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DISCOURS  PRÉLIMINAIRE, 


La  Médecine  et  la  Chirurgie  ,  regardées  autrefois  comme  une  feule  8C 
même  Science,  ont  été  exercées  par  les  mêmes  perfonnes,  dès  la  plus  haute 
antiquité  ;  &  leur  féparation ,  telle  quelle  exifte  aujourd'hui,  eft  une  inftitution 
très-moderne.  Si  l'on  fait  attention  à  leur  origine,  à  leur  but,  aux  connoiffances 
que  chacune  d'elles  fuppofoit  chez  le  Praticien,  à  la  connexion  qui  exifte 
naturellement  entre  les  maladies  qui  font  du  reflort  de  l'une  &  de  l'autre  ,  on 
verra  que  les  premiers  hommes  ont  dû  néceffairement  les  confondre,  &  l'on 
comprendra  aifément  comment  cette  manière  xie  les  envifager  a  dû  fe  perpétuer 
de  fiècle  en  fiècle.  Mais  enfin  il  eft  venu  une  époque  où  les  connoiffances  fur 
l'Art  de  guérir  s  étant  extrêmement  rriultipliées,  on  a  été  conduit  naturellement 
à  les  fé parer  en  différentes  clafles x  &:  à  former  autant  de  départemens  diftincts 
pour  la  pratique. 

C'eft  à  la  Se&e  <\es  Médecins  Empiriques,  dont  la  formation  fuivit  de  près 
le  fiècle  d'Hippocrate ,  qu'on  doit  la  première  divifion  de  cette  efpèce  qui  foit 
venue  à  notre  connoiftance.  La  Médecine  fut  de  leur  tems  partagée  en  Diététique, 
Pharmacie  &  Chirurgie.  La  première  traitoit  les  maladies  par  le  régime,  la 
féconde,  par  les  médicamens ,  &  la  troifième,  par  l'opération  de  la  main.  Mais 
ce  partage  fut  peu  refpecté  par  ceux  là  même  qui  l'avoient  imaginé.  Erafiftrate 
&  Hérophile,  deux  des  Médecins  les  plus  diftingués  de  la  Sede  empirique, 
traitoient  indifféremment  tous  les  genres  de  maladies,  &  leurs  Succeffeurs  en  firent 
de  même,  ou  du  moins  ils  empiétèrent  fouvent  les  uns  fur  les  fonctions  des 
autres,  et  Toutes  les  parties  de  la  Médecine  w ,  dit  Celfe ,  qui  avoit  adopté  dans 
fes  écrits  la  divifion  dont  nous  parlons ,  ce  font  tellement  liées  entr 'elles ,  qu'il 
îîeft  impofiible  de  les  féparer  entièrement.  Celle  qui  traite  par  la  diète,  y  joint 
^quelquefois  les  médicamens  ;  celle  qui  fe  fert  des  médicamens  a  recours  auftî 
35  à  la  diète ,  de  manière  que  chaque  branche  de  l'Art  tire  fon  nom  des  moyens 
v  dont  elle  fait  le  plus  d'ufage.  p 

Ce  partage  qui,  au  premier  coup-d'œil,  paroît  le  même  qu'il  eft  aujourd'hui, 
en  différait  elîentielîement.  Les  Médecins  n'étoient  pas  précifément  les  mêmes 
que  les  nôtres ,  puifqu'ils  fe  bornoient  au  régime.  Ceux  du  lecond  ordre , 
Pharmaceutœ ,  n'avoient  rien  qui  refïemblât  à  nos  Apothicaires;  ils  faifoient 
ufage  des  médicamens,  mais  fans  les  préparer  eux-mêmes.  Les  ulcères,  les 
plaies  accidentelles,  toutes  les  maladies  internes  &C  externes,  où  les  médicamens 
deviennent  utiles,  étoient  de  leur  refTort.  Le  diftrid  des  Chirurgiens  étoit  la 
cure  des  plaies  qu'ils  faifoient  eux-mêmes  ,  ainfi  que  celle  des  plaies  &  de* 
ulcères  qui  ont  plus  befoin  du  fecours  de. la  main  que'  de  celui  des  médicamens, 
&  celle  enfin  de  toutes  les  affections  des  os.  Mais,  quoique  l'opération  de  la  mai» 
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fût  leur  partie  principale ,  ils  revendiquoient  toutes  les  efpèces  de  plaies  &  d'ulcères  ï 
&:  faifoient  ufage  aulîî,  dans  bien,  des  cas,  de  la  diète  &  des  médicamens. 

On  fe  feroit  donc  une  idée  bien  faillie  de  ce  qui  fe  paffoit  à  cet  égard ,  foit 
chez  les  Grecs ,  foit  chez  les  Romains ,  fî  l'on  préfumoit  que  cette  divifion 
purement  fcholaftique  de  l'art  de  guérir,  eût  été  rigoureufement  adoptée  dans 
la  pratique,  ou  que  les  loix  euffent  jamais  obligé  ceux  qui  fe  vouoient  à  l'exercice 
de  quelqu'une  des  branches  de  cet  Art,  à  s'y  renfermer  abfolument,  fans 
pouvoir  en  exercer  d'autres.  On  ne  fauroit  douter  qu'il  n'y  ait  eu  alors  des 
Médecins  qui,  renonçant  au  traitement  des  maladies  internes,  s'en  tenoient  à 
l'exercice  de  la  Chirurgie  \  mais  que  bornes  à  faire  des  incirions  ,  à  appliquer  le 
fer  ■&  le  feu,  à  réduire  les  luxations  &  les  fractures,  ils  aient  abandonné  aux 
Médecins  Pharmaceutes  ,  l'application  des  médicamens,  le  foin  d'arrêter  les 
hémorrhagies  ,  de  procurer  la  chute  de  l'efearre ,  lorfqu'ils  auraient  eux-mêmes 
appliqué  le  feu,  c'eft  ce  qu'on  ne  peut  raifonnablement  fe  perfuader  (i).  Chacun 
fe  livrant  à  la  partie  de  la  Médecine  qu'il  affeérionnoit  le  plus  ,  ou  qu'il  entendoit 
le  mieux,  rien  n'empêchoit  ceux  qui  ne  vouloient  pas  s'en  tenir  à  une  feule,  de 
les  embraffer  toutes,  ce  En  effet,  dit  Celfe,  je  crois  qu'un  même  homme  peut 
îrles  remplir ,  mais  puifqu'on  les  a  divilées ,  j'eftime  particulièrement  celui  qui 
JW  fait  le  plus.  >"1 

L'Hiftoire  des  fièclcs  fuivans  nous  montre  par-tout  les  diverfes  branches  de 
la  Médecine  rapprochées  &c  réunies,  comme  étant  les  différentes  parties  d'une 
même  Science.  On  avoir,  non-teulsment  des  Médcàns-Chirurgiens ,  mais  encore 
des  Médecins  -  Herniaires  ,  Litho  tonifie  s  ,  Phlébotomijles  ,  Oculijïes  , 
■Auriculaires ,  Dentijles,  comme  auflî  des  Médec'ms-D  iétetijles  ,  des  Phar- 
maceutiques y  des  Herborijles  ,  &rc.  ■&  tous ,  au  rapport  même  de  Galicn  , 
portoient  également  le  nom  de  Médecins,  d'après  le  bue  qu'ils  fe  propofoient 
les  uns  &:  les  autres,  Chacun  avoit  également  le  droit  de  fuivre  l'exercice  de 
la  partie  à  laquelle  il  s'étoic  d'abord  applique  ,  ou  de  s'adonner  à  une 
ou  à  plutîeurs  autres,  fuivant  l'efpérancc  cju'il  pouvoir  avoir  d'y  réufTir.  Aufli 
voyoit-on  fouvent  tel  homme  qui,  dans  fa  jeunelfe ,  avoit  exercé  la  Chirurgie, 
l'abandonner  dans  lavieilkfle,  ou  lorfq'ue  d'autres  circonlîances  l'engageoienc 
à  fe  vouer  à  la  Médecine  interne.  C'etl  imû  que  Galicn ,  Chiturgien  à 
Pergame ,  devint  Diétctifte  à  Rome  ,  cù  les  fréquentes  occafions  d'opérer 
avoient  formé  des  Chirurgiens  qui  le  furpalToient  peut-être  en  habileté  ,  comme 
il  étoit  lui-même  au-deiïus  de  fes  Contemporains ,  pr.r  la  fécondité  de  fon 
efprit  &  l'étendue  de  fes  connoiffances.  Les  études  des  Médecins  &  celles  des 
Chirurgiens  étoient  communes  ;  ils  puifoient  la  feience  aux  mêmes  fources  i 
l'Elève  d'un  Médecin  diétetifte  devenoit  fouvent  un  Médecin-  Chirurgien ,  & 
l'Elève  d'un  Médecin- Chirurgien  devenoit  un  Médecin  diététilïe. 

Dans  l'ancienne  Egypte ,  au  contraire,  il  y  avoit  autant  de  clafïes  de 
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Médecins  que  Ton  avoit  obfervé  ou  imaginé  de  différentes  forées  de  maladies , 
parce- que  perfonne  n'entreprenok  d'en  guérir  de  plus  d'une  efpèce.  Les  uns 
raifoient  la  Médecine  des  yeux,  d'autres  celle  de  la  tête,  d'autres  celle  de  la 
poitrine ,  ou  du  ventre  ;  chacun  s'attachoit  à  un  genre  de  maladie  particulier 
interne  ou  externe.  Cette  Médecine  étoit  entre  les  mains  des  Prêtres,  qui, 
dépofîtaires  des  traditions  fur  lefquelles  on  l'avoit  d'abord  fondée  ,  s'en  arrogèrent 
enfuite  tout-à  fait  l'intendance,  par  l'obligation  qui  fut  impofée  à  ceux  qui  avoient 
été  atteints  de  quelque  maladie  ,  d'à 1 Ici  Faire  inferire  dans  les  Temples  des  Dieux 
les  procédés  curatifs  &  les  remèdes  dont  ils  s'étoient  fervis.  Le  Temple  de 
Memphis  devint  le  principal  dépôt  de  ces  regiftres  ûlutaires.  Les  Prêtres  formèrent 
fur  ces  regiftres  un  Code  Médicinal,  dont  il  n'étok  pas  permis  d'enfreindre  les 
loix.  C'eft  d'après  ce  Code,  qu'ils  faifoient  regarder  comme  ficré  ,  &  qu'ils 
attribuoient  à  Hermès,  ou  à  quelqu'autre  Divinité,  que  la  Médecine  fut  exercée 
dans  la  fuite.  Si  les  Médecins,  en  fuivant  ce  qu'il  preferivoit ,  ne  parvenoient 
point  à  la  guérifon  des  malades,  ils  n'étoient  refponfables  de  rien,  au  lieu 
qu'en  ne  s'y  conformant  point,  fi  l'événement  ne  juftifioit  pas  leur  conduite, 
ils  étoient  punis  de  mort.  Le  prétexte  d'une  loi  fi  févère,  étoit  qu'une  pratique 
confirmée  par  une  longue  expérience,  &  appuyée  de  l'autorité  des  plus  grands 
Maîtres  de  l'Art,  étoit  préférable  à  tout  ce  que  pouvoit  produire  l'expérience 
d'un  petit  nombre  de  particuliers.  Ce  principe  qui,  dans  certaines  limites,  peut 
paroître  fondé,  devint  pernicieux  par  l'étendue  qu'on  lui  donna  ;  la  Médecine 
étant  alors  trop  peu  avancée,  cette  contrainte ,  loin  d'en  accélérer  les  progrès, 
la  tint  dans  une  perpétuelle  enfance  (  i  ).  En  mêlant  la  Religion  à  l'Art  dp 
guérir  qu'ils  exerç/oient au  nom  des  Dieux,  les  Prêtres  s'en  affûtèrent  la  pofîcilîoa 
exclufive,  &  perfonne,  à  cet  égard  ,  ne  put  leur  faire  concurrence.  —  Mais  enfin 
la  Médecine  fe  débarrafia  de  ces  entraves,  &  l'on  vit  s'élever  en  Egypte,  fous 
les  Ptolomées ,  des  Médecins  &  des  Chirurgiens  célèbres. 

Vers  le  onzième  fiècle  ,  les  Médecins  Arabes ,  prefque  tous  Courtifans , 
grands  Seigneurs ,  ou  afpirans  à  le  devenir ,  cherchèrent  à  fe  débarraffer  de 
quelques  fondions  rebutantes  de  la  Médecine.  Il  ne  tint  pas  à  quelques-uns 
d'entr'eux  qu'ils  n'étabiifîent  un  ordre  de  Médecins  qui  fupportât  tout  le  dégoût 
de  leur  profeflion ,  mais  rien  de  tout  cela  ne  fût  exécuté  ;  parce  que  ,  tant  que 
les  loix  ne  s'en  mêlèrent  point,  celui  qui  commençoit  par  appliquer  des  ventoufes, 
faire  des  fearincations,  ouvrir  la  veine,  &c.  pouvoit  finir  fa  carrière  ,  s'il  avoit 
du  mérite,  ou  de  l'intrigue  à  la  Cour  des  Princes,. au  comble  des  dignités,  de 
la  faveur  &  de  la  confidération.  Si  quelques  Médecins  Arabes  s'abftinrent 
d'opérer  de  la  main ,  les  autres  ne  voyant  rien  que  d'honorable  dans  l'exercice 
de  la  Chirurgie  ,  continuèrent  à  cultiver  l'Art  dans  toute  fon  étendue.  Haly 
Abbas,  Avicenne  ,  Albucafis,  furent  de  vrais  Médecins-Chirurgiens,  comme 
Hippoerate  &:  Galien ,  ainfi  que  l'attefle  Guy  de  Chauliac ,  plus  à  portée  que 
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nous  de  conno'tre  fécat  de  foh  Art,  dans  un  tems  qui  touchoic  prefque  au  fîerr; 
et  Jufqu'à  Avicenne,  dit-il,  tous  ont  été  Phyficiens  ou  Médecins  &  Chirurgiens 
îî  enfemble  ;  mais  depuis  en  ça  ,  ou  par  délicatefîe  ou  par  la  trop  grande 
f)  occupation  ès  cures ,  la  Chirurgie  fut  fé parce  &  délaiiïee  ès  mains  des 
r>  Mécaniques  (i).  v  Cette  feparation  cependant  ne  s'exécuta  entièrement  que 
beaucoup  plus  tard.  Salicet ,  Lanfranc,  Guy  de  Chauli.x  lui-même  &C  bien 
d'autres  enfeignerent  &  exercèrent  tout-à- la-fois  la  Médecine  èc  la  Chirurgie 
&  ce  ne  fut  que  vers  la  fin  du  quatorzième  fiècle ,  ou  au  commencement  du 
quinzième,  qu'il  exifta  pour  la  première  fois  des  Médecins  &  des  Chirurgiens 
vraiment  féparés  &  diftincts ,  ayant  leurs  domaines  diftincts  &  féparés  comme 
eux.  Ce  fut  alors  feulement  que  fe  fit  ce  partage  de  l'Art  de  guérir,  qui  règle 
aujourd'hui  les  droits  de  ceux  qui  cultivent  fes  différentes  branches,  &  qui  fixe 
leur  rang  dans  la  fociécé. 

Nous  ne  nous  propofons  pas  d'entrer  ici  dans  aucun  détail  fur  la  manière 
dont  fe  fit  cette  féparation,  encore  moins  fur  les  puériles  difputes  auxquelles  la 
prééminence  accordée  par  les  loix  à  la  Médecine  fur  la  Chirurgie,  a  long-tems 
donné  lieu  ,  &  qui  ne  font  pas  même  de  nos  jours  bien  affoupies.  Il  n'y  a  perfonne 
qui  ne  fente  aujourd'hui  qu'une  pareille  prééminence  n'eft  point  dans  la  nature, 
que  la  Médecine  &  la  Chirurgie  font  feeurs ,  que  l'antiquité  de  l'une  &  de 
l'autre  doit  être  à-peu-près  la  même  que  celle  de  la  nature  humaine ,  &  qu'aux 
yeux  de  ceux  qui  favent  les  apprécier  ,  l'une  ne  le  cède  point  à  l'autre  en 
importance  &  en  utiliré.  L'Art  de  guérir  eft  un ,  fes  principes  doivent  être 
par  tout  les  mêmes,  &  i'exercice  de  fes  différentes  branches  fuppofe  les  mêmes 
connoiffances  fondamentales  ;  mais  il  offre  dans  les  détails  un  fi  vafte  champ 
à  l'étude  ,  qu'il  eft  peu  d'hommes  afïez  heureufement  nés  pour  l'embrafler  en 
entier ,  &  pour  en  cultiver  toutes  les  parties  avec  le  même  fuccès.  Il  importe 
donc ,  pour  l'avantage  de  la  fociété  ,  que  celles  de  ces  parties  qui  peuvent 
facilement  fe  féparer  dans  la  pratique,  foient  exercées  par  différentes  perfonnes. 
Les  maladies  qui  affectent  toute  l'économie  animale  fe  diftinguent  afïez  facilement 
de  celles  qui  font  ftridement  locales  3  pour  qu'on  doive  conferver  l'ufage  d'en 
faire  deux  déparremens,  fous  les  noms  de  Médecine  &:  de  Chirurgie.  Différentes 
branches  de  la  Chirurgie  fe  féparent  aufîi  du  tronc  allez  naturellement  pour 
être  cultivées  par  dlfferens  individus  ;  telles  font  l'Art  de  l'Accoucheur ,  l'Art  de 
l'Oculifte,  celui  du  Dentifte,  &c.  Mais  il  n'en  eft  aucune  qu'on  ne  cultive  avec 
d'autant  plus  de  perfection  èc  de  fuccès,  qu'on  eft  plus  verfé  dans  la  connoifîance 
des  fonctions  de  l'économie  animale  ,  &  des  loix  auxquelles  elles  font  affujetties, 
foit  dans  l'état  naturel  de  fanté ,  foit  dans  les  dérangemens  auxquels  elles  font 
fujettes ,  foit  enfin  relativement  aux  effets  des  divers  agens  à  l'influence  defquels 
les  organes  de  ces  fonctions  font  fournis.  Les  études  du  Chirurgien  par  conféquent 
doivent  embraffer  toutes  les  parties  de  la  Médecine  j  il  ne  doit  point  être  étranger 
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non  plus  à  l'Hiftolre  Naturelle ,  à  la  Phyfique ,  ni  à  aucune  des  autres  branches 
de  la  Philofophie. 

Nous  liions  clans  Hérodote,  que  Démocède,  Médecin  de  Crotone,  qui  étoit 
(fixé  à  Samos  auprès  du  tyran  Polycrate,  ayant  été  enveloppé  dans  la  ruine  de 
celui-ci,  fut  fait  prifonnier  &  emmené  en  Perfe.  Vers  le  même  tems,  Darius, 
en  defeendant  de  cheval ,  fe  donna  une  fi  violente  entorfe  que  ion  pied  fe  luxa. 
On  eut  recours  aux  Médecins  d'Egypte  qu'il  avoit  à  fa  Cour ,  &  qui  étoient 
eft'inés  les  plus  habiles  Médecins  du  monde;  mais  tous  les  efforts  qu'ils  purent 
faire  pour  réduire  cette  luxation,  loin  d'être  utiles,  aggravèrent  à  tel  point  le 
mal ,  que  le  Roi  pafla  fept  jours  &  fept  nuits  dans  les  plus  vives  douleurs.  Ld> 
huitième  jour  quelqu'un  parla  d'un  Médecin  Grec  nommé  Démocède  s  &c  l'on 
vanta  les  cures  qu'il  avoit  faites  à  Sardes.  Ce  Médecin  étoit  en  prifon.  Darius 
ordonna  qu'on  le  fît  venir  ;  il  parut  comme  il  étoit,  mal  vêtu  ,  chargé  de  chaînes. 
Ce  Prince  lui  demanda  s'il  favoit  la  Médecine.  Démocède  craignant,  s'il  convenoit 
du  fait ,  de  ne  pouvoir  jamais  retourner  dans  fa  patrie,  prit  le  parti  de  diflimuleri 
mais  Darius  qui  s'en  apperçut  ordonna  de  le  mettre  à  la  queftion.  Alors  il  avoua 
qu'il  avoit  appris  quelque  chofe  par  les  liaifons  qu'il  avoit  eues  avec  un  Médecin, 
que  cependant  il  étoit  bien  loin  d'avoir  toutes  les  connoilïances  néceflaires.  Sur 
cet  aveu,  il  lui  fut  ordonné  de  traiter  le  Roi  à  la  manière  des  Grecs.  Il  commença 
par  employer  des  médicamens  anodins,  &  par  faire  fur  la  partie  malade ,  des 
fomentations  adouciflantes.  Le  Roi  reprit  en  peu  de  jours  la  tranquillité  &  ie 
fommeil ,  &  recouvra ,  contre  tout  efpoir ,  la  liberté  de  fon  pied. 

Cette  hiftoire,  à  laquelle  il  ne  feroit  pas  difficile  d'en  ajouter  beaucoup  de 
femblabîes  nous  fait  voir  quelle  différence  il  y  a  entre  un  Chirurgien  vraiment 
inftruit,  &  ceux  qui,  n'étant  guidés  que  par  une  routine  aveugle,  n'ont  point 
appris  à  étendre  leurs  idées,  &  ne  favenc  plus  agir  qu'au  hafard  lorfqu'ils  ne 
réufliffent  pas  en  appliquant  les  premiers  fecours  qui  leur  ont  paru  indiqués. 
Les  Prêtres  Egyptiens  favoient  que  lorfqu  un  os  eft  forti  de  fa  place ,  il  faut 
l'y  ramener;  iîs  connoifloient  fans  doute  jufqu'à  un  certain  point  les  moyens 
mécaniques  propres  à  y  réuffir  ;  mais  ils  ignoroient  que  fi  l'on  ne  réduit  pas  une 
luxation  ,  avant  que  les  parties  foient  gonflées  tendues  &C  enflammées,  tous  les 
efforts  que  l'on  fait  enfuite  pour  en  venir  à  bout  font  le  plus  fouvent  inutiles , 
&  que ,  dans  certains  cas ,  la  réduction  devient  tout  à-fait  impoflible.  Démocède 
plus  éclairé  qu  eux  fuivit  une  autre  route  ;  inftruit  des  dangers  qui  accompagnent 
l'inflammation  des  parties  membraneufes  &  ligamenteufes  deftinées  à  foutenir 
les  articulations ,  ainfi  que  des  moyens  propres  à  la  calnier  ;  il  s'appliqua  d'abord 
à  combattre  ce  fymptôme,  &  après  s'en  être  rendu  maître ,  il  acheva  fans  peine 
une  guérifon ,  dont  on  ne  feroit  jamais  venu  à  bout  en  fuivant  la  méthode  qu'on 
avoit  d'abord  adoptée. 

C'eft  bien  à  tort  qu'on  a  voulu  oppofer  la  Chirurgie  à  la  Médecine  en 
qualifiant  d'Art  la  première,  &:  en  donnant  à  la  féconde  le  nom  de  Science» 
Prétendre,  comme  on  l'a  fait,  que  la  Chirurgie  n'eft  autre  chofe  que  l'Art 
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de  traiter  les  maladies  par  des  moyens  externes }  ou  par  le  travail  de  la  main; 
c'eft  la  ravaler  au  rang  d'une  profefllon  purement  mécanique,  c'eft  accréditer 
l'opinion  du  vulgaire ,  toujours  difpofé  à  regarder  comme  un  Chirurgien  habile 
&  confommé,  celui  qui  fait  panfer  un  ulcère,  appliquer  un  bandage,  réduire 
une  fractupe,  faire  une  amputation  ou  telle  autre  opération  fur  le  corps  vivant > 
&  ce  qui  eft  bien  plus  fâcheux  encore ,  c'eft  inculquer  la  même  erreur  dans  l'efprit 
des  jeunes- gens  qui  fe  deftinent  à  cet  état ,  en  les  accoutumant  à  regarder  ces  objets 
comme  les  feuls  dont  ils  doivent  s'occuper.  Nous  l'avons  déjà  dit,  les  principes 
de  l'Art  de  guérir  font  les  mêmes  dans  toutes  fes  branches  ;  les  organes  internes 
du  corps  font,  dans  l'état  de  fanté,  gouvernés  par  les  mêmes  loix  général  :s  que 
les  parties  externes ,  &  l'on  ne  comprendra  jamais  bien  la  nature  d'une  maladie 
locale ,  fi  l'on  ne  eonnoît  les  déviations  de  l'état  naturel  dont  tout  le  fyftême 
animal  eft  fufceptible.  Si  le  Médecin  appellé  à  traiter  une  pleuréfîe  ne  peut  le 
faire  avec  fuccès,  qu'autant  qu'il  aura  une  idée  fufîifamment  netee  de  la  nature 
de  l'inflammation  ,  ou  du  moins  des  principaux  fymptômes  qui  la  caractérifent , 
de  frs  conféquenecs ,  de  la  gradation  à  fuivre  dans  l'ufage  des  moyens  propres 
à  la  diftiper,  cette  connoiflance  n'eft  pas  moins  néceUaire  au  Chirurgien  appelle 
k  traiter  une  plaie,  dont  la  guérifon  dépendra  principalement  des  précautions  qu'il 
faura  prendre  pour  diftiper  l'état  inflammatoire  des  parties  affectées,  fans  trop 
fiffoiblir  cependant  les  pouvoirs  vitaux.  Le  favoir  du  Médecin  ne  mérite  pas  mieux 
le  nom  de  Science ,  que  celui  du  Chirurgien  bien  inftruit  des  fondions  de 
l'économie  animale  }  ainfî  que  de  l'ordre  &  de  la  marche  que  fuit  la  nature  dans  la 
production  des  maladies  dont  le  traitement  lui  eft  dévolu,  de  la  manière  donc 
fe  font  leur  progrès,  de  leurs  diveiies  terminaifons ,  de  leurs  rapports  &  dô 
leurs  modifications  réciproques. 

Mais  plus  les  principes  d'un  Art  font  difficiles  &  abftraits  ,  plus  on  croit , 
en  général,  pouvoir  fe  difpenfer  de  les  approfondir.  Combien  de  perfonnes 
qui  s'ingèrent  à  pratiquer  la  Médecine,  fans  avoir  aucune  teinture  des  études 
qu'cFe  fuppofe  !  Combien  de  Jeunes-gens  qui,  pour  avoir  fuivi  quelque  tems 
la  pratique  routinière  d'un  Hôpital,  fe  croient  parfaitement  qualifiés  pour  exer- 
cer la  Chirurgie.  Chacun  fait  que  pour  réuffir  dans  d'autres  Arts,  dont  l'ob- 
jet eft  plus  limite,  &  la  théoiie  plus  fi  m  pie,  tels  que  le  Deflîn,  l'Architec- 
ture, l'Horlogerie,  il  faut  y  confacrer  beaucoup  de  tems  &  d'application,  on 
diroit  cependant,  à  voir  le  peu  de  foin  que  tant  de  gens  y  apportent,  que 
l'art  de  guérir  peut  s'acquérir  par  une  iimple  intuition ,  &  fans  qu'on  fe 
donne  la  peine  d'y  penfer. 

La  théorie,  dit-on,  tous  les  jours,  ne  fert  qu'à  égarer  l'efprit  par  de  vaines 
fubrilités,  le  bon  fens  &  l'expérience  fuffifent  pour  la  pratique.  Ce  langage 
fpécieux,  &  bien  propre  à  frapper  l'efprit  du  vulgaire,  eft  d'autant  plus  dan- 
gereux, qu'il  favorife  la  parefte,  en  faifant  regarder  comme  inutiles  de  longues 
&  pénibles  études  \  rien  n'eft  plus  aifé,  néanmoins,  pour  quiconque  veutxexat 
tfiiner  la  chofe  avec  impartialité,  que  de  fe  convaincre  de  la  faufteté  d'une 
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pareille  maxime.  Dans  quel  fiècle  de  l'antiquité  ,  dans  quel  pays  ont  fleuri 
davantage  la  Médecine  &  la  Chirurgie  >  C'elt  dans  la  Grèce,  c'eft  chez  le 
peuple  du  monde  où  les  feiences,  les  lettres  &  la  raifon  avoienc  été  le  plus 
perfectionnées ,  où  l'efpric  philofophique  avo't  étendu  fes  précieufes  influences 
fur  toutes  les  profeiîïons ,  c'elt  dans  le  ficelé  qui  a  fourni  les  plus  grands 
hommes  en  tout  genre.  Et  qu'on  nous  dife  ce  qu'ont  fait,  pendant  quinza 
fîècles  qui  ont  fuivi  les  beaux  tems  de  la  Grèce  ô£  de  Rome,  le  fimple 
bon  fens  &  l'expérience,  pour  les  progrès  de  fart  de  guérir,  qui  cependant 
n'a  pas  pu  tomber  en  défuétude,  oc  dont  le  befoin  a  toujours  continué  à 
fe  faire  fentir;  combien,  pendant  cette  malheureufe  époque,  n'a-t-il  pas  perdu 
de  fon  utilité  &c  de  fon  luitre,  ôz  que  de  travaux  n'en  a-t-il  pas  coûté  aux 
Modernes,  pour  le  ramener  au  point  où  il  étoit  parvenu  du  tems  d'Hip- 
pocrate. 

Quoique  l'obfervation  &  l'expérience  foient  des  fources  de  connoiflances 
qui  femblent  être  à  la  portée  de  tout  le  monde,  il  y  a  bien  peu  de  gens 
qui  fâchent  en  tirer  parti  par  eux-mêmes,  &  diftinguer,  dans  ce  qui  n'efc 
pas  uniquement  l'objet  des  fens,  les  faits,  proprement  dits,  tels  que  la  nature 
les-  préfente,  de  ceux  qui  font  en  tout,  ou  en  partie,  le  produit  de  leur 
imagination.  Il  n'y  a  pas  d'opinion  (î  abfurde,  -qu'elle  n'ait  été  étayée  de 
l'expérience  de  quelqu'un.  Qui  n'a  pas  ouï  parler  des  merveilles  du  magné- 
tifme  animal ,  &  des  nombreufes  cures  qu'il  a  opérées  dans  toutes  fortes  de 
maladies  ;  fans  parler  des  autres  effets  bien  plus  extraordinaires  encore  qu'il 
a  produits,  &:  qui  font  atceftés  par  une  multitude  de  gens,  mais  qui  dif- 
paroiffent  aux  yeux'  de  l'Obfervateur  philofophc.  L'homme  inltruit,  &  bien 
exercé  dans  l'art  de  l'obfervation  ,  verra  toutes  les  circonltances  d'un  fait  , 
dont  les  trois  quarts  échapperont  à  l'homme  vulgaire  ;  peut-être  même  les 
préjugés  de  celui-ci  l'empêcheront  -  ils  d'en  voir  aucune,  telle  qu'elle  exifte 
réellement  i  l'un  &  l'autre  par  conféquent  entretiendront  des  idées  bien  dif- 
férentes fur  le  même  objet-,  tous  deux  cependant  attenteront  leur  expérience 
en  faveur  de  leur  opinion.  Quel  degré  de  confiance  donnera-t-on  à  des 
gens  qui  affirment,  fans  jamais  fe  démentir,  ce  qu'ils  croient  avoir  vu  ,  fans 
S  être  jamais  demandé  à  eux-mêmes  s'ils  étoient  en  état,  ou  à  portée  de  bien 
voir.  L'ivrogne  qui  protefte  que  tout  tourne  autour  de  lui,  le  fuperffitieux 
qui  croit  à  la  magie,  l'efprit  foibîe  qui  voit  des  fantômes ,  tous  parlent 
d'après  leur  expérience.  Le  Médecin  qui,  à  force  de  travail,  a  reconnu  les 
voies  de  la  nature,  8é  qui  la  fuit  pas  à  pas  ,  &  la  garde-malade  qui  reçoit 
fes  ordres,  en  appellent  aufïi  chacun  à  l'expérience;  mais  peut-on  cirer  fa 
propre  expérience,  û  l'on  n'a  pas  fart  &  le  talent  d'obferver.  Qu'un  cabinet 
de  tableaux  foit  ouvert  à  l'examen  des  curieux ,  tous  les  yeux  en  recevront 
les  mêmes  impreffions  phytiques  i  mais  quoiqu'il  n'y  ait  qu'une  règle  peur 
en  diftinguer  le  mérite,  lavoir  leur  rellemblance  plus  ou  moins  grande  avec 
la  nature,  fit  quoique  cette  règle  foit  en  apparence  bien  facile   à  faifîr  }  il 
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n'y  aura  que  les  connoiffeurs,  c'eft-à-dire,  ceux  qui  ont  fait  une  étude  plus 
ou  moins  approfondie  de  la  peinture ,  qui  fauronc  les  apprécier. 

Il  en  eft  de  l'art  de  guérir  comme  de  la  peinture,  il  n'y  a  que  celui  qui 
la  étudié  foigneufement ,  dans  fes  principes  &  dans  fes  détails,  qui  ait  des 
yeux  pour  voir,  lorfqu'il  s'agit  de  maladies  Se  de  moyens  de  guérifon.  Qu'un 
homme  fe  préfente  à  l'un  de  ces  Praticiens ,  qui  croient  que  les  foins  bien 
ou  mal-entendus  qu'ils  ont  donné  à  quelques  malades ,  doivent  leur  tenir 
lieu  de  feience,  &  qu'il  le  coniuite  pour  quelqu'affettion  de  l'ouïe.  Recourez, 
lui  dira  l'Efculape,  aux  véficatoires ,  car  l'expérience  m'a  appris  que  les  vé- 
ficatoires  font  un  remède  fouverain  pour  les  maladies  des  oreilles.  Qu'une 
autre  perfonne  le  confulte  pour  un  pareil  objet,  il  confeillera  le  même  moyen  > 
il  en  fera  de  même  à  une  troifième,  à  une  quatrième,  &c,  car,  dans  le 
fait,  il  ne  connoît  que  ce  feul  remède  pour  toutes  les  maladies  de  ces  or- 
ganes, fans  fe  douter  qu'elles  peuvent  provenir  de  différentes  caufes,  cepen- 
dant la  furdité  peut  être  occaflonnée  par  une  caufe  purement  mécanique  » 
telle  que  l'obftruction  du  conduit  auditif,  par  la  cire  durcie  &  accumulée 
fur  le  tympan  ;  elle  peut  dépendre  de  l'inflammation  de  la  membrane  interne 
du  conduit  i  elle  peut  tenir  aune  ulcération,  &  même  à  une  carie  des  or- 
ganes de  l'oreille  interne,  elle  peut  être  l'effet  d'une  paralyiîe  des  nerfs 
acouftiques,  &c. 

Suppofons,  dans  un  autre  cas,  qu'un  malade  ait  fouffert  une  rétention 
d'urine  ,  qui  a  réfifté  à  tous  les  moyens  vulgairement  employés  pour  fou- 
lager  cette  affection,  les  douleurs  continuent ,  l'angoiffe  eft  extrême,  le  ventre 
eft  tendu ,  &  peut  à  peine  fupporter  le  toucher.  Le  Chirurgien ,  dans  cette 
extrémité,  eft  appelle  j  l'indication  eft  d'introduire  la  fonde  dans  la  veflie  pour 
donner  iflue  à  l'urine.  Mais  fur  ces  enrrefaites  le  malade  commence  à  uriner 
naturellement,  il  paraît  un  peu  foulagé;  les  urines  coulent  encore  i  l'évacuation 
eft  peut-être  égale  ,  ou  même  plus  grande  que  celle  qui  aurait  lieu  dans 
l'état  naturel.  Le  Praticien,  qui  en  eft  témoin  ,  décide  que  la  maladie  n'eft 
point  l'effet  d'une  Rétention  d'urine,  puifque  l'excrétion  s'en  fait  librement; 
il  oublie  que  l'extrême  diftenûon  de  la  veflie  peut  aller  au  point  de  forcer 
l'obftacîe  qui  l'empêchoit  de  fe  vuider,  de  manière  qu'une  petite  portion  de 
fon  contenu  s'échappe,  &:  que  le  malade  urine  ,  comme  on  dit,  par  regor- 
gement. Ne  fe  faifant  pas  une  jufte  idée  de  la  nature  du  mal,  ce  qu'il  pref 
crira  dans  une  autre  fuppofition,  fera  non-feulement  inutile,  mais  pourra  même 
ailler  à  contre-fins,  La  veflie  cependant  perdra  de  plus  en  plus  fa  force  con- 
tractile ,  quoique  les  urines  continuent  à  couler  de  tems  en  tems ,  &  la 
maladie  ne  tardera  pas  à  être  fuivie  des  conféquences  les  plus  funeftes.  Comme 
l'aveugle  ne  fauroit  diftinguer  les  couleurs,  ni  le  fourd  appercevoir  l'harmonie 
des  fons,  de  même  le  Praticien  empirique  ne  fe  fait  point  une  idée  des 
principes  morbifiques  qu'on  ne  découvre  que  par  le  raifonnement  &  la 
réflexion  >  il  ne  peut  par  conféquent  écarter  les  eflets  d'une  caufe  qu'il  ne 
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foupçonne  pas,  ou  s'il  y  réuflït,  ce  ne  peut  être  que  par  hafard;  or,  que* 
eft  l'homme  fage  qui  comptera  jamais  fur  le  hafard,  pour  fonder  fes  fuccès* 
On  dira  que ,  malgré  les  recherches  les  plus  profondes  ,  les  hommes  les 
plus  éclairés  ne  font  pas  toujours  affez  heureux  pour  trouver  les  caufes  de 
certains  phénomènes  qu'on  obferve  dans  ia  pratique,  ou  que,  s'ils  viennent 
à  bout  de  les  découvrir,  ils  n'en  font  pas  pins  inftruits  qu'ils  ne  l'étoient  au- 
paravant fur  les  moyens  de  guéri fon.  Nous  convenons  du  fait;  mais  fi,  dans 
les  cas  dont  il  s'agit ,  les  Praticiens  les  plus  inftruits  n'ont  pas  de  fuccès  j 
ceux  qui  le  font  moins,  n'en  ont  fûrement  pas  davantage.  Dans  beaucoup 
d'autres,  pu  contraire,  où  les  premiers  font  prefque  toujours  fûrs  de  procurer 
une  guérifon  à  leurs  malades,  on  voit  les  derniers  marcher  en  tâtonnant,  éc 
taire  au  hafard  des  tentatives  le  plus  fouvent  inutiles;  ou  s'ils  obtiennent  quel- 
ques fuccès ,  ils  ne  le  doivent  qu'à  un  événement  fournit ,  dont  ils  n'ont  pu 
calculer  les  conféquences.  Au  refte ,  il  n'a  peut-être  jamais  exifté  d'empirifme 
abfolu  en  Chirurgie,  non  plus  qu'en  Médecine;  6r  quelles  qu'aient  été  là-defïus 
les  prétentions  de  certaines  perfonnes,  elles  n'ont  jamais  pu  fe  parler  tout- 
a-fait  de  théorie,  ni  écarter  tout  raifonnement  de  leur  pratique.  Le  Charlatan 
le  plus  ignorant  raifonne,  &  fouvent  il  fe  donne  à  cet  égard  une  grande 
carrière,  mais  il  raifonne  mal.  Or,  fi  les  méditations  &  les  recherches  de 
l'homme  le  plus  inftruit ,  de  celui  dont  l'entendement  a  été  le  plus  développé 
par  une  éducation  libérale ,  ne  lui  font  pas  toujours  atteindre  le  but  qu'il  fe 
propofe,  que  pourra-t  on  attendre  du  raifonnement  de  celui  dont  les  facultés 
intellectuelles  n'ont  peut-être  jamais  reçu  la  moindre  culture? 

Il  eft  bien  moins  facile  de  s'inftruire  à  fond  dans  la  Science  chirurgicale; 
que  d'acquérir  de  l'habileté  à  faire  des  opérations.  Les  progrès  qu'on  a  faits 
dans  l'étude  de  l'Anatomie  ont  rendu  la  plupart  des  opérations  fi  fimples  & 
fi  faciles,  qu'on  a  pu  craindre  que  bien  des  Chirurgiens  n'abufaiïént  de 
cette  facilité,  &  ne  portaient  à  l'excès  la  manie  d'opérer.  La  célébrité  qu'un 
Opérateur  adroit  &  expérimenté  ne  manque  pas  d'acquérir,  chez  des  gens 
de  tout  état,  a  quelque  chofe  de  fi  brillant  &  de  fi  féduifant,  que  les  Jeunes- 
gens  qui  fe  deftinent  à  la  même  profeftion ,  fe  laiflent  facilement  entraîner 
à  ne  confidérer  fon  talent  que  fous  ce  feul  point  de  vue  ;  ils  cherchent  à 
imiter  fa  dextérité,  &  négligent  la  partie  la  plus  eflèntielle  de  l'art;  ils  veulent 
voir  beaucoup  d'opérations ,  &  fouvent  ils  f©  mettent  peu  en  peine  de  con- 
noître  à  fond  les  maladies  qui  les  ont  rendues  nécellaires,  ni  de  fuivre  le 
traitement  qui  doit  en  achever  la  cure.  Les  Chirurgiens  les  plus  diftingués 
fe  font  élevés  fréquemment  contre  une  conduite  auffi  déraifonnable.  Mais 
quoiqu'ils  l'aient  cenfurée  avec  force,  il  eft  à  craindre  que  le  mal  ne  foit  pas 
iitôt  déraciné.  Celui  qui  ne  fait  que  manier  avec  dextérité  les-  inftrumens  de 
Chirurgie  ne  mérite  pas  d'être  regardé  comme  un  bon  Chirurgien. 

Celui  qui  veut  acquérir  les  connoifïances  les  plus  utiles  pour  la  pratique  ,  doit 
les  chercher  dans  les  Hôpitaux,  fous  d'habiles  Maîtres  qui  lui  enfeigneront  à 
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unir  de  la  manière  la  plus  avantageufe  la  pratique  à  la  théorie  ;  c  eft -là  que» 
par  une  attention  foutenue  aux  phénomènes  des  maladies  &  aux  traitemens  les 
mieux  enrendus,  il  apprendra  à  bien  obferver ,  à  voir  les  faits  fous  leurs  différentes 
faces ,  &  à  juger  frinement  du  parti  qu'il  convient  le  mieux  de  prendre  dans  les 
différons  cas  qui  fe  préfentent. 

La  Ch  ru  gie  n'eft  donc  pas  une  Science  fi  facile  à  acquérir,  que  l'on  puiffs 
en  venir  à  bout ,  comme  tant  de  gens  l'imaginent ,  en  apprenant  quelques 
.formules  ,  &  en  s'exerçant  à  faire  quelques  opérations  des  plus  communes. 
Combien  de  gens  cependant  qui  n'ont  pas  d'autres  titres  pour  fe  dire  Chirurgiens f 
Pour  peu  que  l'on  réfléchifle  à  ce  qui  fe  pafTe  à  cet  égard  ,  on  ne  peut  que 
frémir  des  maux  qui  doivent  en  réfulter ,  &  qui  en  réfultent  inconteftablemenr. 
Car  fi ,  dans  toutes  les  villes  d'une  certaine  étendue ,  on  trouve  des  Praticiens 
vraiment  ii.ft iiits  &  confommés  dans  leur  Art,  qui  ne  fait  que  leurs  foins 
particuLèrement  dévolus  aux  gens  aifés,  laifîe  le  bas  peuple,  la  partie  la  plus 
mombreife  de  la  Nation,  à  la  merci  d'une  foule  d'ignorans  qui  lui  en  impolenc 
par  une  prétendue  habileté ,  &  qui  fouvent  ne  favent  que  l'égorger  pour  s'emparer 
de  fes  dépouilles.  Dans  les  campagnes,  fi  l'on  trouve  çà  &  là  quelques  hommes 
éclairés  qui  exercent  le  divin  Art  de  guérir  ,  il  eft  abandonné  dans  la  plupart 
des  endroits  non  aux  Charlatans  proprement  dits,  qui  cherchent  toujours  les 
lieux  où  le  rafleinble  la  foule,  mais  à  des  hommes  fans  inftru&ion  qui  ne  fuivent 
qu'une  routine  aveugle,  à  laquelle  ils  font  incapables  de  taire  ni  addition  ni 
changement ,  même  après  une  longue  pratique.  Il  eft  plus  aifé  de  faire  appercevoir 
ces  maux  que  d'en  indiquer  le  remède,  on  ne  le  trouvera  probablement  que 
lorsqu'on  aura  rendu  l'inftruétion  générale  parmi  le  peuple,  &:  lorfqu'il  aura 
appris  à  calculer  par  lui-même  fes  véritables  intérêts  à  cet  égard,  comme  a  tant 
d'autres,  fur  lefquels  il  étoit  refté  jufqu'à  ce  jour  dans  la  plus  profonde  ignorance. 

Il  n'y  a  aucun  pays  de  l'Europe  où  le  Gouvernement  fe  foit  occupé  avec 
autant  d'attention  &  de  paternité  qu'en  France  ,  des  moyens  d'empêcher 
que  la  fanté  des  individus  ne  tût  livrée  aux  foins  de  gens  incapables  d'y 
veiller.  Il  a  voulu  que  perfonne  ne  pût  être  admis  à  entreprendre  des  études 
de  Chirurgie  fans  être  Ma?tre-ès-Arts.  Il  a  ordonné  qu'on  ne  pourroit  obtenir  le 
droit  d'en  execer  les  foi. étions  fins  avoir  confaeré  trois  ans  à  des  Cours  d'Ana- 
tomic  ,  de  Phyfio;og:e  ,  de  Pathologie,  de  Thérapeutique,  &  fans  avoir  travaillé 
pendant  trois  autres  années  dans  les  Hôpitaux  ou  ailleurs ,  fous  d'habiles  Maîtres. 
Mais  quelque  lages  que  foitnt  ces  ordonnances ,  l'expérience  de  tous  les  jours 
n'en  démontre  que  trop  l'inlufrifance.  Beaucoup  d'Elèves  en  Chirurrgie  ne  font 
point  convenablement  préparés  par  les  études  préliminaires  de  Littérature  &  de 
Piîiîofoj  hie  i  un  grand  nombre  ne  donnent  point  à  celies  qui  appartiennent  plus 
ftri&c.nent  à  leur  Art,  le  tems  ni  l'application  néceilaires  ;  la  faveur  cependant,  la 
protection  leur  font  obtenir  des  certificats  de  favoir  &  de  bonne  conduite,  qui 
ne  devroient  être  donnés  qu'à  ceux  qui  les  ont  mérités  par  leur  application  & 
Jeur  travail.  Munis  4e  l'autorité  néceilaire  pour  s'ériger  en  Praticiens ,  fans  con- 
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ftoîtxè  les  règles  de  l'Art  qu'ils  vont  exercer ,  il  y  fuppléent  par  des  recettes  de 
médicament  qu'ils  appliquent  au  hafard,  ils  joignent  aux  fondions  de  la  Chirurgie 
celles  de  la  Mcdecine,  fous  lesquelles  ils  peuvent  plus  facilement  déguifer  leur 
ignorance,  défont  ain.fi  de  l'Art  de  guérir  une  arme  à  deux  tranchans ,  dont 
ils  frappent  indiftinctement  à  droite  &  à  gauche. 

Nous  ne  nous  appéfantirons  pas  davantage  fur  ces  abus,  mais  nous  ne  pouvons 
nous  em pêcher  de  dire  un  mot  fur  une  queftion  qui  fe  préfente  ici  naturelle- 
ment. Chacun  convient  qu'il  faudroit  interdire  à  l'ignorant  l'exercice  de  toute 
fonction,  médicale ,  mais  le  Chirurgien  éclairé  par  l'étude  &C  par  la  pratique, 
n'eft-il  pas  autorifé  à  exercer  la  Médecine  aufîi  bien  que  la  Chirurgie  ?  Tout 
ce  que  nous  avons  $t  pour  prouver  l'identité  des  deux  profeffions  dans  leurs 
principes ,  ne  tcnd-il  pas  à  faire  décider  cette  queftion  pour  l'affirmative î 

Ecoutons  là-deflus  un  des  Chirurgiens  les  plus  diftingués  de  notre  fiècle* 
un  de  ceux  qui  ont  fait  le  plus  pour  la  gloire  &  l'avancement  de  leur  Art  ([). 
ce  Quoique  la  théorie  de  la  Médecine  &  de  la  Chirurgie  fait  la  même ,  dit-Il  * 
55  quoiqu'elle  ne  foit  que  l'aiTembiage  de  toutes  les  règles  &  de  tous  les  préceptes  qui 
5)  apprennent  à  guérir,  il  ne  s'en  fuit  pas  que  le  Médecin  &  le  Chirurgien  foient  des 
»  êtres  que  l'on  puiffe  ou  que  l'on  doive  confondre.  Un  homme  qu'on  fuppofera 
55  pourvu  de  toutes  les  connoiffanecs  théoriques  générales ,  mais  en  qui  on  ne  fup- 
55  pofera  rien  de  plus,  ne  fera  ni  Chirurgien  ni  Médecin.  Il  faut  pour  former  ua 
55  Médecin  ,  outre  l'acquifition  de  la  Science  qui  apprend  à  guérir,  l'habileté  d'ap- 
55  pliquer  cette  Science  aux  maladies  internes  ;  de  même  fi  on  veut  faire  un  Chirur- 
55gien,  il  faut  qu'il  acquière  l'habitude ,  la  facilité,  l'habileté  d'appliquer  auffi  ces 
55  mêmes  règles  aux  maladies  externes.  La  Science  ne  donne  pas  cette  habileté 
55 pour  l'application  des  règles,  elle  dicte  fimplement  ces  règles  &  voilà  tout; 
55c'eft  par  l'exercice  qu'on  apprend  à  les  appliquer,  &  par  l'exercice  fous  un 
55  Maître  inftruit  dans  la  pratique.  55 

Nous  fommes  convaincus,  ainfi  que  cet  homme  célèbre,  que  la  théorie  ne 
fuffit  pas  pour  former  un  Praticien.  On  a  dit,  avec  beaucoup  de  raifon,  que  fi 
les  penfées  des  autres  pouvoient  rendre  un  homme  favant ,  il  ne  devenoit  fage 
que  par  fes  propres  réflexions  de  fbn  expérience.  Des  principes  généraux ,  des 
notions  vagues  de  maladiçs  n'auront  pas  une  grande  utilité,  fi  on  ne  les  réduit 
à  des  objets  plus  déterminés.  Si  le  favoir  n'eft  pas  dans  les  détails,  rien  ne  fera 
plus  difficile  que  d'en  faire,  au  befoin,  l'application  aux  cas  particuliers.  Celui 
qui  veut  exercer  la  Chirurgie  avec  probité  &c  avec  honneur  ,  doit  s'y  appliquer 
comme  à  un  Art  bc  l'étudier  comme  une  Science.  S'il  manque  au  premier  de 
ces  foins ,  il  l'exercera  fans  fuecès ,  s'il  néglige  le  fécond ,  il  fera  des  bévues  à 
chaque  pas ,  à  moins  qu'il  ne  foit  dirigé  par  un  homme  plus  inftruit ,  dont  il 
ne  fera  que  l'inftrument  ou  le  manouvrier.  Le  Médecin  le  plus  favant,  le  plus 
verfé  dans  la  lecture  des  Auteurs ,  s'il  n'a  pas  vu  des  malades ,  s'il  n'a  pas  confacré 
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beaucoup  de  tems  &  de  foins  auprès  de  leurs  lits  à  obferver  les  maladies ,  à 
comparer  les  defcripcions  qu'il  en  a  lues  avec  ce  qu'il  voit  ,  à  en  étudier  la 
marche ,  les  progrès  bc  les  diverfes  modifications ,  s'il  n'a  pas  acquis  ce  tact  fin 
&  fur  ,  néceffaire  pour  diftinguer  les  fymptômes  efïentiels,  quoique  couverts  & 
obfcurcis  par  mille  circonftances  accidentelles,  qui,  trop  fouvent,  en  impofent 
aux  yeux  peu  exercés ,  il  n'eft  point  qualifié  pour  exercer  fa  profeflion ,  il  lui 
refte  un  grand  travail  à  faire  pour  le  devenir. 

Un  Médecin  inftruit  &  expérimenté  peut,  jufqnes  à  un  certain  point,  s'aider 
des  lumières  qu'il  a  acquifes  fur  les  maladies  que  l'obfervation  lui  a-  rendues 
familières  pour  fe  conduire  dans  celles  qui  lui  font  moins  connues ,  mais  il  ne  doit 
fe  contenter  d'un  pareil  guide,  que  lorfqu'il  ne  peur, pas  faire  mieux.  Celui,  par 
exemple  ,  qui  aura  obfervé  les  falutaires  effets  du  bain  tiède  dans  divers  cas 
de  maladies  fpafmodiques ,  &  qui ,  pour  la  première  fois  de  fa  vie ,  verra  un  malade 
affecté  de  tétanos  ,  fera  naturellement  conduit  à  lui  preferire  le  même  remède  \ 
mais  il  eft  à  préfumer  qu'il  ne  tardera  pas  à  en  obferver  un  effet  fâcheux  ;  &  fi, 
par  théorie ,  il  s'obftine  à  en  faire  ufage,  non-feulement  il  perdra  un  tems  pré- 
cieux ,  mais  il  courra  un  grand  rifque  d'accélérer  le  terme  fatal  de  la  maladie 
qu'il  pourroit  guérir  en  recourant  à  d'autres  moyens. 

...  Si,  pour  être  un  Médecin  ou  un  Chirurgien  confommé,  il  faut  avoir  obfervé 
toutes  les  maladies  qui  peuvent  fe  rencontrer  dans  la  pratique  de  la  Chirurgie 
©u  de  la  Médecine ,  fi  l'on  ne  peut  parvenir  à  ce  point  de  favoir  &  d'habileté 
fans  un  travail  long  &  affidu  ,  peu  de  gens ,  fans  doute  ,  pofiéderont  affez  de 
taîens,  &  feront  capables  d'une  application  affez  grande  pour  embrafïer  à-la-fois 
les  deux  branches ,  pour  fe  faire  une  idée  nette  non-feulement  de  la  théorie , 
mais  de  tous  les  détails  de  pratique  dont  la  connoiffance  eft  nécefiaire  au  traite- 
ment de  chaque  maladie  de  l'un  &  de  l'autre  département.  Les  facultés  de  l'homme 
font  bornées,  &  pafîe  certaines  limites,  ce  qu'il  acquiert  en  étendue  &  en  multiplicité 
d'idées 3  eft  toujours,  plus  ou  moins,  aux  dépens  de  leur  précifion&  de  leur  netteté. 
C'en:  une  vérité  bien  conflatée ,  que  ,  pour  obtenir  la  plus  grande  perfection 
compatible  avec  la  plus  grande  célérité  de  fabrication  dans  les  ouvrages  méca- 
niques ,  il  faut  en  répartir  le  travail  entre  différens  Ouvriers.  De  cette  manière , 
chacun  étant  toujours  occupé  à  la  conftruéHon  des  mêmes  parties  d'une  machine  , 
d'une  montre  ,  par  exemple,  il  y  acquiert  une  habileté  à  laquelle  ne  peut  jamais 
atteindre  celui  qui  veut  en  exécuter  à  lui  feul  toutes  les  pièces.  Il  y  a  différens 
objets  de  la  Chirurgie  qui  fe  féparent  aifément  du  corps  de  la  Science,  ainfi 
qu'il  en  a  été  fait  mention  ci-deflus,  tels  font  la  partie  des  Accouchemens,  celle 
des  maladies  des  Yeux,  celle  qui  regarde  les  Dents.  Chacune  de  ces  branches 
exercée  par  des  hommes  qui  s'y  dévouent  en  entier  ,  1  eft  d'une  manière  bien 
plus  parfaite  &  plus  utile,  que  fi  elle  ne  formoit  pas  de  département  diftincl. 
Il  n'y  a  pas  de  doute  que  la  pratique  de  Ja  Médecine  ne  devînt  plus  utile  & 
plus  fûre  dans  fes  procédés ,  s'il  étoit  pofîible  de  la  divifer  de  même  en  diffé- 
rentes branches. 
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Comment  donc  arrive-t-il  qu'un  grand  nombre  de  Chirurgiens,  non  contens 
de  l'exercice  de  leur  Arc,  auquel  ils  auraient  peine  à  fuffire,  s'ils  vouloient  y  donner 
toute  l'application  néccilaire  pour  fe  rendre  dignes  de  l'exercer  ,  comment ,  dis-je , 
arrive-t-il  que  ces  Chirurgiens  embrafîent  la  pratique  de  la  Médecine  dans  fon  entier , 
&:  qu'ils  traitent  toutes  les  maladies  internes  avec  la  même  confiance  que  fi  leurs 
études  avoient  été  fpécialement  tournées  de  ce  côté.  Les  anciens  Médecins,  avons-nous 
dit,  trairaient  les  maladies  de  tout  genre,  les  internes  comme  les  externes,  les  mala- 
dies générales  comme  les  locales  ;  mais  l'inftruétion  qu'ils  recevoient  dans  leurs 
Ecoles  étoit  dirigée  de  manière  à  leur  apprendre  tout  ce  que  l'on  favoit  alors  du 
traitement  des  unes  &:  des  autres.  Ils  fentirent  d'ailleurs  eux-mêmes  les  difficultés 
qui  réfultoient  d'un  plan  trop  vafte  de  pratique  ;  &  l'Art  de  guét  ir  fut  divifé  par 
le  fait.,  chaque  Praticien  s'attachant  principalement  à  la  partie  à  laquelle  il  avoit 
eu  le  plus  d'occafions  de  s'appliquer.  De  nos  jours,  au  contraire,  les  études 
pratiques  de  la  Chirurgie  font  ablolumcnt  diftinétes  de  celles  de  la  Médecine. 
Le  Chirurgien,  par-là  même,  n'eft  pas  plus  qualifié  pour  traiter  les  maladies  qui  font 
du  reffort  de  celle-ci ,  que  ne  l'eft  le  Médecin  pour  traiter  les  maladies  chi- 
rurgicales. Nous  pouvons  même  dire  qu'il  l'eft  moins ,  puifqu'aucune  partie  de 
fon  inftruétion  ne  tend  à  lui  donner  la  cennoiflance  des  maladies  internes,  &  que 
le  Médecin  efb  tenu, dans  les  Univerfités,  à  s'occuper  de  celles  dont  le  traitement 
appartient  à  la  Chirurgie.  —  Nous  n'entrerons  pas  dans  de  plus  grands  détails 
fur  cette  queftion ,  qui  n'en  eft  pas  une  aux  yeux  des  gens  fages  &  vraiment 
inftruits.  Les  grands  Chirurgiens  trouvent  la  carrière  de  leur  Art  afiez  vafte  pour  ne 
,pas  chercher  à  l'étendre  aux  dépens  de  la  Médecine  -,  ils  n'ont  pas  befoin  qu'on 
leur  fafle,  voir  la  nécefîîté  de  n'en  pas  franchir  les  limites.  Ceux  d'un  ordre 
inférieur,  que  des  motifs  d'intérêt,  pour  l'ordinaire,  engagent  à  fuivre  une  route 
.pour  laquelle  ils  n  etoient  point  préparés ,  ne  feront  pas  ramenés  par  toutes  les 
raifons  que  nous  pourrious  ajouter.  C'eft  au  Gouvernement,  qui  a  voulu  que 
l'état  de  la  Médecine  fût  féparé  de  celui  de  la  Chirurgie ,  à  prendre  les  mefures 
néceflaires  pour  que  ceux  qui  ont  le  droit  d'exercer  l'un  n'empiètent  point  fur 
les  fonctions  de  ceux  qui  fe  font  voués  à  l'exercice  de  l'autre  j 'c'eft  au  Public 
mieux  inftruit,à  réfléchir  fur  fes  véritables  intérêts,  &  à  favoir  puifer  les  fecours 
dont  il  a  befoin ,  là  où  il  eft  le  plus  probable  qu'il  pourra  le  trouver. 

Après  avoir  donn^  une  idée  générale  des  connonTances  néceflaires  au  Chi- 
rurgien ,  de  l'étendue  de  fon  Art  &  des  limites  qui  féparent  fes  fondons  de 
celles  de  la  Médecine,  nous  croyons  devoir  préfenter  ici  une  Nofoiogie  ou  un 
tableau  raifonné  des  maladies  chirurgicales,  que  nous  ferons  fuivre  d'un  autre 
tableau  de  routes  les  opérations  de  la  Chirurgie.  La  forme  de  Dictionnaire  à 
laquelle  nous  étions  aftreints  ne  nous  a  pas  permis  de  placer  ces  deux  tableaux 
dans  le  corps  de  l'Ouvrage  ;  nous  les  avons  jugés  néceflaires  cependant  pour  lier 
enfemble,  d'une  manière  fyftématique ,  tout  ce  qui  tient  plus  particulièrement  à 
l'Art  que  nous  avons  à  décrire. 
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La  Nofologie ,  ou  la  Science  qui  traite  de  la  clarification  des  maladies ,  ëfè 
née  dans  notre  fiècle.  Elle  confîfte  à  rapprocher  Ses  maladies  qui  ônt  des  caractères 
communs ,  à  les  fépater  de  celles  où  ces  caractères  ne  fe  trouvent  pas ,  à  les 
rafïembler  fous  les  titres  de  ciafïes,  d'ordres,  de  genres  &  d'efpèces,  &  à  donner 
dans  une  définition  courte  &  concife  les  marques  qui  distinguent  chaque  efpèce 
de  toute  autre.  C'eft  un  grand  pas  qu'on  a  bit  pour  faciliter  la  connoiffance  des 
dérangemens  dont  1  économie  animale  eft  fufceptible,  &  pour  en  donner  des  idées 
claires  &c  distinctes  j  c'eft  un  pas  d'autant  plus  important,  que  pour  être  en  état  de 
traiter  une  maladie,  il  eft  abfolument  eflentiel  de  la  bien  diftinguer.  C'eft  ce 
que  la  Nofologie  nous  met  à  portée  de  faire  d'une  manière  beaucoup  plus  facile 
6c  plus  fûre  qu'on  ne  le  pouvoir  autrefois  ,  en  fuivant  les  deferiptions  trop 
fouvent  vagues  &c  confufes  que  les  Anciens  nous  ont  données. 

On  a  voulu  décrier  cette  branche  nouvelle  de  la  Science  médicale,  &  Ton 
a  prétendu  que  la  clarification,  des  maladies  étoit  tout  au  moins  inutile.  Nous, 
fommes  perfuadés  du  contraire,  &c  nous  en  appelions  à  tous  les  Médecins 
qui  l'ont  cultivée ,  Se  qui  en  'ont  fait  ufage  auprès  de  leurs  malades.  L'Etu- 
diant qui  a  fon  instruction  à  cœur,  trouvera  auffi  de  grands  avantages  à  ne 
pas  les  négliger,  elle  fouiagera  beaucoup  fa  mémoire  &z  augmentera  la  netteté 
de  fes  idées. 

Les  nomenclatures  fyftématiques  ont  été  de  la  plus  grande  utilité  pour  les 
progrès  de  la  Botanique  &  des  autres  parties  de  i'Hiftoire  Naturelle  ;  &  malgré 
le  ridicule  dont  divers  Savans  ont  prétendu  les  couvrir ,  tout  le  monde  convient 
aujourd'hui  du  fervice  qu'elles  ont  rendu  à  la  Science.  Mais,  dit-on,  les  maladies 
ne  font  pas  comme  les  plantes  &  les  animaux  ,  des  fubftances  figurées  d'une 
manière  confiante,  elles  ne  font  que  des  modifications  de  fonctions.  Or  on  a 
voulu  conclure  de  ce  raifonnement ,  que  l'application  de  la  méthode  fyftema- 
tique  à  leurs  deferiptions  étoit  abfolument  illufoire.  Il  eft  vrai  que  leur  clafii- 
iïcanon  n'eft  pas  aufti  facile ,  ni  aufti  naturelle  que  celle  de  ces  fubftances 
organiques  ;  mais  cette  difficulté  tient  moins  à  leur  efience  qu'à  leurs  compli- 
cations diverfès ,  dont  il  n'eft  pas  impoftible  de  les  débarrafïer  allez  complet- 
tement ,  pour  rendre  leur  arrangement  méthodique,  très-utile  à  la  pratique  ain  fi 
qu'à  la  Science. 

Nous  croyons  qu'il  peut  être  très- avantageux  aux  Chirurgiens,  d'avoir  fous 
les  yeux  un  tableau  fyftématique  de  toutes  les  maladies  qui  font  de  leur  rcfTort  ; 
bc  nous  efpérons  qu'ils  nous  l'auront  gré  de  le  leur  préfenter  tel  qu'il  fe  trouve 
dans  les  Elémens  de  Chirurgie  de  M.  Aitken  (i) ,  dont  nous  allons  l'extraire, 
fans  y  faire  aucun  changement  elfentiel.  L'Auteur  a  cru  devoir  fe  difpenfer 
d'employer  les  dénominations  de  genre  &  d'efpèce  ^  que  le  lecteur  pourra  facir 
Jemcnt  fuppléer  s'il  le  juge  convenable. 


(1)  Eléments  of  the  tbçory  and  Pratice  of  Phyfîck  and  Sijrgery.  By  John  Aitken  M«J>.  Vol.  a, 
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Les  maladies  chirurgicales  fe  divifent  en  cinq  claffes  ou  chefs  principaux  ; 
(avoir: 

Les  Tumeurs  ou  Gonflemens. 
Les  Déplacemens. 

Les  Divisions  ou  Solutions  de  continuité. 
Les  Difformités. 
Les  Obstructions. 

TUMEURS. 

On  entend  par  Tumeurs,  Excroiffance  ou  Protubérance,  une  augmenta- 
tion contre  nature  de  quelque  partie  du  corps.  Les  Tumeurs  fe  divifent  en 

Tumeurs  humorales  formées  par  les  parties  fluides  du  corps  6c  en 

Tumeurs  des  parties  folides.  f 
Les  Tumeurs  humorales  ïê  diftinguent  en 

Tumeurs  chaudes  ou  inflammatoires  &C  en 

Tumeurs  froides  ou  indolentes. 

Tumeur  inflammatoire  ou  Phlegmon. 

Définition.  Tumeur  plus  ou  moins  élevée  ÉC  circonferite ,  toujours  marquée 
par  une  augmentation  de  tenfïon  &  de  fenfibilité,  accompagnée  d'une  douleur 
aiguë ,  lancinante  ou  pulfatile ,  d'une  chaleur  plus  grande  que  celle  de  l'état 
naturel  d'une  rougeur  vive^  mais  qui  devient  fouvent  livide  lorfque  la  maladie 
eft  p'us  avancée  ,  un  peu  élevée  en  pointe  &  qui  fe  ramollit  du  centre  -à  la 
circonférence.  Elle  eft  fréquemment  accompagnée  de  fymptômes  fébriles. 

Les  rumeurs  inflammatoires  fe  terminent  par  réfolution,  par  fuppuration  ou 
par  gangrène. 

La  Résolution  eft  la  guérifon  pure  &  fimple  de  l'inflammation. 

La  Suppuration  eft  la  formation  d'une  matière  fluide  purulente  en  confé- 
quence  de  l'inflammation.  Elle  fe  fait  de  deux  manières,  ou  par  Exudation 
far  la  furface  des  parties  enflammées  ,  ou  en  produifant  un  Abcès  ,  autre- 
ment nommé  Apostème  ou  Dépôt  ,  qui  eft  une  coile&ion  de  pus  fous  les 
tégumens. 

La  Gangrène  ,  qu'on  appelle  auflï  Mortification  &  Sphacele,  lorsqu'elle  eft 
à  fon  dernier  période  ,  eft  un  degré  extrême  d'inflammation  ,  où  la  partie  affectée 
devient  plus  ou  moins  livide .  puis  noire ,  &  contracte  en  même-tems  une  odeur  fétide. 
A  mefurequeces  phénomènes  fe  manifeftent,  la  fenfibilité,  la  chaleur  &  le  ton  des 
parties  fe  perdent.  La  Gangrène  eft  fouvent  annoncée  par  la  féparation  de  I'épi- 
derme  qui  forme  des  ampoules  pleines  de  fanie.  La  partie  dont  la  Gangrène  a 
détruit  la  vie  prend  le  nom  defearre.  Si  les  pouvoirs  de  la -nature  confervent  afîèz 
de  force  pour  détacher  cette  partie  des  parties  voifines  encore  faines ,  cette  opéra- 
tion fe  nomme  la  féparation  ou  la  chiite  4e  i'cfcaîre. 

Les  Praticiens  dutrnguenî  deux  efpèces  çe  Gangrène,  &Yok  la  Gangrène 
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.humide  ,  qui  eft  évidemment  la  conféquence  de  l'inflammation,  &  la  Gangrené 
sèche  ou  Nécrose  ,  où  le  procédé  inflammatoire  eft  peu  marqué ,  li  ce  neft 
par  la  douleur,  &  où  les  parties,  par-là  même,  peu  abreuvées  de  fluides,  meurent, 
deviennent  noires  &  fe  defsèchent. 

Les  efpèces  particulières  d'inflammation,  dont  la  plupart,  en  raifon  de  leur 
fiège  ,  des  caufes  qui  les  déterminent ,  ou  de  leurs  conféquences ,  doivent  être 
rangées  parmi  les  maladies  chirurgicales ,  fontj 

L'Inflammation  du  cerveau  ,  qui  affecte  la  fubftance  même  de  cet  organe 
ou  Tes  membranes ,  eft  marquée  par  un  violent  mal  de  tête ,  par  la  rougeur  du 
vifage  &  des  yeux,  par  une  grande  fenfibilité  aux  impreiîions  de  la  lumière 
&  du  bruit,  par  le  délire  &  par  une  violente  fièvre  fymptomatique.  Elle  eft 
fouvent  leffet  dés  plaies  de  la  tête  &  particulièrement  des  fractures  du  crâne. 

L'Esquinancie  .ou  Mal  de  gorge.  C'eft  une  inflammation  de  l'intérieur 
de  la  gorge,  qui  affecte  fur-tout  les  amygdales.  La  douleur  &  la  difficulté  d'avaler 
en  font  les  fymptômes  les  plus  marqués  ;  elles  le  diftinguenr,  pour  l'ordinaire, 
à  la  fimple  infpection.  Elle  tend  facilement  à  la  fuppuration  &c  quelquefois  à  la 
gangrène  ,  fur-tout  lorfqu'elle  eft  fymptomatique  de  quelque  maladie  fébrile. 

La  Peripneumonie  ou  Inflammation  de  poitrine  marquée  par  la  fièvre; 
par  une  douleur  gravative  fous  le  fternum,  par  la  difficulté  de  refpirer  ,  l'angoifïe, 
la  toux,  l'expectoration  quelquefois  très- peu  abondante,  ordinairement  muqueufe 
&  plus  ou  moins  mêlée  de  fang.  Les  plaies  pénétrantes  dans  la  poitrine  excitent 
quelquefois  cette  maladie  dans  le  plus  haut  degré. 

La  Pleurésie  ou  Inflammation  de  la  pleure  ,  fe  diftingue  de  la  pré-» 
cédente  par  la  douleur  vive  dans  un  des  côtés  du  thorax ,  fîngulièrernent  aug- 
mentée par  la  toux  qui  eft  plus  sèche  dans  le  commencement. 

L'Inflammation  du  cœur  eft  marquée  par  la  fièvre ,  par  une  douleur  très- 
vive  &  accompagnée  de  beaucoup  d'angoifle  ,  par  des  palpitations ,  par  des 
défaillances. 

L'Inflammation  du  péricarde  fe  diftingue  difficilement  de  la  pré- 
cédente. 

L'Inflammation  du  médiastin  eft  fur-tout  marquée  par  une  douleur  qui 
s'étend  du  fternum  vers  le  dos. 

L'Inflammation  du  diaphragme.  Les  fymptômes  de  cette  maladie  font 
une  forte  fièvre,  une  douleur  extrêmement  vive  qui  s'étend  vers  les  hypochondres, 
fur-tout  pendant  l'infpiration  j  la  rcfpiraùon  accélérée  &  gênée,  le  hoquet,  les 
fpafmes  des  mufcles  du  vifage ,  un  mal  de  cœur  d'une  nature  particulière. 

L'Inflammation  des  intestins  eft  marquée  fur-tout  par  la  fièvre ,  par 
une  douleur  fixe  dans  quelque  partie  de  l'abdomen  ,  par  la  conftipation  &  par 
le  vomiffement.  Elle  eft  fouvent  occafionnée  par  une  plaie  ou  une  hernie. 

L'Inflammation  du  foie  a  pour  fymptômes  une  douleur  plus  ou  moins 
vive  dans  l'hypochondre  droit,  qui  répond  fouvent  au  fommet  de  l'épaule  du 
même  côté  3  la  fièvre ,  le  hoquet,  le  Yomifîement ,  la  toux  sèche  &  quelquefois 

la 
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ia  jaunine.  Elle  fe  manifefte,  dans  certains  cas,  à  l'extérieur,  par  un  gonflement 
au-dciTous  des  côtes  ,  qu'on  apperçoit  au  toucher. 

Inflammation  des  reins.  La  fièvre  ;  une  douleur  dans  la  région  de  ces 
organes,  qui  s'étend  le  long  du  trajet  des  uretères;  l'engourdiffement  de  la  cuiffe 
Si  la  rétraction  du  teftiçule  du  côré  affecté  :  les  urines  tantôt  abondantes  &  fans  . 
couleur,  tantôt  rouges  &  en  petite  quantité,  ^quelquefois  mêlées  de  fangi 
des  maux  de  cœur  &  des  vomiffemens  en  font  les-  caractères  difrinctifs.  , 

Inflammation  de  la  vessie.  Gonflement  à  l'hypogaftre  ;  douleur  dans  la 
même  région  augmentée  par  les  contractions  de  l'organe  affecté ,  ainfi  que  par 
les  mouvemens  du  tronc,  la  pre/Iion ,  &c.  Envie  fréquente  d'uriner  ;  excrétion 
des  urines  douloureufe ,  quelquefois  impollible  ;  ténefme;  fièvre  fymptomatique 
plus  ou  moins  marquée. 

L'inflammation  des  reins  &  celle  de  la  veflie  font  fouvent  occafionnées  pat 
des  pierres  logées  dans  les  cavités  de  ces  organes.  Dans  le  dernier  cas  on  peut 
s'aflurer  par  la  fonde  de  la  préfence  de  cette  caufe;  dans  le  premier,  on  nepeuc 
former  à  ce  fujet  que  des  conjectures. 

Inflammation  de  la  matrice.  La  fièvre,  un  fendaient  de  chaleur,  une 
douleur  &  une  tenlion  confidérable  dans  l'hypogaftre  ;  une  augmentation  de 
douleur  lorfqu'on  porte  le  doigt  vers  le  haut  du  vagin  ;  l'excrétion  des  urines  &C 
des  matières  fécales  fort  dérangée. 

Les  accouchemens  longs  &  difficiles ,  ceux  fur-tout  qui  ont  exigé  le  fecours  de  la; 
main  de  l'Accoucheur,  font  une  des  caufes  les  plus  fréquentes  de  cette  maladie. 

Inflammation  du  péritoine.  Fièvre  forte;  fymptômes  d'inflammation  géné- 
rale du  bas-ventre ,  fans  aucun  de  ceux  qui  marquent  l'affection  particulière  de 
quelqu'organe.  C'eft  une  inflammation  de  cette  membrane  qui  conftitue  effen- 
tiellernent  la  mahdie  nommée  fièvre  puerpérale. 

Inflammation  des  lombes.  Douleur  dans  le  dos  plus  bas  que  les  reins;  fièvre 
fymptomatique  modérée.  Elle  fe  termine  fouvent  par  fuppuration. 

Inflammation  des  jointures.  Douleur  aiguë  de  la  partie  affectée ,  considé- 
rablement augmentée  •  par  la  compreflion  ouïe  mouvement.  Gonflement  plus 
ou  moins  confidérable,  fouvent  fans  aucun  changement  de  couleur,  fur-tout 
dans  les  commencemens.  Fièvre  fymptomatique. 

Inflammation  des  os,  arthrocace ,  épine  venteuse.  Douleur  très-vive 
que  ion  rapporte  à  la  partie  interne  d'un  os  où  elle  fe  fait  fentir  ;  gonflement 
de  la  fubftance  de  cet  os  ;  inflammation  des  parties  molles  qui  le  recouvrent 
lorfque  la  maladie  a  fait  un  certain  progrès.  Fièvre  fymptomatique. 

Anthrax  ou  Charbon.  Tumeur  inflammatoire  qui  a  fon  fiège  dans  les 
tégumens,  élevée  en  pointe,  dure,  très-douloureufc ,  d'un  rouge  tirant  fur  le 
pourpre,  qui  s'étend  rapidement  au  loin,  &  qui  a  une  grande  difpofinon  à  fe 
gangrener,  fur-tout  vers  le  centre.  Il  peut  être  idiopathique ,  on  fymptomatique 
de  certaines,  fièvres ,  il  l'eft  particulièrement  de  la  pefre.  . 
.  Clou  ou  Furoncle.  Tumeur  inflammatoire  cutanée,  moins  étendue  qua 
Chirurgie.  Tome  L  ,  I.    Partie.  C 
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îe  charbon  rarement  folitaire ,  qui  ne  fe  termine  jamais  par  gangrène  &  qui 
n'eft  que  bien  rarement  accompagnée  de  fièvre. 

Goutte  rose.  Bouton  ou  très-petit  furoncle  ,  plus  ou  moins  chronique ,  qui 
vient  au  vifage  ,  &  qui  n'eft  prefque  jamais  folitaire. 

Brûlure.  Inflammation  occafionnée  par  l'application  du  feu.  L'étendue  &  la 
violence  de  l'inflammation  feront  néceflairement  proportionnées  à  celles  de  la 
caufe,  à  la  durée  de  fon  action  &  au  changement  produit  dans  les  parties  affectées. 
Une  brûlure  confidérable  eft  fouvent  accompagnée  d'une  fièvre  fymptomatique 
très-dangereufe. 

Engelure.  Inflammation  chronique  occafionnée  par  le  froid ,  qui  attaque 
particulièrement  les  pieds  &  les  mains,  accompagnée  d'une  rougeur  fouvent 
livide,  de  chaleur,  de  démangeaifon  &  qui  tend  à  s'ulcérer. 

Ophtalmie  ou  Mal  aux  yeux.  Inflammation  des  yeux  &  des  paupières. 
On  peut  la  nommer  fuperficielle  quand  elle  attaque  feulement  les  paupières  &  la 
furface  antérieure  du  globe  \  on  la  nomme  profonde  ,  lorfqu'elle  gagne  l'inté- 
rieur des  membranes ,  lorfque  la  douleur  eft  vive,  quelle  fe  fait  fentir  par  élan- 
cemens  vers  le  fond  de  l'orbite.  Elle  eft  alors  accompagnée,  d'un  mal  de  tête 
violent  &  d'une  fièvre  fymptomatique  très-forte;  elle  fe  termine  quelquefois  par 
fuppuration. 

Rarulis.  Inflammation  des  gencives,  occafionnée  pour  l'ordinaire  par  la 
préfence  d'une  dent  cariée  \  elle  fe  termine  fréquemment  par  fuppuration. 

Parotide.  Tumeur  inflammatoire  plus' ou  moins  douloureufe  qui  a  fon  liège 
dans  une  des  glandes  parotides  ,  &  qui  tend  à  la  fuppuration ,  mais  très-len- 
tement. Elle  eft  fymptomatique  de  fièvre  putride  ou  maligne. 

Otalgib  ou  mal  d'oreille.  Inflammation  dont  le  liège  eft  dans  le  conduit 
auditif  &  les  parties  voifines. 

Inflammation  du  sein.  Tumeur  inflammatoire  qui  a  fon  fiège  dans  les 
glandes  du  fein,  &  à  laquelle  font  fujettes  les  femmes  nouvellement  accouchées 
ou  qui  allaitent. 

Panaris.  Inflammation  dont  le  fiège  eft  aux  extrémités  des  ctaigts.  On  en 
diftingue  trois  variétés  fuivant  qu'elle  affecte  les  tégumens,  les  gaines  des  tendons, 
ou  le  périofre  &  les  os. 

Bubon.  Tumeur  inflammatoire  fi  tuée  dans  lesglandesde  l'aine;  ou, -en  donnant 
à  ce  mot  une  acception  plus  étendue,  dans  une  glande  conglobée  quelconque. 
On  diftingue  cinq  fortes  de  bubons  fuivant  les  caufes  qui  l'ont  occalionné , 
favoir,  le  bubon  fimple,  îe  bubon  fébrile  ou  fymptomatique  de  fièvre,  on  le 
nomme  aufll  peftilentiel  ;  le  bubon  fypmlitique ,  le  bubon  fcrophuleux  &  le 
bubon  cancéreux. 

Inflammation  du  fondement.  Tumeur  inflammatoire  qui  affecte  les  parties 
yoifines  de  la  marge  de  l'anus. 

Gonorrhée.  Inflammation  de  la  membrane  interne  de  l'urètre  ,  produite 
ordinairement  par  l'adion  du  virus  vénérien.  Douleur  vers  l'extrémité  du  canal  9 
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d'abord  légère,  augmentant  enfuite  par  degrés  &:  fe  faifant  fentir  vivement  au 
moment  de  l'excrétion  de  l'urine,  ou  pendant  l'érection.  Ecoulement  féreux ,  peu 
confidérable  au  commencement,  plus  abondant  par  la  fuite,  &  qui  prend 
peu-à-peu  la  confiftance  de  pusj  gonflement  des  parties;  rougeur  plus  ou  moins 
étendue. 

Inflammation  des  testicules.  Gonflement  inflammatoire  de  l'un  des 
tefticules,  occaftonné ,  le  plus  fouvent  }  par  une  irritation  du  canal  de  l'urètre. 

Phimosis.  Inflammation  du  prépuce  qui  empêche  de  le  retirer  par-delTus  le 
gland. 

Paraphimosis.  Inflammation  du  prépuce  retiré  derrière  le  gland }  &  qui  ne 
permet  pas  de  le  replacer, 

Erésypele.  Tumeur  inflammatoire  cutanée,  peu  élevée,  fuperficielle, étendue, 
couverte  en  partie  d'ampoules  pleines  de  lerofltés  plus  ou  moins  grandes  &  plus 
ou  moins  nombreuies,  changeant  quelquefois  de  fituation. 

Tumeurs  humorales  froides  ou  indolentes. 

On  défigne  ainfî  les  Tumeurs  humorales  qui  ne  font  pas  le  produit  immédiat 
de  l'inflammation.  On  les  diftingue  en  Tumeurs  enkystées  &c  Tumeurs 
étendues  ou  non  enkystées. 

Les  Tumeurs  enkystées  font  produites  par  des  fubftances  plus  ou  moins 
fluides,  contenues  dans  une  enveloppe  naturelle,  ou  formée  par  une  portion  de 
tiflu  cellulaire  diverfement  altérée  &c  condenfée2  qu'on  nomme  Cyfte  ou  Kyfte. 
Nous  les  diftinguerons  fuivant  les  fubftances  qu'elles  renferment  en 

Tumeurs  pultacées  ou  Loupes. 

— —  Purulentes  ou  Empyemes. 

:  Sanguines. 

—————  Aqueuses. 

— —  Aériennes. 

— —  Biliaires. 
:  .'  ,  .,  Urin aires. 

§.  i.  Tumeurs  pultacées  ou  Loupes.  Tumeur  humorale,  mobile,  fous  les 
tégumens,  circonfcrite ,  pour  l'ordinaire  indolente,  fans  changement  de  couleur 
à  la  peau ,  lente  dans  fa  formation  &  dans  fes  progrès ,  contenant  une  matière 
de  la  confiftance  d'une  pulpe  plus  ou  moins  épaifle.  On  a  donné  différens 
noms  aux  Loupes,  fuivant  la  nature  de  la  fubftance  qu'elles  renferment.  On  dis- 
tingue par  celui  de 

Athérome,  une  tumeur  dont  le  contenu  reflemble  à  une  bouillie  plus  ou 
moins  liquide. 

Méliceris  eft  une  loupe  qui  contient  une  matière  glaireufe ,  à-peu-près  de  la 
confiftance  du  miel. 

Stéatome  eft  une  tumeur  du  même  genre ,  qui  contient  une  matière  fern* 
blablc  à  du  fuif.  Celle  qu'on  défigne  par  le  nom  de 
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Mole,  eft  de  la  même  nature,  &:  n'eft  diftinguée  que  par  fa  fîtuation  dans" 
le  cuir  chevelu.  On  la  reconnoît  aifément  à  fa  forme  élevée  au-deffus  du  crâne, 
à  fa  mobilité  &  à  une  forte  de  fluctuation  qui  s'y  fait  appercevoir. 

Orgelet  eft  une  petite  loupe  de  la  nature  du  ftéatôme,  qui  fe  forme  dans 
les  paupières  &  le  plus  fréquemment  fur  leurs  bords. 

Ganglion.  Tumeur  humorale,  circonfcrite,  formée  dans  le  trajet  d'un  tendon  , 
pour  l'ordinaire  fur  le  poignet  ou  fur  la  jointure  du  pied,  lente  dans  fes.  progrès, 
le  plus  fouvent  indolente ,  fins  changement  de  couleur  à  la  peau ,  contenant 
une  matière  femblable  à  du  blanc  d'œuf. 

§.  i.  Tumeurs  purulentes  ou  empyemes,  Gonflemens  occafîonnés  par  des 
amas  de  pus.  On  les  diftingue  par  l'inflammation  qui  les  a  précédés ,  ainfi  que  par 
la  fièvre  &  les  autres  fymptômcs  qui  caractérifent  la  fuppuration.  Ces  fortes  de 
gonflemens ,  en  raifon  de  leur  fïtuation  y  ne  forment  pas  toujours  des  tumeurs 
vifiblés  à  l'œil ,  non  plus  que  différentes  autres  efpèces  qui  cependant  appar- 
tiennent néccflaireinent  à  cette  claffe  de  maladies. 

EmpyÈme  de  la  tète  ou  Abcès  du  cerveau.  Collection  de  pus  dans 
la  cavité  du  crâne,  ou  dans  les  membranes  du  cerveau.  On  en  reconnoît  la 
préfence  par  les  fymptômes  d'inflammation  du  cerveau  qui  ont  précédé  >  &  par 
les  marques  de  compreffion  de  cet  organe,  alîez  femblables  aux  fymptômes  de 
l'apoplexie,  s 

Empyème  de  l'antre  maxillaire.  Collection  du  pus  dans  la  cavité  du 
fînus  maxillaire ,  marquée  par  les  fymptômes  d'inflammation  antécédente  ,  & 
fur-tout  par  le  gonflement  de  l'os  de  la  joue ,  ou  de  quelqu'un  des  autres  os  qui 
concourent  à  former  cette  cavité. 

Empyème  de  l'œil  ou  Hypopyon.  Collection  de  pus  dans  le  globe  de  l'œil; 
formée  à  la  fuite  d'une  inflammation  violente  &  profonde  de  cet  organe. 

Empyème  de  la  poitrine.  Collection  de  pus  dans  l'une  des  cavités  de  la 
pleure.  Le  principal  fymptôme  caraftériftique  de  l'empyème  eft  l'impoffibilité 
ce  demeurer  couché  fur  le  côté  oppofé  â  celui  dans  lequel  eft  logé  le  pus,  s'il 
a  été  précédé  d'inflammation  du  poumon  ,  &  s'il  eft  accompagné  des  fymp- 
tômes qui  annoncent  l'exiftence  dune  matière  purulente.  Il  eft  auili  indiqué  affez 
fréquemment  par  un  gonflement  œdémateux  à  l'extérieur  du  côté  affecté. 

Empyème  du  médïastin.  Collection  de  pus  entre  les  lames  du  médiaftin 
ibus  le  fternum.  Les  fymptômes  de  l'inflammation  de  cette  membrane,  fuivis  de 
ceux  qui  manifeftent  la  fuppuration  fans  expectoration  purulente ,  &  fans  les 
caractères  propres  de  l'empyème  de  la  poitrine  ,  pourront  le  faire  reconnoître. 

Empyème  de  l'abdomen  ou  Ascite  purulente.  Collection  de  pus  dans 
la  cavité  du  péritoine,  marquée  par  les  fymptômes  d'inflammation  de  quelque 
vifeère,  &  de  la  termination  de  celle-ci  par  fuppuration,  avec  tenfion  &  fluc- 
tuation au  bas-ventre. 

Empyème  du  scrotum,  ou  Hernie  Humorale  purulente.  Collection  de 
pus  dans  la  tunique  vaginale  des  tefticules,  fuffïfamment  manifefte  par  lesfymg- 
ornes  d'inflammation  qui  ont  précédé  &  par  la  fluctuation. 
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Empyeme  des  articulations  ou  Abcès  des  jointures.  Collection  de  pus 
(dans  le  ligament  capfulaire  d'une  jointure.  On  la  reconnoît  à  l'inflammation 
qui  a  précédé,  à  la  difficulté  ou  à  l'impoflîbilité  de  mouvoir  l'articulation,  à  la 
préfence  de  la  fièvre  lente ,  au  gonflement  de  la  partie ,  &  quelquefois  à  la  fluc- 
tuation. 

§.  3.  Tumeurs  sanguines  ou  Hématocèles.  Tumeur  enkyftée  formée 
par  un  amas  de  fang. 

Aneurismi.  Tumeur  caufée  par  la  dilatation  de  quelque  partie  d'une  artère; 
eu  par  la  bleflure  d'un  vailïeau  artériel  &  par  lepanchement  de  fang  qui  en 
réfulte  dans  fon  voifinage.  Le  diagnoftic  de  cette  maladie  eft  plus  ou  moins 
facile  fuivant  fa  fituation.  En  général ,  l'aneurifme  ell  marqué  par  un  gonfle- 
ment le  plus  fouvent  vifible  à  fceil ,  fans  couleur  lorfqu'il  n'eft  pas  très-avancé  „' 
plus  ou  moins  arrondi,  fitué  dans  le  trajet  d'une  artère ,  &  où  l'on  apperçoit  des 
pulfations  qui  coïncident  avec  celles  du  fyftême  artériel.  Ce  gonflement  peut 
diminuer  par  la  preflion  ,  &  l'on  entend  alors  comme  un  petit  fifflement.  Si  cette 
affection  a  été  précédée  par  une  blefTure ,  il  en  réfulte  une  probabilité  de  plus 
que  la  tumeur  eft  aneuryfmale.  La  circulation  peux  éprouver  de  grands  déran- 
gemens  fi  le  mal  eft  dans  quelque  gros  tronc  artériel ,  tels  particulièrement  que 
des  violentes  palpitations,  la  fuppreflîon  du  pouls,  &cc. 

L'aneurifme ,  fuivant  les  circonftances  particulières  de  chaque  cas,  fe  diftingue 
eu  aneurifme  vrai,  aneurifme.faux  &c  aneurifme  variqueux. 

L'aneurisme  vrai  eft  la  dilatation  de  quelque  partie  d'une  artère.  On  le 
reconnoît  facilement ,  quand  il  eft  fitué  fur  quelqu'une  des  extrémités.  S'il  affecte 
les  gros  vaiffeaux  près  du  cœur,  ou  le  cceur  même,  il  occafionne  une  douleur 
confiante  dans  ces  parties,  des  palpitations,  une  grande  difficulté  de  refpirer, 
quelquefois  une  diminution  ou  une  fuppreffion  totale  du  pouls  de  l'un  ou  de 
l'autre  côté  du  corps. 

L'aneurisme  faux  eft  une  tumeur  fanguine  formée  dans  le  voifinage  de  la 
bleflure  d'une  artère.  Il  n'appartient  pas  proprement  à  la  clafle  des  tumeurs 
enkyftées ,  puifqu'il  eft  formé  par  lepanchement  du  fang  dans  les  environs  du 
vaiffeau  ;  en  général  cependant  le  tifiu  cellulaire  des  parties  voifines  lui  (orme 
une  efpèce  de  kyfte  ou  de  fac. 

L'aneurisme  variqueux  eft  une  tumeur  formée  par  la  dilatation  d'une 
partie  d'une  veine,  qui  communique  avec  une  artère  par  une  ouverture  formée  en 
conféquence  d'une  plaie  faite  à  l'une  &  à  l'autre.  Toutes  les  maladies  de  cette 
efpèce  qu'on  a  obfervées,  étoient  venues  à  la  fuite  d'une  faignée  au  bras. 

Varice.  Tumeur  fanguine,  molle,  fans  pulfation ,  qui  difparoit  quand  on 
la  comprime,  ordinairement  livide,  fi  tuée  fur  le  trajet  d'une  veine.  Les  varices 
affe&ent.  généralement  les  extrémités  inférieures.  On  appelle 

Varicocèle,  un  gonflement  du  cordon  fper  ma  tique  caufé  par  des  varices. 

HématoCèle  de  la  tête,  Epanchement  de  lang  dans  la  cavité  du  crâne 
pu  des  membranes  du  cerveau ,  occafionné  le  plus  fouvent  par  une  violente  corn- 
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motion  de  cet  organe,  ou  par  une  fracture  du  crâne.  On  reconnoîc  l'exiftence 
d'un  pareil  épanchement ,  par  les  fymptômes  d'apoplexie  ,  ou  de  compreflion 
du  cerveau ,  à  la  fuite  d'accidens  de  cette  efpèce. 

Hématocêle  de  la  poitrine.  Epanchement  de  fang  dans  les  cavités \  ou 
dans  l'une  des  cavités  du  thorax,  prefque  toujours  occafionné  par  une  plaie,  il 
eft  fur-tout  marqué  par  la  gêne  qu'il  occafionné  dans  la  refpiration ,  principa- 
lement quand  le  malade  eft  couché. 

Hématocêle  de  l'abdomen  ou  Ascite  sanguine.  Epanchement  de  fang 
dans  la  cavité  du  bas-ventre,  marqué  par  la  tenfion  de  cette  partie  &  par  la 
fenfation  d'un  poids  considérable. 

Hématocêle  du  scrotum  ou  Hernie  sanguine.  Epanchement  de  fang 
dans  la  tunique  vaginale  du  tefticule  ,  occafionné  par  une  plaie  ou  par  quel- 
qu'autre  caufe  de  rupture  d'un  vaiiTeau  fanguin  j  tumeur  qui  fe  forme  rapide- 
ment ,  donc  la  furface  eft  égale  &  uniforme  &  qui  n'a  aucune  tranfparence. 

§.  4.  Tumeurs  aqueuses  ou  Hydropisies  enkystées.  Tumeurs  formées 
par  un  amas  d'eau  ou  de  férofité.  On  les  diftingue  des  autres  de  la  même  claffe, 
par  leur  confiftance ,  par  une  forte  de  tranfparence  dans  certaines  polirions ,  par 
la  lenteur  de  leur  progrès ,  Se  par  leur  peu  de  fenfibilité  dans  la  plupart  des  cas. 

Hydropisie  du  cerveau  ou  Hydrocéphale  interne  ,  eft  un  amas  d'eau 
dans  les  ventricules  du  cerveau  ;  quelquefois  aufli,  mais  beaucoup  plus  rarement, 
le  fluide  fe  trouve  entre  le  cerveau  &  fes  membranes,  ou  entre  celles-ci  &  le  crâne. 
Le  mal  de  tête,  une  grande  inquiétude,  les  vomiffemens ,  la  fièvre,  le  délire, 
la  dilatation  des  prunelles  &  la  diminution  de  la  vue  diftinguent  cette  maladie, 
qui  n'eft  jamais  du  reflort  de  la  Chirurgie. 

Hydropisie  de  l'épine  }  ou  Spina  bifida.  Epanchement  de  férofité  dans  la 
cavité  de  l'épine  du  dos ,  qui  forme  une  tumeur  à  fa  partie  inférieure ,  dont  les 
vertèbres  font  entr'ouvertes.  Cette  maladie,  avec  laquelle  on  voit  naître  quelques 
enfans,  a  jufqu'a  préfent  réfifté  à  tous  les  efforts  de  la  Médecine  èc  de  la  Chi- 
rurgie. 

Hydropisie  de  l'œil  ou  Hydrophtalmie.  Amas  d'eau  dans  le  globe  de 
l'œil,  manifefté  par  un  gonflement  de  cet  organe  j  lent  dans  fa  formation  ,  peu 
douloureux,  qui  altère  &  anéantit  peu-à-peu  la  vifion.  On  lui  donne  le  nom 
de  Staphylome,  lorfque  le  gonflement  arFectc  particulièrement  la  cornée  tranf- 
parente. 

Hydropisie  de  poitrine.  Amas  d'eau  dans  les  cavités  du  thorax.  On  en 
diftingue  fur-tout  deux  variétés  fuivant  le  fiège  particulier  de  l'épanchement ,  favoir: 

1.  L'Hydropisie  de  la  pleure,  dont  les  fymptômes  font,  i.°  une  refpira- 
tion courte  &  difficile,  fur-tout  lorfque  le  malade  eft  couché,  ou  qu'il  fe  donne  du 
mouvement  ;  z.°  un  gonflement  quelquefois  vifible  dans  les  interftices  des  côtes, 
ou  vers  leurs  extrémités  du  côté  affeété  ;  3.0  une  fluctuation  qu'on  peut  entendre 
en  donnant  au  tronc  une  certaine  fecoufl'ej  4.0  l'enflure  cedémateufe  des  pieds  j 
l'intermittence  du  pouls. 
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z.  L'Hydropisie  du  péricarde,  qui  fe  diftingue  fur-tout  de  la  précédente 
par  la  gêne  qu'éprouve  la  circulation  y  d'où  réfultent  des  palpitations  fortes  & 
fréquentes. 

Hydropisie  ascite.  Amas  d'eau  dans  la  cavité  de  l'abdomen  ,  formant  un 
gonflement  uniforme ,  dont  les  progrès  font  lents ,  &  qui  augmente  du  bas  en 
haut,  fans  douleur,  accompagné  de  fluctuation,  de  dérangement  dans  les  fonc- 
tions des  vifcères  abdominaux,  de  foif ,  d'œdème  des  jambes,  de  diminution  des 
urines,  de  plus  ou  moins  de  gêne  dans  la  refpiration. 

Hydropisie  de  matrice.  Amas  d'eau  dans" la  cavité  de  la  matrice.  On  la 
diftingue  par  un  gonflement  formé  dans  le  milieu  de  la  région  hypogaftrique  3 
qui  s'élève  peu-à-peu  au-deflus  du  bafïin ,  fufceptibîe  d'un  mouvement  latéral 
&  de  fluctuation  *,  par  le  poids  de  la  matrice  fur  le  vagin  ;  par  la  fuppreflîon 
des  règles;  par  l'abfence  des  autres  fymptômes  de  grofîefTe  }  &  de  ceux  de 
rétention  d'urine.. 

Hydropisie  de  l'ovaire.  Amas  d'eau  dans  quelque  cavité  de  l'un  des  ovaires. 
On  diftingue  cette  maladie  de  la  précédente ,  par  fa  formation  dans  l'un  des 
côtés  du  bas-ventre,  &  par  la  difficulté  d'y  obferver  aucune  fluctuation,  jufqua  ce 
qu'elle  ait  fait  de  très- grand  progrès. 

Hydrocèle  du  scrotum.  Hernie  aqueuse.  Amas  d'eau  dans  la  tunique 
vaginale  d'un  tefticule ,  formant  dans  cette  partie  une  tumeur  unie,  indolence, 
compreflible,  fufceptibîe  de  fluctuation ,  qui  ayant  commencé  a  fe  former  à  la 
partie  inférieure  du  fcrotum  ,  enveloppe  peu-à-peu  le  tefticule  en  s'élevant ,  & 
qui  neft  point  altérée  par  aucun  changement  de  pofture.  On  y  remarque  une 
forte  de  tranfparence  dans  certaines  polirions.  Le  cordon  fpermatique  demeure 
dans  fon  état  naturel ,  entre  la  partie  fupérieure  de  la  tumeur  &  l'anneau  cor- 
refpondant  de  l'abdomen. 

.  Hydropisie  des  articulations.  Amas  de  férofité  dans  le  ligament  capfu- 
laire  d'une  jointure ,  particulièrement  dans  celui  du  genou ,  qui  fe  manifefte  par 
un  gonflement  plus  ou  moins  confidérable ,  quelquefois  accompagné  de  fluc- 
tuation ,  &  qui  -n'occaftonne  en  général  que  peu  de  douleur. 

Tumeur  blanche  ou  Hydarthus.  -  Tumeur  d'une  articulation ,  affectant 
fur-tout  celle  du  genou  \  lente  dans  fa  formation  &  dans  fes  progrès  -,  accom- 
pagnée d'une  douleur,  d'abord  légère,  qui  augmente  peu-à-peu,  au  point  de 
rendre  infupportable  le  plus  léger  mouvement  ;  formée  par  un  degré  de  gonfle- 
ment des  os,  par  celui  des  parties  molles  qui  les  entourent ,  de  par  un  amas  plus 
ou  moins  abondant  de  fluide.  La  peau,  pendant  long-rems,  ne  change  pas  de" 
couleur,  elle  s'enflamme  enfin  &  s'ulcère  ;  les  veines,  à  fa  furface,  font  fouvenc 
yanqueufes.  Cette  maladie  attaque  particulièrement  les  iujets  fcrophuleux. 

§.  5.  Tumeur  aériennes  enkystées,  ou  Pneumatoceles.  Tumeurs  en~ 
kyftées  qui  contiennent  de  l'air.  Leur  fituacien ,  le  peu  de  douleur  qu'elles  excitent  y 
la  caufe  qui  les  a  occafîonnées,  le  bruit  particulier  qu'on  entend  lorfqu'oa  lé| 
manie ,  les  font  diftinguer  aifément  de  toute  autre. 
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PneumatocÈle  de  la  poitrine.  Congeftion  d'air  dans  les  cavités  du  thorax  J 
qui  fe  manifefte  fur-touc  par  la  difficulté  quelquefois  extrême  de  refpirer  3  furvenue 
rapidement ,  laquelle  n'eft  point  altérée  par  la  fituation  du  corps ,  qu'accompagne 
fouvent  un  emphysème  plus  ou  moins  étendu,  &  qui  a  fuccédé  à  quelque  plaie 
qui  intérefïe  les  vaiiïeaux  aériens  du  poumon. 

Tympanite  ou  Ascite  flatulente.  Gonflement  élaftique  du  bas-ventre  \ 
qui  rend  un  bruit  fonore  quand  on  le  frappe  avec  la  main ,  accompagné  de  conf-; 
tipation ,  de  douleur  &:  d'atrophie,  L'émiiTun  de  vents  par  haut  ou  par  bas,' 
donne  du  foulagement. 

Tympanite  de  la  matrice.  Gonflement  de  la  matrice  pro  luit  par  un  amas 
d'air  dans  fa  cavité.  Elle  fe  diftingue  des  autres  tumeurs  de  cet  organe  par 
fon  élafticité,  par  fa  permanence ,  &:  par  l'émiiîion  accidentelle  de  vents  qui 
a  lieu  quelquefois  par  le  vagin. 

PneumatocÈle  des  articulations.  Cette  maladie  qu'on  n'a  obfervée  qu'au 
genou,  peut  fe  difUnguer  des  autres  affections  des  mêmes  parties  par  un  attou- 
chement exact. 

§.  6.  Tumeur  formée  par  la  bile.  CystocÈle  biliaire.  Gonflement 
circonferit  à  l'hypocondre  droit,  accompagné  de  douleur,  de  fluctuation,  de 
jaunille,  occafionné  par  l'obftruélion  du  canal  cyftique. 

§.  7.  Tumeur  formée  par  l'urine.  Gonflement  de  la  vefîie  par  la  rétention 
.»  de  l'urine  dans  fa  cavité.  La  rapidité  avec  laquelle  il  fe  forme,  fa  fituation,  fa 
figure  ,  la  douleur  qui  l'accompagne  ,  la  fuppreflion  des  urines  en  font  des 
cara&ères  fuffifamment  diftindits.  La  caufe  peut  en  être  organique -ou  méca- 
nique. La  première  a  lieu  lorfque  la  rétention  d'urine  dépend  d'une  inflam? 
mation  ,  ou  d'un  fpafme  de  l'urètre  ou  du  col  de  la  veffie.  La  féconde  tient 
à  l'obftruction  de  ces  organes  occafionnée  par  une  pierre  ,  par  des  caillots 
de  fang,  par  des  tumeurs  dans  les  parties  voifines,  entr'autres  par  celle  de  U 
matrice  dans  l'état  de  grofleffe. 

Tumeurs  formées  par  des  fluides  épanchés,  c'eft-à-dire ,  qui  ne  font 
point  renfermés  dans  un  kyfte  ou  une  enveloppe  particulière.  On  les  diflingue  en 
trois  fortes ,  fuivant  qu  elles  contiennent  du  ïang ,  de  l'eau  ou  de  l'air. 

Ecchimose.  Gonflement  caufé  par  du  iang  épanché  dans  le  tilfu  cellulaire; 
On  le  reconnoîc  aifément  à  fa  couleur  noire,  ou  rouge  foncé,  ou  livide,  &c  a 
fon  peu  d'élévation,  les  contufions  en  font  la  caufe  la  plus  ordinaire. 

Anasarque  ou  GEdeMe.  Gonflement  plus  ou  moins  général,  occafionné  pas 
un  épanchement  de  férofité  dans  le  tiffu  cellulaire,  fans  changement  de  couleur 
à  la  peau ,  fans  douleur ,  inélaftique ,  manifeftant  quelquefois  une  forte  de 
tranfparence. 

Emphysème.  Gonflement  plus  ou  moins  général ,  caufé  par  un  épanchement 
d'air  dans  le  tifïu  cellulaire,  &  marqué  par  la  rapidité  de  fes  progrès,  par  le 
bruit  particulier  qu'on  excire  en  le  comprimant ,  &  parce  qu  il  fuccède  ordinai- 
rement à  une  plaie  de  la  poitrine.  1  umeurs 
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Tumeurs  des  parties  solides.  Gonflement  ou  dilatation  des  parties  foîides 
du  corps.  Il  peut  affecter  les  os  ou  les  parties  molles. 

Exostose  ou  nœud.  Tumeur  très-dure ,  immobile  relativement  à  l'os 
fur  lequel  elle  repoiè ,  lente  dans  fa  formation ,  fouvent  fans  douleur.  Elle  eft: 
fréquemment  fymptomatique  de  la  maladie  vénérienne  ,  des  écrouelles ,  du 
rachiris,  de  l'inflammation  des  os. 

Tumeurs  charnues.  Gonflement  de  quelqu'une  des  parties  folides  du 
corps  ,  non  ofleufes.  Les  différences  qu'on  a  obfervées  dans  la  forme,  dans 
la  confiftance ,  dans  la  fituatton ,  &c.  de  ces  Tumeurs ,  en  ont  fait  diftinguer 
une  multitude  d'efpèces  qui  peuvent  fe  réduire  aux  mivantes. 

Squirre.  Tumeur  charnue  très-dure,  lente  dans  fa  formation,  fituée  pour 
l'ordinaire  dans  les  parties  glanduleufes,  d'une îurfa ce. inégale,  fans  changement 
de  couleur  à  la  peau,  fans  douleur,  du  moins  jufqu'à  ce  qu'elle  ait  fait  un 
progrès  confidérable.  —  On  l'appelle 

Sarcocèle  lorfqu'il  afFede  un  tefticuîe  &  l'on  reconnoît  qu'il  eft  borné 
à  cet  organe,  û  le  cordon  fpermatique  du  même  côté  eft  dans  fon  état  naturel: 

Phy  sconie  lorfqu'il  affecte  quelqu'un  des  vifeères  abdominaux.  On  le 
reconnoît  ici  à  la  lenteur  de  fa  formation ,  à  fa  dureté  circonferite  dans  une 
partie  de  l'abdomen ,  au  dérangement  qu'il  occafionne  dans  les  fondions  de 
l'organe  affecté. 

Lipome.  Tumeur  charnue  formée  fous  la  peau  pour  l'ordinaire,  par  un 
gonflement  de  quelque  portion  de  la  membrane  cellulaire.  Il  eft  fouvent 
difficile  de  la  diftinguer  d'une  loupe,  (i  ce  n'eft  par  l'inégalité  de  fa  furface.  Sa 
iîtuation  hors  des  parties  glanduleufes,  &  fa  confiftance,. moindre  que  celle 
du  fquirre,  la  diftinguent  fuffifamment  de  ce  dernier. 

Goitre  ou  bronchocele.  Tumeur  lipomateufe  fituée  à  la  partie  antérieure 
du  cou.  Il  y  en  a  deux  efpèces  : 

Le  Goitre  des  Alpes.  Gonflement  lipomateux  &  quelquefois  très-confidérable 
.des  glandes  thyroïdes.  On  ne  l'obferve  que  dans  certaines  vallées  protondes 
des  Alpes,  où  il  eft  endémique. 

Le  Goitre  commun.  Gonflement  lipomateux  de  quelque  partie  du  tilTii 
cellulaire,  au  devant  delà  trachée-artère. 

Polype.  Tumeur  charnue }  fouvent  plus  ou  moins  cylindrique }  6c  quelquefois 
avec  un  pédicule.  Elle  a  particulièrement  fon  fiège  dans  le  nez ,  dans  la 
gorge ,  dans  l'cefophage  ,  dans  le  conduit  auditif  externe ,  dans  le  col  de  la 
matrice  &  dans  le  vagin. 

Epulis.  Tumeur  charnue  fituée  fur  la  gencive. 

Onglet,  Drapeau,  Pterigium.  Excroiflance  charnue  ou  membraneufe  fur 
la  partie  antérieure  de  l'œil,  qui  s'étend  vers  la  cornée  tranfparcnte. 

Leucoma  ,  Albugo  ,  Taye.  Tache  fur  quelque  partie  de  la  cornée  tranfparenre, 
formée  pour  l'ordinaire  par  une  excroiftance  membraneufe  plus  ou  moins  marquée, 

Chirurgie.  Tome  I:  ,  Jr  Partie.  D 
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Caroncule  ou  Carnosité.  Tumeur  charnue  dans  le  canal  de  l'urètre  > 

qui  empêche  la  libre  excrétion  de  l'urine. 

Cor.  Tumeur  qui  a  la  confiftance  de  la  corne,  fïtuée  aux  pieds  &  particu- 
lièrement fur  les  orteils* 

Verrue.  Tumeur  charnue,  Taillante  ,  arrondie,  moins  dure  que  le  cor.»  & 
qui  a  fon  fiège  indifféremment  fur  toute  la  peau.  Quelquefois  elle  reconnoît 
une  caufe  vénérienne,  &  alors  elle  a  fon  fiège  fur  les  parties  de  la  génération. 

Condyiome  ,  Fie,  Crète,  Choueleur  ,  Fungus.  Tumeur  charnue 
plus  ou  moins  faillan re  &:  alongée.,  fouée  dans  le  voifînage  de  l'anus. 

Fongosite  ,  Callosité  ,  Chair  baveuse.  Gonflement  trop  confidérabk 
des  chairs  dans  une  plaie ,  ou  dans  un  ulcère. 

II.  DÉPLACEMENT 

Déplacement,  Dislocation,  Ectopia.  Changement  contre  nature  dans 
la  fouadon  îefpecYive  de  certains  organes.  On  en  diftingue  trois  genres  prin- 
cipaux, favoir,  les  Hernies  ,  les  Chutes  &  les  Luxations. 

A.  Hernie  ou  Descente.  Déplacement  de  quelque  partie  molle,  naturel- 
lement recouverte  par  d'aurres  parties.  On  le  reconnoît  à  un  gonflement  pour 
l'ordinaire  aflez  évident  dans  l'endroit  affecte;  à  la  promptitude  avec  laquelle 
il  fe  forme,  fur-tout  après  quelque  effort;  à  la  facilité  avec  laquelle  il  fe  diffipe 
généralement  à  l'aide  d'une  certaine  compreflion  ,  ou  d'un  changement  de 
pofture  ;  enfin  aux  dérangemens  qui  en  réfultent  dans  les  fondions  de  l'organe 
affeaé. 

On  donne  le  nom  de  fac  herniaire  à  la  membrane  qui  enveloppe  la  partie 
déplacée ,  &  qui  elt  un  prolongement  de  celle  qui  environne  la  cavité  donc 
celle-ci  eft  fortie.  Si  le  fac  a  contracté  à  l'extérieur  des  adhérences  avec  les 
parties  voifines,  la  hernie  ne  peut  plus  fe  réduire  ou  rentrer  dans  fa  cavité 
naturelle.  S'il  n'a  pas  d'adhérences,  on  la  réduit  pour  l'ordinaire  facilement. 

Il  y  a  différentes  efpèces  de  hernies  qu'on  distingue , 

i .°  Suivant  la  nature  des  organes  déplacés  ; 

z°  Suivant  la  foliation  particulière  qu'ils  ont  prife  ; 

3.0  Suivant  qu'ils  confervent  leur  état  naturel,  ou  le  contraire. 

§.  1.  Hernie  du  cerveau.  Sortie  d'une  portion  de  la  fubftance  du  cerveau 
par  une  ouverture  entre  les  os  du  crâne. 

Hernie  de  l'omentum.  Epiplocèle.  Defcente  d'une  partie  de  l'oraentun» 
hors  des  parois  de  l'abdomen. 

Hernie  de  l'Estomac.  Gastrocèle.  Defcente  dune  portion  de  l'eftomac 
par  quelqu'ouvermre  au  travers  des  mufcles  &  des  tégumens  de  la  région  epi- 
gaftrique,  ou  par  le  nombril,  caufant  beaucoup  de  vomiflemens. 

Hernie  intestinale,  Enterocèle.  Defcente  de  quelque  portion  des  inteftins 
hors  de  la  cavité  du  bas-ventre. 


PRÉLIMINAIRE.  if 

Hernie  du  foye.  Sortie-  de  quelque  portion  du  foie  hors  de  l'abdomen  , 
entre  les  parties  constituantes  de  fes  parois ,  dans  la  région  ombilicale. 

Hernie  de  la.  rate.  Sortie  de  quelque  portion  de  la  rate  au  travers  des  parois 
de  l'abdomen  du  côté  gauche. 

Hernie  de  la  matrice.  Sortie  de  la  matrice  au  travers  des  parois  de  l'ab- 
ilomen ,  ou  pa'r  un  des  anneaux  auprès  de  l'aine. 

Hernie  de  la  vessie.  Defcente  de  la  veille  par  les  anneaux  inguinaux ,  fous 
les  arcades  crurales,  ou  au  travers  des  parois  relâchées  du  vagin  ,  du  périnée  ou 
de  l'hypogaftre. 

Entero-Epiplocèle.  Hernie  del'omentum  &  de  l'inteftin  à-la-fois.  On  pourroit 
diftinguer  de  même  d'autres  hernies  où  difFérens  organes  font  intéreftés  à-la- fois, 
ainfi  que  celles  où ,  conjointement  avec  les  parties  déplacées ,  il  fe  trouve  un 
degré  plus  ou  moins  coniidérable  d'hydrocèle ,  ou  d'amas  d'eau  dans  le  fac 
herniaire. 

§.  z.  Hernie  ombilicale  ou  Exomphale.  Defcente  de  quelque  vifeère  pat 
l'anneau  ombilical. 

Hernie  inguinale  ou  Bubonocèle.  Defcente  de  quelque  vifeère  par  l'an- 
fieau  inguinal. 

Hernie  congéniale.  Defcente  inguinale ,  où,  en  vertu  d'une  conformation 
accidentelle,  les  vifeères  déplacés  font  en  contact  avec  le  tefticule,  dont  la  tunique 
vaginale  fert  de  fac  à  la  hernie. 

Hernie  crurale.  Defcente  de  quelque  vifeère  le  long  du  trajet  des  vaîfTeaux 
çruraux,  au-deiîous  du  ligament  de  Poupart.  Elle  fe  manifeiïe  au  haut  de  la 
cuiiie,  auprès  des  parties  génitales,  à  côté  de  l'une  des  grandes  lèvres  chez 
les  femmes. 

Hernie  ovala ire  ou  Thyroïde.  Defcente  par  le  trou  ovalaire  ou  thyroïde 
des  os  du  baffin.  Elle  fe  manifefte  à  la  partie  fupérieure  Si  inférieure  de  la 
tuiffe  auprès  du  périnée. 

Hernie  ischiatique.  Defcente  par  le  trajet  du  nerf  feiatiquê. 

Hernie  du  périnée.  Defcente  qui  fe  forme  dans  le  voilinage  de  l'anus  ,  le 
long  du  trajet  du  rectum  ou  du  vagin. 

Hernie  ventrale.  Defcente  qui  fe  manifefte  à  la  furface  de  l'abdomen  fans 
fortir  par  aucune  ouverture  naturelle. 

§.  3.  Hernie  bénigne.  Hernie  où  les  parties  déplacées  confervent  leur  état 
naturel.  Celle-ci  fe  réduit  facilement,  à  moins  qu'elle  ne"  foit  ancienne,  &  que 
le  fac  n'ait  contracté  des  adhérences  avec  les  parties  voifines. 

HepvNie  étranglée  ou  incarcérée.  Defcente  ou  les  organes  déplacés  fe 
trouvant  trop  volumineux,  relativement  à  l'ouverture  qui  leur  a  donné  paflage^  fe 
trouvent  comprimés  ou  étranglés  par  les  cotés  de  celle-ci  ;  d'où  réfuke  un  dérange- 
ment dans  leur  ftructure  &  dans  leurs  fondions,  &  une  impoffibilité  de  les  réduire. 
Les  fymptômes  d'une  hernie  étranglée  font,  i.°  une  douleur  vive }  confiante ,  qui 
augmente  par  la  premon  &  le  mouvement  j  z.°  ia  dureté-,': la  tenlion  &  Taug- 
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mentatibn  de  la  tumeur  herniaire  ;  3.0  les  naufées  &  les  vomifTeme-ns  î  "4."  lit 
fièvre  fymptômatique  ,  figne  de  l'inflammation  des  parties  étranglées. 

B.  Chutes.  Déplacement  de  quelque  partie  molle  qui  demeure  à  nud , 
lorfqu  elle  fort  de  fi  caviré  naturelle.  On  reconnoît  aifément  cette  maladie  dans 
la  plupart  des  cas  par  l'infpection  ou  le  toucher.  Il  y  en  a  cependant  où  l'on  ne 
peut  que  conjecturer  fa  préfence  3  par  f  altération  des  fondions  de  l'organe  déplacé  t 
eu  des  organes  voifîns. 

Exophtalmie  ou  Chute  de  l'œil.  Déplacement  du  globe  de  l'œil  qui  fort 
de  fon  orbite ,  pour  l'ordinaire  en  conféquence  de  la  preiîion  de  quelque  tumeur 
qui  le  poulie  au-dehors. 

Chute  de  la  paupière.  Les  membranes  d'une  paupière  peuvent  être  trop 
alongées  ;  quelquefois  l'intérieure  feule  eft  trop  lâche ,  &  la  paupière  paroît 
renveifée  j  d'autres  fois,  c'eft  l'extérieure,  &  le  bord  de  la  paupière  paroît  alors 
tourné  en  dedans. 

Chute  de  la  luette  ou  Hypostaphyle.  Alongement  de  la  luette  ,  foit 
par  relâchement ,  foit  par  inflammation ,  ou  gonflement  qui  peuvent  être  ac- 
compagnés d'ulcération. 

Chute  de  la  langue.  Déplacement  de  la  langue  qui  tombe  dans  la  gorge," 
ou  qui  fort  de  la  bouche  en  conféquence  d'un  gonflement  extraordinaire  de  fa 
fubftance. 

Chute  de  matrice.  Defcente  plus  ou  moins  complette  de  la  matrice  ou 
du  vagin.  On  en  diftingue  plufieurs  efpèces. 

Prolapsus  eft  proprement  celle  quia  lieu  hors  de  l'état  de  groifefïe,  &  qui 
tient  au  relâchement  des  parties  voifînes  de  cet  organe.  La  matrice  fort  plus  ou 
moins  hors  de  l'orifice  extérieur  ,  quelquefois  elle  ne  paroît  pas  hors  du  vagin, 
<}ui  eft  toujours  pfcjs  ou  moins  entraîné  lui-même  avec  elle. 

Inversion  eft  la  chute  de  matrice  qui  a  lieu  quelquefois  immédiatement 
après  l'accouchement.  Cet  organe  complettement  renverfé  paroît  alors  tout 
entier  hors  de  l'orifice  externe  3  l'accident  eft  accompagné  d'une  hémprrhagie 
très-forte  &' ordinairement  mortelle. 

Rétroversion  eft  une  chute  de  matrice  qui  a  lieu  quelquefois  dans  les  pre- 
miers tems  de  la  groffefle  ,  &  où  le  fond  de  cet  organe  fe  renverfé  &  s'enclave 
de  différentes  manières  dans  la  partie  poftérieure  &  dans  le  fond  du  bafïin. 
Cette  affection  très-dangereufe  3  fi  l'on  n'y  porte  remède  de  bonne  heure, 
eft  marquée,  i.w  par  une  douleur  qui  fe  fait  fentir  conftamment  pendant  le 
troifième  ou  quatrième  mois  de  la  groffe/Te,  dans  la  région  de  la  matrice,-  par 
les  maux  de  cœur  opiniâtres  ,  par  la  rétention  d'urine ,  par  la  fuppreffion  des 
matières  fécales ,  &  les  efforts  pour  leur  excrétion ,  par  le  gonflement  du  périnée 
par  le  déplacement  qu'on  reconnoît  facilement  en  paflant  le  doigt  dans  le  vagin 
ou  dans  le  rectum. 

Obliquité.  Déplacement  de  la  matrice  qui  fe  porte  d'un  côté  du  bas-ventig 
plus  que  de  l'autre ,  vers  la  fin  d'une  groflelfe, 
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Chute  du  fondement.  Defcente  d'une  portion  de  l'extrémité  inférieure  de 
finteftin  reélum  hors  de  l'anus. 

Intussusception.  Defcente  d'une  portion  d'inteftin  dans  celle  au-delïous 
qui  lui  eft  immédiatement  contigue.  On  diftingue  très-difficilement  cette  maladie, 
dont  les  fymptômcs  font  les  mêmes  que  ceux  d'une  colique,  &  fur-tout  d'une 
colique  inflammatoire. 

C.  Luxation.  Déplacement  contre  nature  d'un  os  mobile  fur  un  autre.  On 
reconnoît  cette  affection  à  la  douleur  plus  ou  moins  vive  qui  l'accompagne ,  au 
changement  de  forme  de  la  partie  affectée,  à  l'enflure  de  l'articulation  &  à  la 
diminution  de  fon  mouvement.  On  la  diftingue  en  idiopathique  &  en  fymptô- 
matique.  La  première  eft  toujours  la  conféquence  d'un  accident  ■>  la  féconde 
eft  ordinairement  l'effet  de  quelque  tumeur  formée  dans  la  jointure  ou  dans  fou 
voifînage. 

1 1 1.    D  I  V  1  S  I  O  N  S, 

Solution  de  continuité,  ou  deftruction  de  quelque  partie  foîide.  On  en. 
diftingue  trois  genres  fuivant  la  nature  des  parties ,  &  les  autres  circonftances 
qui  accompagnent  cette  claffe  d'affe&ions ,  favoir ,  les  Plaies  ,  les  Fractures  &C 
les  Ulcères. 

A.  Plaie,  Blessure.  Divifion  récente  des  parties  molles,  accompagnée 
d'un  degré  plus  ou  moins  grand  d'hémorrhagie ,  fuivant  le  diamètre  &  le 
nombre  des  vaifleaux  fanguins  qui  ont  été  ouverts.  On  reconnoît  en  général 
très-facilement  i'cxiftence  d'une  plaie  ;  mais  il  faut  fouvent  une  grande  attention 
pour  en  appercevoir  diftindement  le  cours  &  la  profondeur.  Les  plaies  fc 
difti  nguent  en 

Plaie  simple  ou  Coupure.  Solution  de  continuité  faite  avec  un  infiniment 
tranchant  fans  perte  de  fubftance. 

Plaies  avec  perte  de  substance  ou  Amputation. 

Plaie  déchirée.  Elle  fe  reconnoît  à  l'infpedion ,  &  par  l'examen  de  la 
manière  dont  elle  s'eft  faite  ,  &  de  l'inftrument  qui  l'a  occafionnée  ;  elle  eft 
toujours  accompagnée  de  tiraillement  &  de  déforganifation  des  parties  molles  qui 
ont  fouffert. 

Plaie  contuse  accompagnée  de  la  déforganifation  des  parties  qui  onc 
fouffert  j  dans  une  certaine  étendue ,  par  une  comprefljon  violente.  Elle  a  un» 
connexion  effentielle  avec  la  précédente. 

Plaie  pénétrante.  Celle  dont  la  principale  dimenfion  s'étend  de  dehors 
en-dedans.  Elle  fe  complique  quelquefois  avec  la  précédente,  lorfque  le  corps 
pénétrant  a  une  furface  obtufe. 

Plaie  d'arme  a  feu  eft  celle  que  fait  un  boulet  de  canon,  une  balle  d#. 
fufil,  &c. 

Plaie  écorchée  eft  celle  qui  attaque  fur-tout  la  furface  du  corps ,  &  qui 
çn  déçache  l 'épidémie  ou  la  peau. 
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Plaie  venimeuse  eft  celle  dans  laquelle  s'eft  introduite  quelque  fubftaucc 
virulente  avec  î'inftrument  qui  l'a  faite. 

B.  Fracture.  Divifîon  d'un  os  en  deux  ou  en  plufieurs  parties.  On  diftingue 
les  fractures  fuivant  qu'elles  affectent  les  os  longs ,  ou  ceux  qui  ont  une  autre 
forme,  particulièrement  ceux  du  crâne. 

Dans  les  os  longs  on  diftingue  les  fractures  en  Transverses  Se  en  Obliques. 

On  les  diftingue  au(fi  fuivant  l'étendue  du  mal,  en  Fractures  simples  & 
Fractures  composées. 

Fracture  simple.  Solution  de  continuité  dans  un  os ,  qui  n'affecte  pas 
vifiblement  les  parties  voifînes. 

Fracture  composée.  Solution  de  continuité  dans  un  os,  accompagnée  de 
plaie  évidente  des  parties  molles  dans  le  voifinage. 

On  comprend  qu'entte  les  fractures  (impies  &  les  fractures  compofées,  il  doit 
y  avoir  plufieurs  degrés  intermédiaires  d'affection  des  parties  molles. 

La  fracture  (impie  fe  reconnok  à  la  douleur  algue  ;  au  frottement  des  deux 
extrémités  de  l'os  fracturé,  dont  on  peut  fouvent  entendre  le  bruit  ;  à  la  perte 
des  fondions  de  la  partie  affectée  ;  à  l'altération  de  fa  forme  >  à  l'enflure  qui  y 
furvient.  La  fracture  compofée  efl  fuffifamment  évidente  ,  parce  qu'on  peut 
voir  ou  toucher  les  fragmens  de  l'os. 

Dans  les  Fractures  du  crâne  ,  on  diftingue  la  simple  fente  de  l'os  fans 
changement  dans  la  difpofition  de  fes  parties,  &  la  fracture  avec  déprefîion  des 
fragmens.  On  s'aflure  de  l'état  de  l'os  par  une  infpection  exacte ,  après  l'avoir 
mis  à  découvert  par  une  ou  plufieurs  inci fions  des  tégumens,  lorfque  les  fymp- 
tômes  qui  annoncent  une  compreftïon  du  cerveau  fe  font  appercevoir. 

C.  Ulcère.  Solution  de  continuité  dans  quelque  partie  du  corps,  plus  ou 
moins  ancienne,  &  qui  fournit  une  fanie  plus  ou  moins  fétide,  dont  la  couleur 
&  la  confiftance  varient. 

L'Ulcère  eft  Idjopathique  ou  Symptomatique  d'autres  maladies,  telles 
que  les  affections  Scorbutiques ,  Scrophuleufes  ou  vénériennes.  On  diftingue 
ceux  de  la  dernière  claffe  par  la  préfence  des  Symptômes  propres  de  la  maladie 
originaire ,  par  leur  apparence  particulière ,  par  l'hiftorique  de  leur  formation 
&  de  leurs  progrès.  Dans  la  pratique  ils  doivent  être  réduits  à  l'état  d'Ulcère 
idiopathique  par  le  traitement  de  la  maladie  primitive  ,  avant  qu'on  puifïc 
s'affurer  de  les  guérir. 

L'Ulcère  idiopathique  peut  être  extérieur  ou  intérieur  ,  puifque 
toutes  les  parties  du  corps  peuvent  en  êcre  affectées;  mais  fon  fiège  le  plus 
fréquent  eft  dans  les  tégumens.  On  le  diftingue  ,  fuivant  la  nature  de  la 
matière  qu'il  fournit  ,  en  purulent  &  en  sanieux.  Le  premier  qui  fe 
rapproche  davantage  de  la  nature  des  plaies  (impies  fe  guérit  bien  plus  facilement 
que  l'autre. 

L'Ulcère  extérieur  eft  vifible.  L'on  reconnoît  la  préfence  de  l'intérieur 
par  l'altération  des  fonctions  des  parties  affectées ,  par  la  préfence  d'une 
matière  purulente,  quelquefois  par  le  toucher. 
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Efpèces  particulières  d'ulcères. 

Ulcère  artificiel  ou  cautère.  Plaie  convertie  à  defïein  en  Ulcère 
par  une  irritation  continuée. 

Ulcère  fistuleux.  Fistule.  Ulcère  plus  ou  moins  profond  ,  avec  un  orifice 
étroit  &  fouvent  calleux.  Ses  variétés  prennent  les  noms  de 

Fistule  lacrymale,  lorfque  l'ulcère  a  fon  fiège  dans  le  palTage  des 
larmes. 

Fistule  salivaire  lorfqu'il  attaque  les  conduits  falivaires. 

Fistule  au  périnée  lorfqu'il  affecte  la  veilie  ou  l'urètre. 

Fistule  a  l'anus  lorfqu'il  eft  dans  le  voifinage  du  fondement. 

Ulcère  carieux  eft  l'Ulcère  qui  a  fon  liège  dans  la  fu-bltance  d'un  os. 
On  le  reconno  t  à  fa  fituation  ,  à  l'afpérité  de  fon  fond  ,  &  à  la  fétidité 
particulière  de  la  matière  qui  en  découle.  La  folution  de  continuité  ne 
pouvant  pas  avoir  lieu  dans  la  fubftance  ofieufe  comme  dans  les  parties 
molles,  il  y  a  toujours  dans  l'Ulcère  carieux  une  portion  d'os  privée  de  vie, 
&:  femblable  à  fefearre  dans  les  parties  gangrénées,  qui  doit  enfuite  fe  féparer. 
Cette  féparation  s'appelle  exfoliation. 

Ulcère  cancéreux.  Cancer.  Ulcère  phagédénique.  C'en:  un  Ulcère 
formé  fur  des  tumeurs  fqnirreufes.  On  le  diftingue  fur-tout  à  la  vivacité  ôc  à 
lai  nature  des  douleurs  qu'il  excite  ,  douleurs  qui  redoublent  par  de  violens 
élancemens  j  à  fes  progrès  conftans  &c  rapides  ;  à  l'acrimonie  extrême  de  la 
matière  qui  en  découle  ;  à  l'inégalité  de  fes  bords  qui  font  fouvent  renverfés. 

Ulcère  dartreux.  Dartre.  Ulcère  tout- à-fait  fuperficiel ,  ordinairement 
couvert  de  croûtes  éculleufes ,  &  qui  généralement  s'étend  plus  ou  moins 
au-de-là  de  fes  premières  limites. 

Gale.  Ulcère  qui  fuccède  à  un  petit  bouton  phlegmoneux  ,  fouvent 
recouvert  d'une  croûte  quelquefois  écailleufe  ,  accompagné  de  beaucoup  de 
démangeailon ,  &  qui  fe  communique  à  d'autres  individus,  par  contact. 

Teigne.  Achor.  Croûte  de  lait.  Ulcère  fuperficiel  y  couvert  d'une 
eroute  jaunâtre ,  qui  a  fon  fiège  particulièrement  fur  le  vifage  ou  fur  le 
cuir  chevelu,  bc  qui  fe  manifefte  fur-tout  dans  l'enfance. 

./Egilqps.  Ulcère  formé  dans  le  grand  angle  de  l'œil,  &  qui  intérefïe  le 
paflage  des  larmes. 

Aphte.  Ulcère  généralement  couvert  d'une  croûte  blanchâtre ,  qui  affecte 
l'intérieur  de  la  bouche,  &  peut -erre  aulîi  la  furface  interne  du  canal 
alimentaire  >  qui  paroît  tenir  à  une  forte  d'inflammation  érefypelateufe  ,  &  qui 
eft  accompagné  d'une  fièvre  lente. 

Ulcère  du  nez.  Ozène.  Ulcère  finie  dans  l'intérieur  des  narines. 

Gerçure  ou  crevasse.  Ulcère  long  &  étroic ,  ou  fente  fuperficielle  de 
la  peau  qui  affecte  particulièrement  les  lèvres ,  les  bords  de  l'anus ,  les  bouts 
des  feins  des  nourrices. 

Phthisie  pulmonaire.  Ulcère  formé  dans  les  poumons. 
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Difformités. 

Mauvaife  conformation  de  quelque  organe ,  ou  de  quelque  partie  du  corps 
foit  de  naiffance  ,  foit  en  conféquence  d'un  accident ,  ou  de  quelque  maladie. 

Bec  de  lièvre.  Divifîon  ou  fente  d'une  des  lèvres,  ordinairement  de  la 
lèvre  fupérieure ,  &  allez  fréquemment  de  la  mâchoire  &  du  palais,  le  plus 
fouvent  venue  de  naiflance ' ,  &c  quelquefois  occafîonnée  par  une  bleflure. 

Gêne  de  la  langue.  Filet.  Mauvaife  conformation  des  tégumens  qui 
lient  la  langue  au  fond  de  la  bouche ,  &:  qui  n'ayant  pas  affez  d'étendue  gênent 
la  liberté  de  fes  mouvemens. 

Lâcheté  des  jointures.  Difformité  qui  réfuke  d'une  flexibilité  trop 
grande.  &  contre  nature  d'une  articulation. 

Anchylose.  Contracture.  Difformité  caufée  par  l'inflexibilité  d'une 
articulation. 

PiÉBor.  Difformité  de  la  jointure  du  pied  ,  qui  oblige  cette  partie  à  être 
eonftamment  tournée  en  dedans  ou  en  dehors,  de  manière  que  le  Malade 
ne  puiffe  marcher  que  fur  le  côté  du  pied. 

Distorsion  des  os.  Difformité  occafîonnée  par  la  courbure  des  os 
particulièrement  de  ceux  des  parties  inférieures,  &  de  ceux  du  baflîn. 

Bosse.  Difformité  qui  réfulte  d'un  dérangement  dans  la  ftructure  de  la, 
colonne  vertébrale. 

Il  y  a  diverfes  autres  efpèces  de  difformités  naturelles  qui  peuvent  être  l'objet? 
de  la  Chirurgie  ,  mais  dont  il  fuffira  d'indiquer  les  noms, 
Imperforation  du  fondement  ou  du  rectum. 
Imperforation  du  vagin. 
Dents  mal  placées. 

Gène  du  prépuce  par  un  filet  trop  court. 
Imperforation  des  narines  ou  du  conduit  auditif. 
Coalition  des  lèvres  y  des  paupières }  &c. 

OBSTRUCTIONS. 

Affection  de  quelque  conduit  naturel  qui  devient  plus  ou  moins  incapable 
de  remplir  fes  fonctions.  Elle  peut  tenir  à  une  .caufe  Organique  ou  à  une 
eaufe  Mécanique  dont  la  diftincYion  eft  très-effentielle  dans  la  pratique. 

En  général ,  on  reconnoît  facilement  fes  maladies  de  cette  claffe  ,  à 
la  fimple  infpcction  ,  au  toucher  ,  à  l'altération  ou  à  la  perte  des 
fondions. 

Obstruction  du  conduit  lacrymal.  On  reconnoît  cette  affection  au 
larmoyement  qui  l'accompagne  eonftamment  >  les  larmes  ne  pouvant  alors 
jfuivre  leur  route  naturelle. 

Obstruction, 
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Obstruction  des  narines. 

Obstruction  de  l*oreïlle.  Elle  peut  avoir  foa  fiègc  dans  le  conduit  auditif 
externe ,  ou  dans  la  trompe  d'Euftaehe. 

obstructfon  de  l'œsophage, 
Obstruction  de  la  trachée-artêre. 
Obstruction  du  conduit  cystique. 
-  Obstruction  du  canal  intestinal. 
Obstruction  du  canal  de  l'urètre. 

Obstruction  de  la  matrice.  Ici  fe  rapportent  les  accouchcmens  difficiles 
&  laborieux. 

^  L'accouchement  naturel  ne  peut  pas  être  confidéré  comme  une  ObftrutYion 
de  matrice,  c'eft  une  fonction  du  corp*  en  état  de  faoté.  L'accouchement 
difficile  au  contraire  ou  la  fortie  de  l'enfant  fe  retarde  ou  fe  prolonge  fort 
au-de-là  du  tems  ordinaire,  avec  augmentation  de  douleur  pour  la  mère, 
doit  être  regardé  comme  une  maladie.  On  le  diftingue  ordinairement  en 
non-naturel  &  contre  nature. 

Dans  l'accouchement  non-naturel,  l'enfant  préfente  la  tête  à  l'orifice 
de  la  matrice  comme  dans  l'accouchement  naturel,  mais  fa  fortie  eft  retardée 
par  différens  obftacles  qui  peuvent  venir ,  ou  de  la  part  de  la  mère  ou  de  la 
part  de  l'enfant  même. 

De  la  part  de  la  mère,  l'accouchement  peut  être  retardé  par  une  mauvaife 
conformation  des  os  du  baffin  ;  par  trop  de  rigidité  dans  les  parties  molles  ; 
par  le  déplacement  ou  l'obliquité  de  la  matrice  j  par  un  défaut  de  vivacité 
dans  les  douleurs  expulfîves. 

De  la  part  de  l'enfant,  il  peut  y  avoir  vice  de  conformation  ou  nionftruofîtc, 
ou  un  défaut  de  longueur  du  cordon  ombilical. 

Dans  l'accouchement  contre  nature  l'enfant  préfente  d'autres  parties 
que  la  tête  à  l'orifice  de  la  matrice. 

Cataracte.  Obftrudion  aupaftage  de  la  lumière  dans  l'œil  jufqua  la  rétine; 
caufée  par  l'opacité  du  cryftallin ,  ou  de  fa  capfule,  ou  de  l'un  &  de  l'autre  à-la-foisr« 

La  Cataracte  eft  généralement  d'un  gris  de  perle,  ou  de  couleur  de  paille  ; 
ce  que  quelques  perfonnes  ont  nommé  cataracte  noire  n'eft  probablement  autre 
chofe  qu'une  cécité  produite  par  une  affection  du  nerf  optique. 

Oblitération  de  la  prunelle.  Obftruction  de  la  prunelle  par  le  rappro- 
chement &  la  concrétion  de  fes  bords. 


Apres  avoir  achevé  le  tableau  des  maladies  chirurgicales ,  nous  allons  préfenter 
celui  des  opérations  que  la  Chirurgie  met  en  ufage  pour  les  guérir. 

On  entend  par  Opération  toute  application  actuelle  de  la  Médecine  chirur- 
gicale. Elle  a  pour  but  la  confervation  de  la  vie,  &  le  rétablifïement  des  fondions , 
ou  de  la  forme  des  parcies. 

Chirurgie  Tome  I." ,  Ln  Partie.  E 
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Suivant  fon  objet,  &  fuivant  d'autres  circonftances ,  l'opération  admet  dlverks 
modifications  qu'on  a  dallées  fous  les  noms  généraux  de 
Synthèse  ou  réunion  des  parties  divifccs. 

Diérèse,  féparation  des  paires  qui  fe  trouvent  réunies  contre  Tordre  naturel» 
&  d  une  manière  nuifible  aux  fonctions  du  corps. 

Exérèse,  extirpation  des  parties  affectées  de  maladie. 

Aphérèse  ,  amputation  des  parties  fuperflues  ,  ou  des  membres  malades* 

Diorthose  ,  replacement  des  parties  déplacées. 

Prothèse  ,  fubftitution  des  parties  artificielles. 

Nous  les  rapporterons  toutes,  aux  cla{Tes  fuivantes=. 
Péligation.. 
Amputation., 
Incision. 
Extraction. 
Rétablissement,. 
Cautérisation. 
Introduction. 

V  É  L  I  G  A  T  î  O  N. 

Opération  dont  lerTèt  tend  àcomprimer  des  parties, ou  à  les  maintenir  dans uns 
certaine  pofition.  Ses  moyens  font  de  deux  fortes,  les  Bandages  &  les  Sutures. 

Bandage  ,  Bande.  Pièce  d'appareil  flexible ,  faite  ordinairement  de  toile  ou 
cle  peau ,  propre  à  lier  &  contenir  des  parties. 

On  emploie  avec  les  bandages  d'autres  pièces  d'appareil  ,  propres  à  en  aide? 
fefret,  telles  que  les  plumaceaux  ,  les  compreffes,  les  eclhTes,  &  diverfes  autres 
machines  de  bois,  de  métal,  &c. ,  préparées  fuivant  l'ufage  particulier  qu'elles, 
doivent  remplir.  Les  principales  efpèces  de  bandages  font* 

La  bande  à  un  ou  à  deux  chefs. 

It?c  tourniquet. 

Le  fpiral  rampant. 

Le  fpica  {impie  ou  double,  fcapuîaire  ou  inguinal.. 
Le  bandage  unifiant. 

Le  bandage  à  fix ,  à  douze  ,  ou  à  dix-huit  chefs. 
.  Le  grand  &  petit,  couvre-chef.. 
Le  monocule  &  binocule. 
La  fronde  ,  l'étrier,  le  cheveftre. 
Le  bandage  de  corps  ,  ou  le  fcapuîaire  &  la  ferviette;. 
Lécharpe. 
Le  bandage  en  T. 
Le  fufpcnfoir. 
Le  brayer. 

L'on  peut  très  utilement,,  dans  bien  des  cas,  fubftituer  à  pîufieurs  de  ces-îkar 
'dagçs  un  bonnet ,  un  corfet  fit  des  caleçons;. 
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Suture,  fe  diftingue  enfaufîe  ou  sèche  ,  &?  en  vraie  ou  fanghnte.  La  pre- 
mière fe  rak  avec  des  bandelettes  d'emplâtre  adhéfif,  qu'on  applique  fur  les 
deux  bords  d\me  plaie,  après  les  avoir  mîfes  en  contaâ.  Pour  la  féconde  >  on  fc 
ferc  de  fils  d\me  force  proportionnée  aux  parties  cju  on  veut  réunir  ,  on  les 
fait  pafter  au  travers  des  bords  de  la  plaie,  au  moyen  dune  aiguille  ordinairement 
courbée.  On  diiiinçue  celle-ci  en 

Suture  entrecoupée  ,  iorfqu'elle  confifte  en  deux,  ou  plufieurs  points  i 
placés  à  une  certaine  diftance  les  uns  des  autres  ,  les  bouts  du  fil  étant  noués 
enfemble  à  chaque  point  fur  les  bords  rapprochés  de  la  plaie. 

Suture  enchevillée  ne  diffère  de  la  précédente,  qu'en  ce  que  les  fils  font 
fixés  de  chaque  côté  de  la  plaie  fur  des  chevilles. 

Suture  du  pelletier  confifte  en  une  fuite  de  points  continus. 

Suture  entortillée  fe  fait  en  palïant  un-  fil  autour  des  deux  extrémités 
d'une  aiguille ,  introduite  auparavant  au  travers  des  lèvres  d'une  plaie ,  après 
avoir  mis  celles-ci  en  contact. 

Suture  styptique  ou  ligature.  Elle  confifte  à  paffer  au  moyen  d'une 
aiguille  courbée  ,  un  fil  autour  de  l'extrémité  d'un  vaiiïeau  coupé ,  en  embrafiant 
en  même-tems  quelques-unes  des  parties  qui  l'environnent.  On  préfère  de  faifir 
le  vailfeau  avec  des  pincettes  ou  un  crochet,  de  le  tirer  hors  des  parties  environ- 
nantes, &  de  palier  le  fil  autour  pour  le  lier  feul. 

Suture  de  l'intestin.  C'eft  la  Suture  du  pelletier  appliqué  à  une  plaie  de, 
l'inteftin  ;  on  laifFe  à  chaque  extrémité  de  la  Suture  une  certaine  longueur  de  fil , 
dont  on  fefert  pour  tenir  en  contact,  la  plaie  de  l'inteftin  avec  celle  des  parois 
de  l'abdomen  ,  qui  exifte  néceflairement  en  même-tems,  jufqu'à  ce  qu'une  même 
cicatrice  réunifie  les  parties.  Si  l'inteftin  eft  coupé  tout-à-iait  en  travers,  on  intro- 
duit dans  l'extrémité  de  la  portion  fupérieure  un  petit  tube  de  papier ,  propre  à  fou- 
tenir  fes  parois  ;on  la  fait  entrer  ainfi  foutenue  dans  la  portion  inférieure  >  &  on  les 
fixe  par  deux  points  de  Suture  entrecoupée,  avec  les  mêmes  précautions  que  ci-defïus. 

Gastroraphie,  future  des  parois  de  l'abdomen.  Une  combinaifon  de  la  future 
sèche,  &  de  la  future  entortillée ,  eft  ce  qui  remplit  le  mieux  l'objet  qu'on  fe* 
propofe  par  cette  opération. 

Ligature  du  cordon  ombilical.  Lorfou'un  enfant  eft  né  ,  on  lie  le  cordon 
ombilical  à  la  diftance  de  deux  travers  de  doigt  du  ventre ,  avec  un  ruban  fait 
de  plufieurs  fils  cirés  enfemble,  on  coupe  enfuite  le  cordon  au-delà  de  la  ligature. 

Opération  de  l'aneurisme.  Ligature  faite  fur  une  artère  au-defius  &  au-defîous 
de  la  patrie  affectée ,  après  l'avoir  féparée  avec  foin  des  parties  environnantes. 

AMPUTATION. 

Séparation  d'une  partie  vivante  du  refte  du  corps  auquel  elle  appartient. 
Quatre chofes  dans  cette  opération  requièrent  fiir-cout  l'attention  du  Chirurgien, 


il  DISCOURS 

i.°  La  maladie  pour  laquelle  on  y  a  recours.  Il  faut  que  l'opération  puiffe 

h  déraciner  entièrement. 

x.°  Les  fonctions  du  corps  après  l'opération,  il  faut  faire  l'amputation  de 
manière  à  les  ménager  le  plus  qu'il  fera  poffible. 

.  3.°  La  forme  delà  plaie  qui  doit  en  réfuker  ;  il  faut  quelle  foit  la  plus  pro- 
pre à  favorifer  la  prompte  cicatrifation. 

4.0  L'hémorrhagie  à  laquelle  elle  peut  donner  lieu. 

Quant  à  la  manière  de  l'exécuter  fur  les  extrémités  fupérieures  ou  inférieures , 
on  commence  par  une  fecYîon  à-peu-près  tranfverfale  des  tégumens,  qu'on  retire 
vers  la  partie  fupérieure  du  membre;  on  coupe  en£uite  les  mufcles  auprès  du  bord 
des  tégumens  ;  on  détache  ceux-ci  de  l'os  jufqu'à  une  certaine  profondeur  ;  on  les 
retire  vers  le  haut  avec  les  tégumens  ,  &  l'on  feie  l'os  à  leur  niveau.  Un  grand 
couteau  droit  ,  ou  légèrement  courbé }  une  feie  -proportionnée  à  l'os ,  &  une 
courroie  large  &  fendue  en  long  jufques  à  fon  milieu ,  dont  on  fe  fert  pour  retirer 
les  chairs  de  deflus  l'os,  font  les  inftrumens  néceflaires  pour  l'exécuter.  L'on 
met  enfuite  fur  la  plaie  l'appareil  &  les  bandages  les  plus  propres  à  empêcher  la 
rétraction  de  fes  bords,  fans  y  caufer  une  trop  forte  comprefïion. 

Amputation  de  l'épaule  ,  ou  amputation  du  bras  dans  la  jointure  de  l'é- 
paule. Le  point  le  plus  délicat  de  cette  opération  confirre  à  prévenir  l'hémorrhagie,, 
On  y  réuflit ,  ou  en  comprimant  l'artère  fouclavière  à  ion  paffage  au  -  deffus 
de  la  première  côte ,  ou  en  la  liant  Ions  l'aiflelle  comme  dans  l'opération  de 
l'aneurifme  ,  ou  en  pratiquant  une  ligature  d'attente  au  moyen  d'une  aiguille  courbe 
qui  embrafïe  une  certaine  portion  des  parties  voifines ,  jufqu'à  ce  que  l'opération 
étant  finie  on  puilfe  lier  le  vailîeau  au  moyen  de  la  pincette. 

Amputation  de  la  cuisse  dans  l'articulation.  On  doit  fuivre  ici  comme 
pour  l'Amputation  de  l'épaule ,  les  principes  généraux  que  nous  avons  pofés 
pour  l'Amputation;  enfubftituant  à  la  fection  de  l'os  par  la  feie  celle  du  ligament 
capfulaire  avec  un  biftouri.  On  comprime  facilement ,  au  moyen  du  tourniquet  5 
l'artère  crurale  à  fa  fortie  du  baffm. 

Amputation  du  fémur.  Amputation  d'une  partie  de  la  cuifle. 

Comme  les  mufcles  qui  environnent  le  fémur  font  attachés  moins  fortement 
à  fa  partie  poftérieure  qu'à  la  partie  antérieure ,  ceux  de  devant  feront  moins  fuf- 
ceptibles  de  fe  retirer  que  ceux  de  derrière  ;  il  importe  par  conféquent  d'avoir 
égard  à  cette  circonftance,  en  donnant  une  obliquité  proportionnée  à  la  fecYîon 
tranfverfale  des  chairs. 

Amputation  du  bras  ou  de  l'humérus  n'offre  rien  de  particulier. 

Amputation  de.  la  jambe.  Une  certaine  obliquité  dans  la  fection  des  parties 
molles  proportionnée  à  leur  difpofition  dans  le  gras  de  jambe  3  &  l'incifion 
du  ligament  intérolTeux  avec  un  biftouri  droit  à  deux  trachans ,  font  les  circons- 
tances particulières  à  obferver  dans  cette  opération. 

Amputation  de  l'avant-bras.  Cette  opération  eft  à-peu-près  la  même 
que  la  précédente.  Dans  f une  &  l'autre ,  l'Opérateur  doit  fe  placer  de  la  manière, 
la  plus  favorable  pour  feier  les  deux  os  en  même-tems. 
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Amputation  de  la  luette.  Cette  opération  fe  fait  au  moyen  d'une  liga- 
ture ,  ou  ce  qui  vaut  mieux ,  avec  le  biftouri ,  ou  les  cifeaux. 

Amputation  ou  Résection  des  Amygdales.  Cette  opération ,  ainfi  que 
la  précédente,  fe  fait  avec  le  biftouri,  ou  les  cifeaux,  aidés  d'un  érigne.  On 
la  tait  au/fi  par  la  ligature. 

Extirpation  de  l'CEil.  Opération  par  laquelle  on  détache  de  fon  orbite  le 
globe  de  l'œil  affedé  de  cancer ,  ce  qui  fe  fait  avec  un  biftouri  6c  des  cifeaux  qui 
aient  une  courbure  convenable.  Lorfqu'on  peut  ménager  les  paupières ,  on  dimi- 
nue beaucoup  la  difformité  qui  réfulte  de  la  perte  de  l'œil. 

Amputation  du  sein  affedé  de  fquirre  ou  de  cancer.  Une  précaution 
eflentielle  dans  cette  opération ,  ' c'eft  de  conferver  autant  de  peau  faine  qu'on 
le  peut,  afin  de  donner  à  la  plaie  le  moins  d'étendue  poffible.  Il  faut  avoir 
foin  de  faire  Fincifion  inférieure  avant  la  fupérieure,  pour  que  le  fang  qui 
coule  n'empêche  pas  de  bien  voir  où  l'on  porte  le  biftouri. 

Amputation  ou  extirpation  des  glandes  axillaires.  Ces  glandes  fou- 
vent  affedées  de  cancer  en  même-tems  que  le  fein,  doivent  être  extirpées,  ou 
"par  la  plaie  faite  au  fein,  ou  par  une  nouvelle  incifion  des  tégumens.  La 
proximité  des  gros  troncs  de  vaifteaux  &  de  nerfs  exige  beaucoup  de  circonf- 
pedion  de  la  part  de  l'Opérateur. 

Amputation  de  la  verge.  Cette  opération  s'exécute,  ou  par  une  fection, 
proportionnée  &  confécutive  des  tégumens  &  des  corps  caverneux  3  ou  par 
une  fedion  fimultanée  &  tranfverfale  de  toutes  ces  parties.  On  la  fait  auftî 
au  moyen  d'une  ligature  dont  la  eompreftion  les  fait  tomber  en  mortification. 

Castration.  Amputation  de  l'un  des  tefticules  ou  de  tous  les  deux.  Une 
incifion  longitudinale  des  tégumens  s'ils  ne  font  pas  affedés }  ou  deux  incitions 
plus  ou  moins  parallèles  qui  renferment  dans  leur  intervalle  les  parties  malades , 
la  fedion  tranfverfale  du  cordon  fpermatique  &  la  ligature  de  l'artère  qui  en 
fait  -  partie  font  les  circonftances  effentielles  de  ce:te  opération. 

Nymphotomie.  Amputation  de  l'une  des  nymphes. 

Extraction  de  la  cataracte  ou  du  cryftallin  devenu  opaque»  Une  inci- 
fion femi-circulairc  de  la  cornée  tranfparente,  voifine  &  parallèle  à  la  jondion 
de  cette  membrane  avec  la  felérotique  ,  donne  une  ouverture  fuffifante  pour 
la  forrie  du  cryftallin.  La  fortie  d'une  partie  de  l'humeur  vitrée  eft  un  accident 
qui  peut  caufer  la  perte  de  l'œil.  On  fe  contente  quelquefois  de  percer  les- 
membranes  de  l'œil  derrière  l'uvée  avec  la  pointe  d'une  aiguille  faite  exprès 
pour  cet  ufage,  que  l'on  porte  jufques  au  cryftallin  pour  le  déplacer  &:  pour 
l'abaiffer  au  fond  de  l'humeur  vitrée. 

Extraction  d'une  dent.  La  diredion  la  plus  convenable  que  l'on  puifte 
donner  à  une  dent  pour  la  tirer  de  fon  alvéole,  eft  la  ligne  qui  paffe  par  fon 
axe  longitudinal ,  mais  cela  n'eft  pas  toujours  poffible  &  l'on  eft  fouvent  obligé 
de  l'incliner  latéralement  en  dehors  ou  en  dedans  de  la  bouche.  Le  mouvemenc 
qu'on  fait  pour  cette  extradion  4ok  toujours  être  conduit  avec  beaucoup  de 
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prudence.  On  fe  fert  pour  cet  objet  de  divers  inftrumens  qui  feront  décrits 
en  leur  iieu. 

Amputation  d  un  polype.  Cette  opération  fe  tait  ordinairement  par  la  li» 
gature,  au  moyen  dune  double  canule  dans  laquelle  on  a  tait  pafïer  un  fil 
de  métal.  D'àutres  fois  on  arrache  le  polype  avec  des  pinces  ou  un  forceps  fak 
exprès  pour  cet  ufage.  Quelquefois  on  en  fait  l'excifion  avec  des  cifeaux  d'une 
conftruction  adaptée  à  la  concavité  du  lieu  où  l'on  doit  les  porter. 

Amputation  d'un  lipome  ',  d'un  carcinome  ,  d'une  verrue.  Dans  cette 
opération  qui  admet  quelques  différences  fuivant  le  fiège  de  la  tumeur  ^  on  doit 
particulièrement  ménager  la  peau  faine,  &  rapprocher ,  autant  qu'il  eft  polîible, 
les  bords  de  la  plaie,  de  manière  qu'elle  puifte  fe  cicatrifer  par  ûmple  réunion* 

INCISION. 

Incision,  piquure,  paracentèse.  Ouverture  faite  par  un  infiniment  tran- 
chant en  quelque  partie  du  corps.  Ce  genre  d'opération  varie  beaucoup  fuivant 
fon  but,  &  fuivant  les  organes  qu'elle  intérefTe}  elle  eft  dans  certains  cas  d'une 
exécution  difficile  &  délicate. 

Saignée.  Incifion  faite  en  quelque  partie  du  fyftème  fanguin  pour  tirer  du 
fang.  On  la  diftingue  en  phlébotomie,  artériotomie  &  fearification. 

Phlébotomie.  Ouverture  d'une  veine.  La  perfection  &  la  fureté  de  cette 
opération  dépendent , 

i.°  Du  choix  de  la  veine  qui  doit  être  fuffifamment  grofïe,  &  fituée  autant 
qu'il  eft  poflible,  de  manière  qu'en  l'ouvrant  on  ne  courre  pas  de  rifque  de 
blefter  quelque  branche  confidérable  d'artère  ou  de  nerf. 

z.°  De  la  diftenfion  du  vaifleau  avant  l'incifion  ,  qu'on  procure  au  moyen 
d'une  compreftion  exercée  fur  fon  cours  un  peu  plus  près  du  cœur  que  Tendrait 
où  l'on  doit  faire  l'ouverture.  On  peut  augmenter  encore  la  diftenfion  par  l'ap- 
plication de  l'eau  chaude. 

3°  Du  choix  de  l'inftrument }  qui  eft  ordinairement  une  fimpîe  lancette 
très- affilée,  que  l'on  conduit  avec  la  main  au  travers  des  parois  du  vaifleau. 
On  fe  fert  aufïi  quelquefois  d'une  lancette  adaptée  à  un  refîort,  qu'on  lâche 
au  moyen  d'une  détente  pour  la  plonger  dans  l'endroit  qu'on  a  auparavant 
déterminé. 

4.0  De  la  direction  de  l'incifion  qui  doit  être  un  peu  oblique  à  faxe  du 
vaifteau  pour  faciliter  l'écoulement  du  fang.  , 

5.0  De  la  manière  dont  fe  fait  l'opération.  Elle  dépend  particulièrement 
de  la  dextérité  du  Chirurgien,  de  la  précifion  &:  de  la  lûreté  avec  laquelle  il 
condi^t  d'une  main  fa  lancette  dans  la  direction  convenable,  tandis  que  de 
l'autre  il  fixe  les  tégumens  de  manière  que  leur  ouverture  fe  trouve 
Ofca&ement  vis-à-vis  de  celle  du  vaifleau. 

De.  l'application  bien,  faite  du  bandage  pour  fermer  la  plaie  \  lorfçpie 
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ï ouverture  neft  pas' très-grande ,  il  fuffit  fouvent  d'y  appliquer  un  petit  em- 
plâtre agglutinatif. 

7.0  De  l'abfenee  des  accidens,  tels  que  Tecchymofe ,  la^piquure  dune  ar- 
tère, ou  celle  d'un  nerf  qui  peut  donner  lieu  à  une  inflammation  très-fâcheufe,. 
L'ecchymofe  dépend  du  défaut  de  coïncidence  entre  l'ouverture  de  la  veine  &: 
celle  des  tégumenSé 

Artériotomie.  Incifion  faite  dans  une  artère  pour  tirer  du  fang;  la  fureté 
'$C  la  perfection  de  cette  opération  dépendent, 

i .°  Du  choix  du  vaififeau  qui  doit  repofer  fur  un  os  pour  que  l'on  puifle 
"aifément  le  comprimer  après  l'opération,  qu'on  ne  pratique  guères  que  fur  quel- 
qu'une des  branches  temporales  de  l'artère  carotide. 

2  *  De  la  manière  de  faire  luicifion  à-la-fois  au  travers  des  tégumens  &  du» 
.Vaifleau    ou  fuceeflivement» 

3.0  De  l'exactitude  de  la  comprefîion  fur  l'orifice  du  vaififeau  pour  laquelle- 
&  fuffit  ordinairement  de  quelques  comprefTes  graduées  &:  d'une  bande. 

Scarification.  Saignée  faite  par  plufieures  piquures  dans  les  tégumens. 
On  excite  l'écoulement  en  couvrant  les  piquures  d'un  vaifleau  de  verre ,  vuide- 
en  partie  d'air  par  la  chaleur ,  qu'on  nomme  ventoule.  On  fait  les  piquures 
au  moyen  d'un  infiniment  qui  renferme  plufieurs  lancettes ,  qu'on  fait  mouvoir 
toutes  à- la -fois  au  moyen  d'un  refTorc.  Au  lieu  de  cet  infiniment ,  on  fe  ferc 
fouvent  de  fang-fues  qui  ont  l'avantage  ce  pouvoir  être  placées  en  bien  des 
parties  du  corps  où  il  feroit  impofiîble  de  l'appliquer. 

Oncotomie.  Ouverture  d'abcès,  incifion  dans  les  parois  d'un  abcès,  ou  d'une 
tumeur  quelconque  qui  contient  un  fluide.  Elle  doit  être  longitudinale  relati- 
vement au  corps  ;  &  il  faut  que  fon  étendue  &  fa  firuation  foient  les  plus 
propres  à  favorifer  l'écoulement  du  fluide.  Un  biftouri ,  ou  une  lancette,  &  une 
fonde  cannelée  font  les  inftrumens  néceflaires  pour  cette  opération. 

Dilatation  des  plaies  fuppofe  à-peu-près  les  mêmes  attentions  &:  les  mêmes" 
imoyens  que  lbncotomie. 

Opération  du  trépan  ,  perforation  du  crâne  on  de  queîqu'autre  os. 

Pour  faire  cette  opération  fur  le  crâne  3  on  commence  par  découvrir  l'os  en 
écartant  les.  tégumens  fans  les  retrancher.  On  coupe  enfuite  une  portion  de  l'os- 
avec  une  petite  fcie  circulaire  ncmmée  couronne  de  trépan,  qu'on,  fait  tourner 
fur  fon  axe.  On  choifit  autant  qu'il  eft  poflible  pour  l'application  de  cet  infi- 
rmaient l'endroit  du  crâne  le  moins  inégal,  &c  l'on  évite  particulièrement  les 
futures.  Quelquefois  pour  obtenir  le  but  qu'on  (c  propofoit  par  l'opération,  on< 
eil  obligé  d'ouvrir  avec  le  bîftouri  ks  membranes  même  du  cerveau. 

Ouverture  de  l'antre  maxillaire.  On  pénètre  dans  la  cavité  de  l'antre 
Taaxiilairc  en  perforant  avec  un  poinçon  le  fond  de  l'alvéole  de  l'une  des 
grottes  molaires  de  la  mâchoire  fupérieure ,  après  l'avoir  arrachée ,  ou  fa  partie 
-antérieure,  auprès  d*.  l'apophyfe  zygomatique., 
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Perforation  du  sternum.  On  perce  le  fternum  avec  le  trépân  de  là 

même  manière  que  le  crâne. 

Perforation  d'un  os  creux  ou  cylindrique  s'exécute  aufli  avec  le 
trépan. 

Perforation  de  l'iris.  Lorfque  la  pupille  eft  oblitérée,  on  peut  y  pratiquer 
line  nouvelle  ouverture  au  moyen  de  l'aiguille  à  catara&e. 

Bronchotomie,  Incifion  pratiquée  entre  deux  des  anneaux  cartilagineux  de 
la  trachée- artère  dans  laquelle  eft  introduit  une  cannule  applatie,  par  laquelle 
l'air  peut  entrer  dans  le  poumon  Se  entretenir  ainfi  la  refpiration. 

Opération  de  l'empyème- Paracentèse  du  thorax.  Incifion  faite  dans 
les  parois  de  l'une  des  cavités  du  thorax  *5  c'eft-à-dire,  au  travers  des  tégumens, 
des  mufcles  &  de  la  pleure.  On  choilit  par  préférence,  pour  faire  cette  opéra- 
tion ,  un  point  à-peu-près  à  égale  diftance  entre  l'épine  du  dos  &  le  fternum , 
dans  l'intervalle  de  la  fixième  &  de  la  feptième  côte,  on  peut  cependant  être 
obligé  de  la  faire  en  differens  endroits  du  Thorax.  On  la  fait  plus  fûrement 
avec  le  biftouri  qu'avec  le  trocar ,  qui  peut  blefler  le  poumon  fi  cet  organe  fe 
trouve  adhérent  à  la  pleure. 

Paracentèse  ou  ponction  de  l'abdomen.  Incifion  au  travers  des  parois 
de  l'abdomen  pour  donner  ifiue  à  un  fluide  épanché  dans  fa  cavité.  On  la  fait 
au  moyen  d'un  trocar  &  d'une  cannule  que  l'on  introduit  obliquement  dans  un 
endroit  fkué  entre  le  nombril  &  la  crête  de  l'os  iléum,  à  égale  diftance  à-peu- 
près  de  l'un  &  de  l'autre.  On  connoit  que  l'on  a  pénétré  allez  avant  par  le 
début  de  réfiftance  Se  par  la  fortie  du  fluide  qui  fe  fait  appercevoir  :à  mefure 
que  le  fluide  s'écoule,  on  comprime  le  bas-ventre  avec  un  bandage  approprié. 

Paracentèse  de  là  vessie.  Lorfque  la  veflîe  eft  fort  diftendue 
par  un  amas  d'urine ,  on  peut  donner  iflue  à  ce  fluide  au  moyen  d'un 
trocar  &:  d'une  cannule  que  l'on  plonge  dans  fa  cavité  ,  foit  au-deflus  du  pubis, 
foit  par  le  périnée  &  l'inteftin  rectum  chez  les  hommes ,  foit  par  le  vagin  chez 
les  femmes. 

Pap>.acentèse  de  la  tunique  vaginale  du  testicule.  On  fe  contenre 
pour  la  cure  palliative  de  l'hydrocèle  d'en  évacuer  l'eau, en  plongeant  un  trocar 
&  une  cannule  dans  la  cavité  de  la  tunique  vaginale,  à  fa  partie  antérieure 
èc  inférieure ,  pour  éviter  de  toucher  le  tefticule.  On  fait  aufli  quelquefois  cette 
opération  avec  la  lancette ,  ou  avec  le  biftouri. 

Opération  de  la  fistule  a  l'anus.  Incifion  dirigée  depuis  un  ulcère  fif- 
tulenx  ficué  dans  le  voifinage  du  rectum,  jufques  dans  cet  organe,  de  manière 
à  réunir  les  deux  cavités  en  une  feule.  On  tait  cette  incifion  avec  un  biftouri  à 
lame  longue»  étroite,  légèrement  courbée  &  à  pointe  moufle,  on  fait  pafler 
cette  pointe  par  l'ouverture  ulcérée  de  l'inteftin,  ou  s'il  n'y  en  a  point,  on  en 
fait  une  avec  une  aiguille  ou  de  quelqu'autre  manière.  On  exécute  aufli  cette 
meifion  au  moyen  d'un  fil  de  piomb  qu'on  fait  pafler  par  les  deux  cavités,1 
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àc  que  l'on  ferre  tous  les  jours  davantage ,  jufqu  a  ce  qu'il  ait  pénétré  au  travers 
de  toutes  les  parties  molles  qu'il  embrallbit  d'abord. 

EXTRACTION. 

Opération  dont  le  but  eft  d'extraire  les  fubftances  étrangères  ou  devenues 
étrangères  dans  le  corps.  , 

Extraction  des  corps  étrangers  dans  les  plaies.  On  l'exécute  diffé- 
remment fui vant  les  diverfes  circonftances,  foit  avec  les  doigts,  avec  des  pin- 
cettes &  autres  inftrumens  ,  foit  en  faifant  des  incitions,  des  injections,  &c.  Il  y  a 
des  fubftances  telles  que  le  plomb,  qui  peuvent  demeurer  dans  le  corps  vivant 
fans  caufer  d'irritation  j  l'on  ne  doit  pas  fe  donner  trop  de  peine  ni  entre- 
prendre aucune  opération  douloureufe  pour  les  retirer. 

Extraction  des  corps  étrangers  dans  l'œsophage.  On  retire  avec  les 
doigts,  avec  des  pinces,  ou  avec  d'autres  inftrumens  variés  fuivant  les  cir- 
conftances,  les  corps  qui  s'arrêtent  dans  l'cefophage;  quelquefois  on  les  fait 
romber  dans  l'eftomac  au  moyen  d'une  éponge  fixer  an  bout  d'une  verge  de 
baleine.  Pour  les  cas  où  aucun  de  ces  moyens  ne  réufîit ,  on  a  propofé  l'œso- 
phagotomie,  opération  qui  confifte  à  faire  par  l'extérieur  une  incifion  dans 
la  partie  latérale  de  l'cefophage ,  mais  qui  n'a  jamais  été  exécutée  fur  le  corps 
vivant. 

Enterotomie.  Extraction  d'un  corps  étranger  fitué  dans  l'intcftin ,  par  le 
moyen  d'une  incifion  ;  opération  qui  ne  peut  avoir  lieu  que  lorfqu'une  tumeur 
inflammatoire  marque  à  l'extérieur  l'endroit  où  le  corps  étranger  eft  engagé. 

Section  de  la  symphise.  Elargiffement  du  baftin  par  la  fection  de  la  fy ru- 
pin fe  des  os  pubis ,  pour  faciliter  l'extraction  ou  la  fortie  de  l'enfant  hors  de 
la  matrice. 

Opération  césarienne.  Extraction  de  l'enfant  &  de  l'arrière-faix  hors  de 
la  matrice ,  par  une  incifion  des  parois  du  bas-ventre  &  de  la  matrice. 

Embryotomie.  Extraction  de  l'enfant  hors  de  la  matrice,  facilitée  par  la 
diminution  du  volume  de  fa  rête  ou  des  autres  parties.  L'on  ouvre,  pour  cet 
effet,  le  crâne  avec  des  cifeaux  adaptés  à  cette  opération,  &  l'on  fe  fertde  çvq* 
chets  pour  tirer  au-dehors  les  autres  parties. 

Lithotomie.  Extraction  faite  au  moyen  d'une  incifion,  d'une  pierre  .fituée 
en  quelque  partie  du  corps.  Les  concrétions  pierreufes  fe  forment  particulière- 
ment dans  les  voyes  urinaires,  en  conféquenee  de  leur  fituation  on  diftingue 
la  Lithotomie  en  Néphrotomie,  Cyftotomie  6c  Urétrotomie. 

-  Néphrotomie,  eft  l'extraction  par  incifion  de  la  pierre  fituée  dans  les  reins  ; 
elle  ne  peut  avoir  lieu  que  dans  les  cas  où  la  pierre  a  excité  une  inflammation 
&  une  fuppuration  tendante  à  fe  faire  jour  au-dehors. 

Cystotomie,  opération  de  la  taille  ou  extraction  d'une  pierre  hsrs  de 
la  vefïie  au  moyen  d'une  incifion.  Il  y  a  quatre  manières  principales  d'y  pro 

Chirurgie.  Tome  I. r,  L  h  Partie,  F 
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céder  qu'on  nomme  le  haut  appareil,  le  grand  appareil,  le  petit  appareil  Se 
l'appareil  lacérai. 

Le  haut  appareil  eft  l'opération  par  laquelle  on  pénètre  dans  la  veffie  ; 
en  faifant  une  incifion  au-deiïus  des  os  pubis.  Un  biftouri  Se  des  tenettes,  on 
quelquefois  une  curette  pour  faifir  la  pierre  ou  les  pierres,  font  les  feuls  inf- 
trumens  néceftaires  pour  cette  opération. 

L'appareil  latéral,  ou  l'opération  latérale,  confifte  à  faire"  une  incifion 
depuis  le  périnée  jufques  dans  la  partie  membraneufe  de  l'urètre  &  le  col  de 
la  veffie.  On  pafte  d'abord  dans  l'urètre  une  fonde  cannelée,  fur  laquelle  on 
fait,  avec  un  biftouri  convexe  ,  une  incifion  qui  s'étend  obliquement  du  ferotunz 
jufques  au  milieu  à-peu-près  de  l'intervalle  qui  exifte  entre  la  tubérofité  de 
l' ifcluum  Se  le  bord  de  l'anus ,  Se  qui  pénètre  au  travers  des  parties  jufqu'à  ce 
que  la  pointe  du  biftouri  rencontre  la  rainure  de  la  fonde.  On  achève  l'inci- 
fion  avec  un  gorgeret ,  ou  conducteur  tranchant,  dont  on  introduit  le  bec  dan;? 
la  rainure  de  la  fonde ,  &  que  l'on  poufte  en  avant  de  manière  qu'il  coupe  la 
glande  proftate  Se  le  col  de  la  veffie.  On  ôte  alors  la  fonde  Se  l'on  introduit 
la  se  nette  le  long  du  gorgeret  pour  faifir  la  pierre. 

Chez  les  femmes,  la  fonde  Se  le  gorgeret  fuffifent  pour  faire  l'incifion  néceftaire. 

Le  petit  appareil,  ou  l'opération  de  Celfe,  confifte  à  incifer  les  tégumens, 
&  les  parties  au-deftous  jufques  à  la  pierre ,  que  l'on  fixe  au  moyen  d'un  doigt 
de  la  main  gauche  introduit  dans  le  rectum.  Lorfqu'on  l'a  mife  à  découvert  ? 
on  la  fait  fortir  avec  une  curette.  La  direction  de  l'incifion  eft  à-peu-près  la 
même  que  dans  l'opération  latérale. 

Dans  l'opération  du  Grand  appareil  on  incife  l'urètre?  au-deftous  de  fa 
partie  bulbeufe ,  on  dilate  enfuite  l'ouverture  au  moyen  de  deux  inftrumens 
nommés  conducteurs  mâle  Se  femelle  ,  afin  qu'elle  puifte  admettre  la  tenette  &: 
permettre  l'extraction  de  la  pierre. 

Urétrotomie  ,  incifion  de  l'urètre  pour  extraire  une  pierre  logée  dans  le  canal, 

L'incision  des  conduits  salivaires,  pour  en  tirer  une  pierre  ,  eft  une  opéra*- 
tion  fimple  &  facile  à  imaginer. 

Cathétérisme.  Opération  par  laquelle  on  fait  fortir  1  urine  de  la  veftie  \ 
au  moyen  d'une  fonde  creufe,  ou  d'un  cathéter  introduit  par  l'urètre  dans  la 
veffie.  Le  cathéter  dont  on1  fe  fert  pour  les  hommes,  doit  avoir  une  courbure 
particulière ,  femblable  à  celle  du  canal.  Chez  les  femmes  on  fait  cette  opération 
avec  une  fonde  à-peu-près  droite. 

RÉTABLISSEMENT» 

Opération  dont  le  but  eft  de  rétablir  ta  forme  Se  la  pofition  naturelle  des 

parties. 

Rétablissement  des  os.  Opération  qui  confifte  à  remettre  en  leurs  places 

refpx'Ctiyes  les  os  fracturés  ou  luxés,. 
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Redressement  des  os  courbés.  On  peut  quelquefois  parvenir  à  redreffer 
des  os  courbes  au  moyen  d'une  compreflion  graduée  par  des  bandages  appro- 
priés, &  long  tems  continuée  pendant  i'enfance  &  la  jeunefïe. 

Section  du  filet  de  la  langue.  Lorfque  le  filet  de  la  langue  eft  trop 
court,  on  le  coupe  avec  des  cifeaux  à  extrémités  mouffes  &  très -arrondies. 

Opération  du  bec -de  -  lièvre.  On  rétablit  dans  leur  état  naturel  les  lèvres 
fendues  naturellement ,  ou  affectées  de  bec  de  lièvre, en  retranchant  le  bord  de 
la  lèvre  de  chaque  côté  de  la  fente ,  en  mettant  en  contact  fes  deux  parties,  &C 
en  les  maintenant  dans  cette  pofition  ,  au  moyen  de  la  future  entortillée,  com- 
binée quelquefois  avec  la  future  sèche. 

Redressement  du  col  de  travers.  On  guérit  cette  affection  qui  tient  à 
une  contraction  contre  nature  du  muicle  maftoïde  ,  en  mettant  à  découvert  ce 
mufcle  &r  en  le  coupant  enfuite  en  travers. 

Opération  de  la  Hernie.  Lorfqu'une  Hernie  incarcérée  ne  peut  pas  fe 
réduire,  on  détruit  l'étranglement  par  une  incilion  prudente  &  bien  ménagée, 
jufqu'à  ce  qu'on  ait  fait  une  ouverture  fufrifante  pour  la  réduction  des  parties. 

Ouverture  de  l'Anus  imperforé.  Lorfquun  enfant  vient  au  monde  avec 
le  fondement  ou  le  rectum  imperforé,  le  Chirurgien  doit  fe  hâter  d'y  fuppléer, 
s'il  eft  pofïîble,  par  une  incifion  faite  dans  la  direction  que  devroit  avoir  l'ouverture 
naturelle.  >  ; 

Opération  du  Phimosis  et  du  Paraphimosis.  Lqrfquele  prépuce  eft  retiré 
derrière  le  gland  ,  on  le  ramène  en  avant  par  une  preftion  convenable;  ou  fi 
l'on  ne  peut  en  venir  à  bout  de  cette^manière ,  on  incife  le  prépuce  pour  en 
détruire  la  conftriction.  Si  le  prépuce  eft  trop  étroit  pour  palier  derrière  le  gland  , 
on  y  remédie  aufli  en  le  divifant, 

CAUTÉRISATION. 

Opération  qui  confifte  à  appliquer  le  cautère,  foit  actuel,  foit  potentiel.  L'on 
applique  le  cautère  actuel  au  moyen  d'un  bouton  de  métal  rougi  au  feu  ,  eue 
garantiffant  les  parties  vOiïines  à  l'aide  d'une  canule  de  fer.  L'on  donne  le  nom 
de  cautère  potentiel  à  différentes  lubftances  faiines.  L'on  empêche  fouvent  leur 
action  de  s'étendre  trop^audoin ,  en  déterminant  l'efpace  dans  lequel  elles  peuvent 
agir  au  moyen  d'un  emplâtre  fenêtre, 

INTRODUCTION, 

Opération  qui  tend  â  infinuer  quelque  fubftance  étrangère  dans  te  tifîu  des 
parties  folides  du  corps  ,  ou  dans  quelqu'une  de  fes  cavités. 

Transplantation  des  Dents.  Introduction  d'une  dent  dans  un  alvéole1 
auquel  elle  n'appartenoit  pas ,  ou  dont  on  venait  de  l'ai;rachee, 
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Inoculation.  Infertion  d'une  matière  virulente ,  (  ordinairement  variolique  )  ; 
dans  le  fyftême  animal,  par  une  petite  incifion  à  la  peau. 

Ouverture  d'un  Cautère.  Introduction  de  quelque  fubftance  ftimulante 
dans  une  plaie  pour  y  exciter  &  y  entretenir  la  fuppuration.  On  diftingue  cette 
opération  en  cautère  proprement  dit  &  en  féton.  Le  cautère  eft  une  petite  plaie 
fuperficielle  dans  laquelle  on  introduit  un  pois,  ou  un  autre  corps  à-peu~près  de 
même  volume.  Le  féton  eft  une  plaie  qui  s  étend  à  une  certaine  diftance  fous  la 
peau,  &c  que  traverfe  une  mèche  de  toile,  ou  de  coton  filé.  Le  cautère  fe 
fait  avec  la  lancette ,  ou  avec  une  petite  parcelle  de  pierre  à  cautère ,  qui  forme 
une  efcarre.  Le  féton  fe  fait  aufli  avec  une  lancette,  ou  avec  une  aiguille  de  même 
forme ,  qui  porte  la  mèche  dans  une  ouverture  faite  à  fon  extrémité. 

Examen  avec  la  Sonde.  Introduction  d'une  Sonde, ou  d'un  ftilet  dans  un 
ulcère  ,  ou  dans  une  cavité  pour  en  reconnoître  l'état. 

Injection.  Introduction  de  quelque  fluide  dans  une  plaie ,  un  ulcère  ou  une 
cavité  quelconque  ;  cette  opération  fe  fait  pour  l'ordinaire  avec  une  feringue  ,  ou 
une  veflie  élaftique  ou  non  élaftique ,  auxquelles  on  adapte  un  tube  ou  une 
cannule  de  diverfe  forme  fuivant  les  circonftances.  On  fait  particulièrement  des 
injections 

Dans  les  points  lacrymaux. 

Dans  la  gorge. 

Dans  l'ettomac  au  moyen  d'une  fonde  flexible  qu'on  introduit  par  la  gorge  > 
ou  ce  qui  vaut  beaucoup  mieux ,  par  les  narines ,  jufques  dans  l'ceîbphage. 
Dans  les  oreilles. 
Dans  l'urètre  &  la  veflie. 
Dans  la  matrice. 
Dans  le  rectum. 
Dans  les  plaies. 
Dans  les  ulcères. 


A 
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Abaptîston  ou  Abaptista,  d'à  pri- 
vatif &  de  j3«77Te  plonger.  Galien ,  Fabrice  ,  d'Aqua- 
pendente,  &  notamment  Scultet ,  dans  fon  Arma- 
mentarium  Chirurgicum ,  défignent  ainfi  la  couronne 
du  trépan,  c'eft-à-dire,  la  fcie  circulaire  qui  fait 
le  trou  dans  l'os  fur  lequel  on  la  fait  agir.  On 
lui  a  donné  ce  nom,  parce  que,  du  moment  où 
on  l'a  imaginée ,  on  lui  a  donné  la  figure  d'un 
cône  tronqué  ,  pour-  qu'elle  ne  s'enfonçât  pas 
.brufquement  dans  l'intérieur  du  crâne  ,  dès 
que  la  table  vitrée  a  été  intéreffée.  Au  moyen  de 
cette  figure,  la  partie  de  la  couronne  qui  avance 
étant  plus  petite  que  celle  qui  efl  au-dehors , 
elle  n'entre  que  fucceffivement,  &  ne  peut  blefier 
le  cerveau  &  les  membranes  fans  que  l'on  s'en 
apperçoive  par  les  fignes  que  nous  confidérerons 
par  la  fuite.  Queiqu'avantageufe  que  puifle  être 
cette  forme  de  la  couronne  du  trépan,  quelques 
Auteurs  lui  préfèrent  cependant  la  cilindrique;  & 
tel  eft  Sharp ,  qui ,  dans  fon  Traité  d'Opérations , 
prétend  que  la  couronne  du  trépan  qui  a  cette 
figure ,  eft  auffi  fûre  dans  les  mains  d'un  homme 
attentif,  que  celle  qui  eft  conique.  {M.  Pmtit- 
Radez.  ) 

ABCÈS ,  tumeur  qui  contient  du  pus.  On  lui 
donne  aulfi  le  nom  d'empyème  lorfqu'indépen- 
damment  des  tégumens  &  des  chairs,  elle  fe  trouve 
renfermée  dans  quelque  cavité  particulière.  Voyt% 
Empyeme. 

§.  I.  Etymologie  du  mot. 

Les  Auteurs  ne  conviennent  pas  du  fens  propre 
de  ce  mot.  Quelques-uns  croienr  que  l'abcès  a 
été  ainfi  appellé  du  mot  latin  àbcedere ,  fe  fé- 
parer,  parce  que  les  parties',  qui  étoient  auparavant 
contigués,  le  féparent  l'une  de  l'autre-,  quelques 
autres ,  parce  que  les  fibres  y  font  déchirées  & 
détruites  -,  d'autres ,  parce  que  le  pus  s'y  rend 
d'ailleurs,  ou  eft  féparé  du  fang-,  d'autres  enfin 
tirent  cette  dénomination  de  l'écoulement  du  pus  \ 
&  fur  ce  principe  ils  afiurent  qu'il  n'y  a  point 
d'abcès  jufqu'à  ce  que  la  tumeur  crève  &  laifle 
une  iflue  au  fluide  qu'elle  contenoit.  Mais  ces 
diftincHons  font  trop  peu  importantes  pour  nous 
arrêter. 

§.-*.  Origine.  &  formation  des  Abcès. 

La  formation  du  pus  eft  toujours  précédée  par 
une  inflammation  de  la  partie  même  où  il  fe 
trouve  accumulé,  ou  de  quelque  partie  voifine. 
Vbyei  Inflammation.  Pour  l'ordinaire,  on  ob- 
ierve  dans  la  partie  afïeclée  de  la  dureté ,  de  la 
tenfion,  de  la  rougeur,  de  la  chaleur  qui  carac- 
îérifent  l'état  inflammatoire  ;  en  général ,  les  fibres 
Çhirurgic.  Tome  I.*r  J.re  Pwie, 


&  les  vaiffeaux',  dans  îe  centre  de  la  tumeur 
font  plus  ou  moins  rompus  &  diflous.  C  eft  dans 
ce  centre  que  commence  à  fe  former  le  pus , 
que  l'on  a  coutume  de  regarder  comme  un  fluide 
compofé  des  humeurs  contenues  auparavant  dans 
les  vaifieaux  diftendus ,  &  des  folides  qu'elles 
ont  diflous  après  qu'elles  fe  font  épanchées.  Voyei 
Suppuration. 

Dès  qu'il  y  a  une  certaine  quantité  de  pus  for- 
mé dans  une  tumeur  inflammatoire,  fon  centre 
commence  à  acquérir  une  certaine  blancheur  qui 
approche  de  celle  de  l'ivoire  ;  il  s'élève  en  pointe, 
&  devient  moins  douloureux  que  ne  le  font  les 
parties  environnantes.  On  y  fent  un  battement 
qui  a  beaucoup  de  rapport  avec  la  pulfation  du 
pouls.  Le  contour  eft  encore  tendu,  rouge  & 
brillant*,  mais  ce  qui  approche  le  plus  du  centre 3 
prend  de  plus  en  plus  les  mêmes  apparences 
qu'on  y  obfervej  en  forte  que.,  palfé  un  certain 
tems  qui  varie  félon  l'étendue  de  la  tumeur ,  le 
tout  n'offre  plus  que  les  mêmes  phénomènes , 
à  l'exception  néanmoins  de  la  couleur-,  car,  lorf- 
qu'un  abcès  n'eft  pas  tout-à-fait  fuperficiel,  la 
blancheur  du  centre  s'étend  rarement  jufqu'à 
la  circonférence  qui  conferve  toujours  plus  ou 
moins  de  rougeur.  A  cette  époque,  la  fièvre 
&  tous  les  fymptômes  de  l'inflammation  difpa- 
roiflenr  fucceffivement  ,  &  quelquefois  d'une 
manière  très-fubite,  &  il  ne  refte  fouvent  que 
de  légers  friflbns  irréguliers.  La  tumeur  a  une 
mollefie  qui  eft  uniforme  dans  toute  fon  étendue  ^ 
en  appliquant  les  doigts  d'une  main  d'un  côté, 
&  en  prefîant  du  côté  oppofé  avec  ceux  de 
l'autre,  on  fent  un  mouvement  comme  d'onduU- 
tion ,  auquel  on  donne  le  nom  de  Fluctuation. 

Quand  c'eft  un  vifcère  intérieur  qui  eft  le  fiège 
d'un  Abcès,  il  en  réfulte  une  gêne  dans  fes 
fondions  -,  le  malade  éprouve  un  fentiment  d'em- 
barras, de  pefanteur  dans  cette  partie ,  bien  diffé- 
rent, pour  l'ordinaire,  de  celui  qui  avoit  lieu 
lorfque  le  vifcère  n'étoit  que  fimplenient  enflammé. 
Si  l'organe  affecté  eft  très-confidérable ,  comme 
le  foye,  par  exemple,  il  reprend  en  partie  fes 
fonctions  -,  en  forte  qu'on  pourroit  croire  quel- 
quefois que  l'inflammation  précédente  s'eft  tota- 
lement terminée  par  réfolution  :  s'il  eft  petit ,  fa 
fonction  eft  toujours  plus  ou  moins  gênée,  &; 
quelquefois  totalement  intervertie. 

§.  3.  Du  fiège  des  Abcès  en  général. 

Le  fiège  des  Abcès  eft  ordinairement  dans  îe  tifla 
cellulaire ,  fubftance  qui  fert  de  lien  aux  différens 
organes.  Mais  fouvent  oh  en  voit  fe  former  dans  ta 
fubftance  même  des  vifcères ,  &  plus  fouvent  encore 
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3cur  furface,  après  avoir  été  enflammée ,  fe  re- 
couvre d'une  quantité  de  pus  affez  confidérable  pour 
s'accumuler  dans  les  cavités  deftinées  à  les  loger. 

Les  parties  qui  font  le  plus  fournies  de  vaiffeaux 
fanguins  artériels ,  font  celles  où  le  travail  de  la 
fuppuration  fe  fait  avec  le  plus  de  facilité,  & 
où  il  s'avance  le  plus  rapidement.  C'en  par  cette 
raifon  qu'on  voit  le  pus  fe  former  plus  promp- 
tement  fous  la  peau,  près  des  mufcles,  &  dans 
leurs  interfaces ,  &  en  général ,  dans  les  parties 
que  les  Anciens  appelloient  fanguines,  que  dans 
le  cerveau,  les  tefticules  &  autres  parties  blanches 
qu'ils  appelloient  fpermatiques.  11  faut  beaucoup 
plus  de  tems  à  celles-ci  pour  former  &  mûrir 
ou  pus}  encore  n 'efl-il  fouvent  que  d'une  mau- 
vaife  qualité,  ainfi  qu'on  le  voit  dans  les  abcès 
du  cerveau,  dans  ceux  des  articulations  &  autres. 

Lorfqu'un  abcès  efl  formé,  il  étend  ,  à  mefure 
que  la  quantité  de  pus  augmente,  la  cavité  qui 
lp  contient  -,  &  cette  extenfion  fe  fait  du  côté 
où  il  y  a  le  moins  de  réfifiance.  C'eft  pour  cela 
que,  lorfqu'il  efl  très-profond,  ou  recouvert  par 
line  aponeurofe  ,  il  fe  fait  des  routes  dans  les 
înterftices  des  parties  voifines,  &  difTèque,  pour 
ainfi  dire,  les  mufcles,  les  tendons,  les  os,  &c. 
&  que,  dans  les  cas  plus  ordinaires,  il  fe  fraie 
un  chemin  vers  la  peau.  Lorfque  l'amas  de  pus 
efl  très-voifin  de  la  furface  du  corps,  &  n'efi 
recouvert  que  par  les  tégumens  communs ,  il  fe 
fait  bientôt  jour  à  l'extérieur  ;  mais,  quand  il  efl 
profond  &  gêné  par  des  parties  qui  offrent  beau> 
coup  de  réfifiance ,  la  matière  purulente  fe  glifie 
le  long  de  leurs  intervalles,  jutqua  ce  qu'arrivée 
dans  des  endroits  où  rien  ne  s'oppofe  à  fon 
pafi"age,  on  la  voit  fe  faire  jour  au-dehors ,  après 
avoir  parcouru  quelquefois  bien  des  détours. 

Lorfqu'il  y  a  du  fang  ou  de  l'eau  épanchés  dans 
îe  tiflu  cellulaire ,  on  voit  ces  fluides  filtrer  au 
travers  des  pores  de  cette  membrane,  &  s'étendre 
au  loin  avec  facilité.  La  manière  dont  le  pus 
paffe  d'une  partie  du  corps  à  l'autre  efl  bien  dif- 
férente. La  cavité  qui  le  renferme  efl  toujours 
enflammée  à  fa  circonférence ,  &  cette  inflam- 
mation qui  rapproche  &  réunit  les  fibres  &  les 
ïames  du  tiffu  cellulaire,  les  rend  imperméables. 
Auffi  le  pus  ne  peut-il  cheminer  quen  détrui- 
fant  cette  fùbfiance,  &  en  détachant  tout-à-fait 
l'une  de  l'autre  les  parties  entre  lefquelles  il  s'in- 
iinue.  Ces  parties  dépeurvues  de  la  membrane 
lâche  qui  les  uniffoit  en  permettant  cependant 
le  libre  jeu  des  unes  fur  les  autres ,  contractent 
enfuite  des  adhérences  qui  nuifent  fouvent  à  la 
liberté  de  leurs  mouvemens. 

C'eft  vers  les  parties  inférieures  que  le  pus ,  à 
raifon  de  fon  poids,  fe  fraie  le  plus  naturelle- 
ment une  route.  C'eft  pour  cela  qu'on  voit  les 
grands  abcès  s'ouvrir  pour  l'ordinaire  par  leur 
partie  la  plus  baffe  ;  de-là  l'avantage  que  l'on 
irouve)  à  attendre  qu'ils  s'ouvrent  d'eux  mêmes , 
ou  qu'ils  indiquent  le  lieu  le  plus  convenable 
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pour  faire  l'ouverture.  Ainfi  ,  nous  voyons  des 
abcès  formés  fous  le  mufcle  temporal  s'ouvrir 
dans  la  bouche-,  &  ceux  des  lombes  fe  mortier 
auprès  de  l'aîne  ou  à  la  partie  intérieure  de  la 
cuifle. 

Les  abcès  profonds ,  dans  certaines  parties ,  ten- 
dent plutôt  vers  l'intérieur,  que  vers  la  furface 
du  corps,  parce  que  le  pus  y  trouve  moins  d'obf- 
tacles  à  fon  pafiage.  Ceux ,  par  exemple,  qui  fe 
forment  à  la  furface  des  poumons ,  éprouvant  une 
grande  réfifiance  de  la  part  des  côtes  &  des  au- 
tres parties  qui  forment  le  thorax ,  creufent  fa- 
cilement la  fubflance  molle  &  fpongieufe  des 
poumons ,  &  s'ouvrent  dans  les  ramifications  des 
bronches.  Par  la  même  raifon ,  les  abcès  formés 
dans  la  cavité  de  l'abdomen  percent  quelquefois 
l'efioinac  ou  les  inteftins  °,  mais  comme  les  parois 
du  bas-ventre  cèdent  plus  facilement  que  celles 
de  la  poitrine,  on  voit  ces  abcès  aboutir  à  l'ex- 
térieur plus  fouvent  que  ceux  qui  font  logés  fous 
les  côtes  (i). 

§.  4.  Traitement  des  tumeurs  ou  il  fe  forme  un  Abcès. 

Lorfque  l'on  a  reconnu  l'exifience  d'un  Abcès 
dans  quelque  partie  du  corps,  l'on  doit  chercher, 
par  tous  les  moyens  pofïibles  ,  à  accélérer  &  à 
faciliter  la  fuppuration,  comme  auffi  à  déterminer 
l'ouverture  de  la  tumeur  vers  l'endroit  le  plus 
favorable.  Il  convient,  dès  ce  moment,  de  renon- 
cer aux  moyens  qu'on  avoit  employés  pour  com- 
battre l'état  inflammatoire  ,  &  particulièrement 
a'ux  évacuations*,  il  faut  diminuer  un  peu  l'aufté- 
rité  du  régime  :  on  peut  même  le  rendre  plus  ou 
moins  fubftantiel  &  fortifiant ,  fuivant  l'état  du 
malade. 

Pour  former  du  bon  pus ,  il  faut  que  les  vaif- 
feaux de  la  partie  enflammée  aient  un  degré  de 
mouvement  plus  vif  que  dans  l'état  naturel;  un 
peu  moins  actif  cependant  que  celui  qui  a  lieu 
dans  l'inflammation  ,  mais  dont  il  n'efi  pas 
poffible  de  décrire  ou  d'exprimer  la  mefure.  L'ex- 
périence feule  apprend  au  praticien  à  la  déter- 
miner d'une  manière  précife ,  &  à  favoir  faire 
ufage  à  propos  des  moyens  propres  à  diminuer 
l'inflammation  lorfqu'elle  efl  trop  forte,  ou  à  l'ex- 
citer &  à  foutenir  les  forces  vitales  lorsqu'elles 
en  ont  befoin. 

En  général ,  il  convient  de  faire  fur  la  partie 
malade  des  applications  chaudes  &  relâchantes. 
Pour  cet  effet,  on  confeille  (2)  de  prendre  de  la 
flanelle  trempée  dans  une  décoction  émolliente, 
&  après  l'avoir  exprimée,  de  l'appliquer  le  plus 
chaudement  que  le  malade  peut  le  fupporter  fur 
la  partie  enflammée,  de  la  laifler  au  moins  une 


(1)  Médical  Obfervations  and  l"nquiries,  vol.  ijp.  57«. 

(2)  Traité  des  ulcères,  de  Bell,  pag.  ^s. 


ABC 

«Semi-heure  à  chaque  fois,  &  de  la  renonveller 
quatre  ou  cinq  fois  le' jour.  Immédiatement  après 
la  fomentation,  on  applique  •un  cataplafme  émol- 
Jient  que  l'on  renouvelle  au  moins  toutes  les 
deux  ou  trois  heures.  Entre  les  différentes  efpèces 
de  cataplafmes  émoi  liens  que  Ton  recommande 
communément  ,  on  doit  préférer  ceux  qui 
font  faits  avec  la  mie  de  pain ,  l'eau  ou  le  lait , 
auxquels  on  ajoute,  fi  l'on  veut,  un  peu  de 
beurre  ou  d'huile  ,  &  quelquefois  de  la  farine  de 
graine-de-lin  ou  autres  femblables.  Ces  cata- 
plafmes non-feulement  ont  tous  les  avantages 
que  l'on  peut  efpérer  de  ces  fortes  d'applications , 
mais  ils  font  encore  ceux  dont  on  peut  fe  procurer 
le  plus  facilement  les  ingrédiens  dans  tous  les  tems. 
Appliqués  fur  la  partie  affectée  arec  les  précau- 
tions qu'on  vient  d'indiquer,  ils  relâchent  les  fo- 
lides,  ils  favorifent  la  formation  du  pus  &  con- 
tribuent fingulièrement  à  diminuer  la  douleur. 

Lorfque  ces  moyens  ne  fuffifent  pas  pour  pro- 
duire ce  dernier  effet ,  il  faut  avoir  recours  à 
l'opium  qui  doit  alors  être  donné  en  affez  forte 
dofe.  Rien  n'eft  plus  utile  que  ce  remède  dans 
les  cas  où  un  violent  érétifme  empêche  le  pus  de 
fe  former  comme  il  faut. 

Lorfque  le  foyer  d'un  abcès  eft  profond  & 
limé  dans  quelque  partie  importante ,  lors  par 
conféquent  que  l'on  a  lieu  de  defirer,  pour  le 
falut  du  malade,  qu'il  puifle  être  amené  promp- 
tement  à  maturité  ,  &  que  le  pus  ait  une  iffue 
au-dehors ,  on  peut  fe  fervir  utilement  d'applica- 
tions irritantes ,  telles  que  la  thérébentine  ,  le 
galbanum  &  autres  gommes  de  la  même  nature, 
les  cantharides ,  la  moutarde ,  l'oignon  &  autres 
végétaux  ftimulans  que  l'on  ajoute  aux  cataplaf- 
mes. De  telles  applications  cependant  font  rare- 
ment admiffibles  fur  des  parties  très-enflammées 
lorfqu'on  defire  d'avancer  la  formation  d'un  bon 
pus.  Elles  réufliffent  mieux  fur  les  tumeurs  glan- 
duleufes  où  l'inflammation  eft  peu  active ,  &  que 
l'on  dit  communément  être  de  nature  froide , 
parce  qu'elles  font  indolentes  &  fuppurent  très- 
lentement.  Foyeî  Tumeur.  Des  emplâtrescompo- 
fés  avec  les  gommes ,  tels ,  par  exemple  ,  que  le 
Diachylon  compofé  ,  font  utiles  en  pareil  cas , 
en  raifon  du  ftimulus  &  de  l'irritation  qu'ils 
occafionnent ,  &  de  la  chaleur  qu'ils  entretiennent 
dans  la  partie.  Ils  font  particulièrement  nécef- 
faires  lorfque  le  malade  eft  obligé  de  fortir ,  & 
ne  peut  renouveller  affez  fréquemment  les  cata- 
plafmes, ni  les  appliquer  convenablement.  Ex- 
cepté ces  cas ,  les  cataplafmes  font  toujours  pré- 
férables. / 

Les  Ventoufes  fèches  ,  c'efl-à-dire  ,  appliquées , 
fans  faire  ufage  du  fcarificateur ,  fur  la  partie  af- 
fectée ,  ou  le  plus  près  poflîble  ,  font  fouvent  utiles 
pour  favorifer  la  fuppuration  des  tumeurs  inflam- 
matoires  ;  non-feulement  dans  les  cas  où  l'inflamma- 
tion exifle  fans  être  affez  vive,  mais  même  dans  toutes 
les  tumeurs  d'une  nature  indolente  oui!  relie  encore 
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quelque  efpérance  d'exciter  la  fuppuration.  Ce 
moyen  eft  peut- être  un  des  plus  efficaces  que  nous 
ayons  pour  parvenir  à  ce  but.  On  recommande  en- 
core quelquefois  dans  la  même  intention  l'ufage  d'un 
exercice  violent,  celui  de  l'électricité ,  une  appli- 
cation répétée  de  véficatoires,  &  le  ftimulus  d'une 
chaleur  actuelle. 

Pour  remplir  la  même  indication,  on  recom^ 
mande  auffi  l'ufage  intérieur  des  remèdes  propres  â 
fortifier  le  corps,  tels  que  lekinkina  ,  les  martiaux, 
le  vin. 

On  peut ,  en  général  ,  s'attendre  à  obtenir  une 
fuppuration  parfaite  en  faifant  un  ufage  convenable 
des  moyens  détaillés  ci-deffus  pendant  un  tems 
plus  ou  moins  confidérable ,  en  raifon  du  volume 
de  la  tumeur,  de  fa  fituation  &  des  autres  cir- 
conftances. 

Tout  ce  que  nous  venons  de  dire  fur5  le  trai- 
tement des  Abcès,  ne  peut  s'appliquer  qu'à  ceux 
dont  le  liège  eft  plus  ou  moins  extérieur.  Ceux 
qui  fe  font  formés  dans  quelques  vifcère ,  lors 
même  qu'on  peut  s'affurer  de  leur  exiftence , 
n'admettent  rien  de  pareil  dans  la  cure ,  à  moins 
que  quelque  fymptôme  particulier  n'annonce  qu'ils 
tendent  à  fe  faire  jour  au-dehors. 

§.  5.  Symptômes  qui  indiquent  la  maturité' de  VAbccs, 

On  connoît  que  la  matière  contenue  dans  la 
tumeur  eft  à  un  point  de  maturité  parfaite,  lorf- 
qu'on  s'apperçoit  de  la  rémiflion  de  fous  les  fymp- 
tômes  inflammatoires  -,  la  douleur  pulfatile  qui 
étoit  fréquente  auparavant  fe  diftîpe  alors  ;  le 
malade  fe  plaint  d'une  douleur  plus  fourde,  plus 
confiante  &  plus  profonde-,  la  tumeur  s'élève  dans 
quelques-unes  de  fes  parties ,  en  général  vers  fon 
milieu  •,  on  obferve,  dans  cet  endroit ,  fi  la  matière 
n'eft  pas  renfermée  dans  un  kifle,  ou  profondé- 
ment fituée,  une  couleur  d'un  blanc  jaunâtre,  au 
lieu  delà  couleur  rouge  foncée  qui  exifloit  d'abord  ^ 
&  en  comprimant  cette  partie  on  gpperçoit  fenfi- 
blement  la  fluctuation  d'un  fluide  qui  eft  au-def- 
fous.  Lorfqu'on  apperçoit  ce  ligne  bien  diflinc- 
tement,  &  que,  d'un  autre  côté,  ceux  de  l'inflam- 
mation n'exiftent  plus,  l'on  eft  certain  que  l'Abcès 
eft  parfaitement  formé.  Il  arrive  cependant  quel- 
quefois que  l'abcè>  étant  recouvert  de  mKfcles  Se 
d'autres  [parties  épaiffes,  l'on  ne  peut  facilement 
diftinguer  la  fluctuation  ,  quoique  le  concour.s  des 
circonflances  ne  permette  guères  de  douter  qu'il 
y  ait  un  amas,  même  confidérable,  de  matière  : 
mais  il  eft  rare  qu'elle  foit  fituée  fi  profondément 
qu'on  ne  puiffe  la  découvrir  en  y  apportant  une 
attention  convenable. 

Cette  circonflance  eft  très-importante  dans  ]a 
pratique  ,  &  elle  exige  plus  d'attention  qu'on  n'y 
en  apporte  communément.  }1  n'y  a  aucune  partie 
des  fondions  du  Chirurgien  pu  l'expérience  réitérée 
foit  plus  utile  que  dans  ce  cas ,  quelque  fimple  qu'il 
paroiffe.  Il  eft  certain  que  rien  ne  fait  reconnoîcr© 
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plus  facilement  un  homme  qui  a  beaucoup  pra- 
tiqué &  obfervé,  que  la  facilité  avec  laquelle  il 
découvre  des  amas  de  pus  profondément  fitués  *, 
rien  au  contraire  n'eft  plus  nuifible  à  la  réputation 
du  Chirurgien  que  de  porter  dans  des  cas  fem- 
blables  un  jugement  faux  ou  peu  exact-,  car,  pour 
l'ordinaire ,  dans  Iesmaladies  de  cè  genre ,  l'événe- 
ment démontre  enfin  la  vérité  à  tous  ceux  qui  y 
font  intérefTés. 

Outre  ces  fymptômes  locaux ,  dont  nous  avons 
fait  l'énumération ,  &  qui  démontrent  l'exiftence 
du  pus ,  le  malade  eft  fujet ,  lorfque  la  fuppuration 
commence,  à  des  friffons  fréquens.  Il  eft  rare  néan- 
moins qu'onles  obferve  diftinctement ,  à  moins  que 
l'amas  du  pus  ne  foii  confidérable,  ou  qu'il  ne  foit 
fimé  intérieurement  fur  quelque  vifcère.  Mais  ils 
ont  conftamment  lieu  dans  tous  les  grands  abcès  ; 
&  lorfqu'ils  fe  trouvent  réunis  aux  autres  fymp- 
tômes de  fuppuration  ,  ils  contribuent  toujours  à 
affurer  le  véritable  genre  de  la  maladie. 

§.  6.  De  l'ouverture  des  Abcès. 

Lorfque  l'Abcès  eft  parvenu  à  fon  plus  haut  degré 
de  maturité,  les  tégumens  s'aminchTent  peu-à-peu 
fur  la  partie  la  plus  faillante  de  la  tumeur  ;  jufqu'à 
ee  qu'étant  percés  dans  un  ou  dans  plufieurs  points , 
le  pus  vienne  enfin  à  fe  vuider  au-dehors.  Dans 
beaucoup  de  cas,  il  convient  d'attendre  cette  rup- 
ture fpontanée ,  quelquefois  même  cela  eft  très- 
cffentiel  ;  mais  fouvent  auffi  il  eft  prudent  &  même 
abfolument  nécefiaire  de  donner  ifiue  au  pus  par 
une  ouverture  artificielle. 

C'eft  une  règle  aftez  générale  de  ne  point  recourir 
à  ce  moyen  avant  que  la  fuppuration  foit  complè- 
tement formée  ;  lorfqu'on  ouvre  les  Abcès  avant 
cette  époque ,  &  qu'il  y  refte  encore  une  dureté 
confidérable  ,  leur  traitement  devient  communé- 
ment très-embarraflant ,  &  l'on  a  beaucoup  de 
peine  à  les  guérir. 

Il  eft  cependant  néceffaire,  dans  quelques  cas, 
de  s'écarter  de  cette  règle  générale  ,  &  d'ouvrir 
les  Abcès  beaucoup  plutôt ,  fur-tout  lorfqu'ils  font 
critiques  ;  tels  que  ceux  qui  furviennent  dans  le 
cours  des  fiivres  malignes.  Dans  la  pefte,  l'on  con- 
feille  aufï?  d'ouvrir  ces  tumeurs  dès  qu'elles  font 
fuffifamr/ient  avancées ,  &  de  ne  pas  attendre  qu'elles 
foient  parvenues  à  un  point ,  parfait  de  maturité-, 
car  l'on  a  obfervé  que  les  malades  retiroient  alors 
plus,  d'avantage  de  l'évacuation  prompte  de  la 
m?/ière,  qu'ils  ne  fouffroient  de  l'ouverture  un  peu 
prématurée  des  mmeurs  de  cette  nature. 

Dans  bien  des  cas  il  n'y  a  ni  fûreténi  convenance 
à  attendre  l'ouverture  fpontanée  des  tégumens. 
Ainfi ,  les  Abcès  fitués  fur  quelque  grande  &  im- 
portante cavité,  telle  que  la  poitrine  ou  l'abdomen } 
doivent  toujours  être  ouverts  dès  qu'on  y  apperçoit 
la  moindre  fluctuation,  fur-tout  quand  ils  paroif- 
fent  s'étendre  profondément  ;  car,  comme  nous 
Pavons  dit  plus  haut ,  s'ils  éprouvent  moins  de 
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réfiftance  vers  l'intérieur ,  ils  fe  rompent  certai- 
nement de  ce  côté-là  ,  &  les  fuites  de  pareils 
accïdens  font  ordinairement  mortelles.  M.  Bell 
rapporte  à  ce  fujet  un  fait  qui  montre  bien  l'im- 
portance de  ce  précepte.  Un  Chirurgien ,  dit-il , 
fut  confulté  par  un  jeune-homme  qui ,  paroiflant 
jouir  d'une  bonne  famé,  portoit  un  abcès  fort 
confidérable  fur  le  côté  gauche  de  la  poitrine.  On 
y  découvrit  très-fenfiblement  par  La  compreffion  la 
fluctuation  d'un  fluide.  Deux  confultans  qui  étoient 
préfens  convinrent  qu'il  falloit  ouvrir  l'abcès  pour 
donner  iflue  à  la  matière  qui  y  étoit  contenue. 
Celui  qui  étoit  chargé  de  l'opération  ayant  beau- 
coup d'occupations  ne  put  fixer  de  tems  plus  pro-> 
che  pour  la  faire  que  le  troifième  jour,  à  compter 
du  moment  où  l'on  étoit  venu  le  confulter-,  mais 
malheureufement  le  malade  mourut  fubitemenï 
dans  fon  lit  la  nuit  qui  précéda  le  jour  où  l'on 
devoit  ouvrir  l'abcès.  En  examinant  le  cadavre , 
on  apperçut  que  la  tumeur  avoit  totalement  dif- 
paru ,  fans  qu'il  fe  fût  fait  aucune  ouverture  à 
l'extérieur.  Mais ,  en  ouvrant  la  poitrine,  l'on  vit 
que  la  matière  de  l'abcès  s'étoit  épanchée  inté- 
rieurement fur  les  poumons,  ce  qui  avoit  produit 
fur-le-champ  la  fuftbcation.  M.  Petit,  le  fils,, 
périt  de  même  d'un  épanchement  purulent,  à  la 
fuite  d'un  Abcès  à  Laiffelle,  dont  on  avoit  trop 
long-temps  différé  l'ouverture. 

11  fe  forme  quelquefois  des  Abcès  aux  environs 
de  la  face  qui  s'élèvent  en-dehors ,  &  qu'on  laiffe 
percer  d  eux-mêmes ,  pour  ne  point  caufer  de 
difformité  confidérable  au  vifage  en  les  ouvrant 
avec  l'inftrument  tranchant',  il  y  en  a  d'autres  qui 
fe  manifeftent  au-dehors  &  en  même-tems  dans  la. 
bouche.  Pour  peu  que  la  fluctuation  y  foit  fenfible, 
il  eft  bien  plus  avantageux  de  les  ouvrir  de  ce- 
cêté-là  que  d'attendre  qu'ils  percent  au-dehors 
non-feulement  parce  qu'on  évite  la  difformité, 
mais  encore,  parce  qu'on  n'a  point  de  panfetnens 
à  faire  ,  &  que  l'ulcère  fe  cicatrife  bien  plus 
promptemenr,  même  dans  les  cas  où  il  y  a  beau- 
coup de  chair  à  couper ,  &  que  la  matière  eft 
prête  à  fe  faire  jour  au-dehors  (ij. 

Les  Abcès  renfermés  fous  quelque  aponeurofe,. 
ou  fous  le  périofte ,  &  en  général  fous  des  parties 
qui  ne  peuvent  éprouver  de  diflenfion  fans  beau- 
coup de  difficulté,  demandent  à  être  ouverts  d« 
bonne  heure.  Tels  font  les  Abcès  qui  fe  forment 
à  l'extrémité  des  doigts  ,  &  qu'on  nomme  des 
panaris  -,  .ceux  qui  fe  manifeftent  fous  le  mufcle 
temporal-,  fous  le  fafeia  lata  de  la  cuifle;  fur  la 
voûte  du  palais  ■■,  fur  les  os  des  mâchoires;  derrière 
l'oreille  au-deffus  de  l'apophyfe  maftoïde,  &c.  ces 
derniers  fur-tout  doivent  être  ouverts  très-promp- 
tement  à  caufe  du  danger  de  carie  dont  ils  mena- 
cent les  os  fur  lefquels  ils  repofent,  &  qui  en  eft 
fouvent  la  conféquence. 
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Il  ne  faut  jamais  négliger  d'ouvrir  de  bonne 
heure  les  Abcès  à  la  marge  de  l'anus,  ou  près 
du  canal  de  l'urètre.  Il  faut  en  ufer  de  môme 
pour  les  grands  Abcès  des  extrémités ,  fur-tout 
pour  ceux  qui  font  la  fuite  d'une  forte  inflam- 
mation, qui  occupent  tout  un  membre,  comme 
la  jambe,  la  cuifle  ou  les  bras. Si,  en  pareil  cas, 
l'on  tarde  trop  à  donner  jour  à  la  matière  ,  la 
plus  grande  partie  du  tiflu  cellulaire  fe  déracbe 
des  aponeurofes ,  &  il  en  réfulte  fouvent  des 
efcarres  gangréneufes  ,  qui ,  en  fe  détachant  , 
laifllnt  de  grandes  furfaces  à  découvert-,  il  fe 
forme  fouvent  difFérens  foyers  de  purulence  x 
qui  font  autant  d'Abcès  particuliers,  où  tout  eft 
léparé  &  détruit-,  &  fouvent  le  défordre  eft  tel  , 
que  tous  les  tegumens  du  membre  fe  fphacèlent 
&  tombent  en  diflblution.  Enfin  il  ne  faut  point 
retarder  l'ouverture  des  abcès  placés  entre  les 
grands  mufcles ,  dont  les  inteflins  font  remplis  de 
graifie.»  comme  à  la  cuifle,  au  dos,  aux  jambes 
&  fous  l'aiflelle. 

A  l'exception  des  cas  dont  nous  venons  de 
parler ,  il  faut  toujours  obferver  la  règle  générale 
de  n'ouvrir  les  Abcès  que  quand  la  fuppuration  eft 
complètement  formée.  Car  s'il  eft  vrai  ,  comme 
on  l'a  dit,  que  le  pus  eft  toujours  fuffifamment 
préparé  pour  être  évacué ,  il  l'eft  auffi  que  plus 
on  en  favorife  la  formation  avant  que  de  lui  donner 
une  iffue,  plus  on  eft  fûr  de  diminuer  &  de  fondre 
les  duretés  qui  exiflent  dans  les  environs,  de  réta- 
blir le  ton  &  la  liberté  des  vaifleaux  enflammés 
&  obftrués,  &  de  faciliter  beaucoup  la  cicatri- " 
fation  de  l'ulcère.. 

§.  7.  Différentes  manières  d'ouvrir  les  Abcès. 

Il  y  a  trois  manières  d'ouvrir  les  Abcès ,  favoir: 
par  le  cauflique ,  par  l'incifion  fimple ,  &  par  le  fécon. 

a.  Par  le  Cauflique. 

L'on  a  recommandé  l'ufage  du  cauflique  dans 
les  cas  où  la  fuppuration  fe  fut  lentement ,  & 
n'occupe  pas  toute  la'  tumeur  ;  dans  ceux  où  les 
tégumens  ont  beaucoup  foufferr,  où  l'on  prévoit 
la  néceflîté  d'entretenir  long-tems  l'ouverture  à 
caufe  de  quelque  affection  des  parties  au  fond 
de  l'Abcès ,  &  en  général  dans  tous  les  cas  de  fup- 
puration des  glandes. 

Mais,  quoiqu'il:  y  ait  des  circonflances  où  il- 
puifle  convenir  d'employer  ce  moyen  plutôt  que 
l'incifion,  il  n'eft  pas  douteux  que,  dans  la  plupart 
des  cas,  celle-ci  ne  mérite  la  préférence,. La  dou- 
leur qu'elle  caufe  ne  dure  qu'un  infbnt  ,  celle 
qu'occafionne  le  cauflique  fe  prolonge  pendant 
plufieurs  heures  j  &  lorfque  la  partie  enflammte  eft 
fort  fenfible,  cette  douleur  efl  très- vive.  D'ailleurs 
le  Chirurgien  n'efl  jamais  tellement  le  maître  de 
cet  agenr,  qu'il  en  puiffe  borner  précifément  l'action 
aux  parties  qu'il  a  iruentiou  de  détruire'  >  car  tous 
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les  cauftîques,  quelque  attention  qu'on  y  apporte  > 
s'étendent  quelquefois  plus  loin,  &  pénèîrent  plus 
profondément  qu'on  ne  le  defire ,  ou  qu'on  ne  fe 
le  propofe.  On  a  vu  plus  d'une  fois  des  accidens 
très-graves  réfulter  de  cette  caufe. 

Pour  ouvrir  un  Abcès  avec  le  cauflique,  on 
applique  fur  la  tumeur  un  emplâtre  adhéfif ,  où  fe 
trouve  une  ouverture  longue  &  étroite,  le  long  de 
laquelle  on  met  de  la  pierre  à  cautère  groffîère-. 
ment  pilée.  Cet  emplâtre  eft  néceflaire,  afin  qu'il 
n'y  ait  qu'une  petite  partie  de  la  peau  qui  foit 
expofée  à  l'action  du  cauflique.  On  couvre  celui- 
ci  d'un  plumaceau ,  ce  dernier  d'un  autre  emplâtre 
plus  large,  l'emplâtre  d'une  comprefle  plus  large 
encore,  &  l'on  foutient  le  tout  par  quelques  tours 
de  bande.  Cela  fait,  on  laifle  le  malade  en  repos T 
&  l'on  n'ôte  l'appareil  qu'au  bout  de  quelques 
heures,  car  il  en  faut  au  moins  trois,  &  même 
quelquefois  cinq  ou  fix  ,  fuivant  la  force  du  cauf- 
lique &  l'épaifieur  plus  ou  moins  grande  de  la 
peau,  pour  qu'il  pénètre  jufqu'au  pus.  Lorfqu'on 
croit  qu'il  a  demeuré  aflez  long-tems  fur  la  partie, 
on  ôte  le  bandage  &  la  matière  s'écoule  quel- 
quefois d'elle-même.  Si  le  cauflique  n'a  pas  rongé 
entièrement  la  peau  ,  on  achève  de  l'ouvrir  tout 
doucement  avec  le  bout  d'une  fonde  ,  ou  avec  la 
pointe  du  biftouri ,  &  l'on  fait  fortir  le  pus  5, 
enfuite,  pour  aider  laféparation  de  l'efcarre,  on 
y  applique  quelque  onguent  émollient  que  l'ont 
recouvre  de  comprefles  fixées  d'une  manière  con~ 
venable. 

b.  Par  Vlncijîon. 

Les  fumeurs  qui  ne  font  pas  fort  étendues  s'ou- 
vrent communément  en  faifant  avec  la  lancette- 
une  incifion  longitudinale.  Pour  cet  effet,  lorlque 
la  fituation  de  l'Abcès  le  permet,  le  Chirurgien 
applique  les  doigts  d'une  main  fur  la  bafe  &  dirige- 
le  pus  vers  la  peau ,  afin  de  ne  pas  s'expofer  à 
blefler  quelque  artère ,  ou  d'autres  parties  qu'il 
importe  de  ménager.  De  l'autre  main  il  incife  les 
tégumens  avec  un  biflouri  bien  tranchant  qu'il 
dirige  de  manière  que  l'incifion  fe  termine  fur  la 
partie  la  plus  déclive  de  la  tumeur  „  en  la  pro- 
longeant autant  qu'il  paroît  néceflaïre  pour  que 
la  matière  puifle  fortir  librement.  L'on  penfe,  en 
général ,  qu'il  fuffit ,  dans  ces  cas ,  que  l'incifion 
s'étende  fur  les  deux  tiers  de  la  tumeur  -y  néan- 
moins l'on  ouvre  pour  l'ordinaire  dans  toute  leur 
longueur  les  Abcès  qui  ont  une  étendue  considé- 
rable; plufieurs  Auteurs  confeillent  même,  lorf- 
que les  tégumens  font  fort  diflendus,  d'en  emporter 
une  partie.  Mais  l'on  ne  doit  fuivre  que  rarement 
ou  même  jamais  cette  pratique,  parce  que  l'on. ne 
voit  guères  d'Abcès  dont  le  volume  augmente  au; 
point  de  détruire  entièrement  la  force  contractile 
des  tégumens  -,  &  rant  que  cette  force  fubfîfle  en- 
un  degré  quelconque  dans  une  partie il  y  a  lie» 
d'efpérer  qu'elle  recouvrera  fes  premières  dinren» 
fions,  ft-ous  aurons  iieu  plus  d'une  fois,  de  làirs- 
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obferver  l'importance  de  cette  obfervarîon.  Voyez 
particulièrement  à  ce  fujet  les  articles  Amputa- 
tion, Cancer.  On  a  fouvent  vu  la  peau  re- 
couvrer entièrement  fon  ton  après  en  avoir  été 
complètement  privée  pendant  long-tems. 

Lorfque ,  par  l'une  des  deux  méthodes  dont 
nous  venons  de  parler ,  on  a  mis  à  découvert 
l'intérieur  d'un  Abcès ,  il  devient  une  plaie  fimple 
ou  un  ulcère  &  doit  être  traité  de  la  même  ma- 
nière. Voye[  Plaie  &  Ulcère. 

L'on  doit  préférer  la  méthode  de  l'incifion  à 
celle  du  cauftique,  lorfque  le  foyer  du  pus  efl 
profond  -,  lorfqu'il  fe  trouve  dans  le  voifinage  de 
nerfs  ou  de  vaiffeaux  confidérables  ;  lorfque  le  pus 
s'étend  beaucoup  &  rend  néceffaire  une  grande 
ouverture -,  lorfque  la  peau  qu'il  faut  ouvrir  eft 
molle,  peu  épaiffe  &  peu  altérée  parla  maladie, 
&  lorfqu'on  n'a  pas  lieu  de  délirer  que  l'ulcère 
demeure  long-tems  ouvert. 

Quoique  tous  les  Chirurgiens  s'accordent  au- 
jourd'hui à  préférer  .l'ouverture  par  le  biftouri  à 
celle  du  cauftique,  elle  a  cependant  aufîi  fes  in- 
convéniens.  Premièrement,  dès  que  l'incifion  eft 
faite,  la  matière  contenue  dans  la  tumeur  s'évacue 
tout-à-coup  &  d'un  feul  jet;  d'où  il  réfulte  fouvent, 
quand  l'amas  de  pus  eft  confidérable,  des  fyncopes 
&  d'antres  fymptômes  défagréables.  Mais  le  prin- 
cipal désavantage  de  cette  méihode,  c'eft  qu'elle 
donne  un  libre  accès  à  l'air  fur  une  grande  étendue 
de  la  furface  ulcérée,  ce  qui  eft  fréquemment 
fuivi  d'effets  très-fâcheux  ,  fur-tout  dans  les  abcès 
confidérables. 

Il  n'y  a  pas  de  Praticien  qui  ne  connoifle  les 
effets  funeftes  que  l'air  produit  fur  tous  les  ulcères  •, 
mais  fon  influence  pernicieufe  fur  les  grands  Abcès 
nouvellement  ouverts  eft  réellement  dans  beau- 
coup de  cas  une  chofe  étonnante.  D'abord  il  en 
réfulte  un  changement  total  dans  la  nature  de  la 
matière  5  un  pus  très-louable  fe  transforme  quel- 
quefois en  une  matière  ichoreufe  mal  digérée  ;  il 
furvient  enfuite  de  la  viteffe  dans  le  pouls ,  des 
fueurs  colliquatives  &  d'autres  fymptômes  de  fièvre 
hectique,  qui,  pour  l'ordinaire,  font  périr  le  malade 
en  peu  de  tems  lorfque  l'amas  de  pus  eft  confidé- 
rable, ou  qui  fe  terminent  par  une  phthifie  plus 
ou  moins  promptement  mortelle. 

Les  Chirurgiens  n'ont  que  trop  d'occafions  d'ob- 
ferver  ces  dangereux  effets  qui  ,  probablement , 
font  tous  produits  uniquement  par  l'admiffion  de 
l'air;  car  l'on  voit  un  grand  nombre  de  malades 
porter  pendant  long-tems ,  à  la  fuite  de  maladies 
inflammatoires ,  des  Abcès  confidérables  où  le  pus 
eft  parfaitement  formé  fans  qu'il  fe  manifefte  au- 
cun fympïpme  de  fièvre  hectique.  Mais,  lorfque 
ces  sbcè<  excèdent  un  certain  volume,  fi  l'on  y 
fait  une  grande  incifion  ,  il  furvient  prefque  tou- 
jours des  fymprômes  de  fièvre ,  généralement 
même  en  moins  de  48  heures,  à  compter  du  mo- 
ment de  l'ouverture  de  l'Abcès. Ces  accidens  qu'on 
pbferve  fréquemmenj  dans  la  pratique  particu- 
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Hère ,  font  bien  plus  communs  encore  dans  les 
grands  hôpitaux  ou  l'air  acquiert  une  qualité  beau- 
coup plus  malfaifante  en  s'imprégnant  d'exhalai- 
fons  putrides, 

c.  Par  le  Se'ton, 

Il  réfulte  de  ces  obfervations  qu'il  eft  nécef» 
faire  d'ufer  des  plus  grandes  précautions  pour  em- 
pêcher ,  autant  qu'il  eft  poflible ,  que  l'air  ne  frappa 
la  furfree  interne  d'un  Abcès  quelconque.  C'eft 
pour  fe  mettre  à  l'abri  de  fes  funeftes  impref- 
fions  qu'on  a  imaginé  d'ouvrir  les  Abcès  par 
le  moyen  d'un  féton,  au  lieu  de  recourir  au 
cauftique  ou  au  biftouri, 

Cette  méthode  de  donner  iffùe  aux  matières 
contenues  dans  les  tumeurs  par  l'introduction 
d'un  féton,  renferme  tous  les  avantages  que  l'on 
pourroit  obtenir  par  l'incifion,  &  jouit  en  outre 
de  celui  de  vuider  les  tumeurs  quelques  volu-* 
mineufes  qu'elles  foient,  non  tout-à-coup ,  mais 
par  degrés  infenfibles  •,  elle  s'oppofe  efficacement 
à  la  libre  admiftîon  de  l'air-,  communément  elle 
n'eft  pas  fuivie  à  beaucoup  près  d'autant  de  dou- 
leur &  d'inflammation ,  &  il  n'en  réfulte  jamais 
aucune  cicatrice  incommode  ou  défagréable ,  comme 
il  arrive  fréquemment  après  une  grande  incifion. 

M.  Bell  (1),  quia  plus  que  tout  autre  Ecrivain 
infifté  fur  cette  manière  d'ouvrir  les  tumeurs  en 
fuppuration ,  raconte  que  l'on  avoit  coutume  autre-» 
fois  dans  l'hôpital  d'Edimbourg ,  de  faire  l'ouver- 
ture des  abcès  par  de  grandes  &  profondes  incifions, 
&  qu'il  en  réfultoit  généralement  de  fâcheufes 
conféquences.  Plufieurs  malades  étoient  attaqués 
de  fièvres  hectiques  fi  rebelles  qu'ils  n'en  rele- 
voient  jamais-,  &  d'autres  qui  paroiflbient  fe  réta- 
blir reftoient  pour  l'ordinaire  tellement  aftoiblis 
qu'il?  étoitint  fréquemment  fu jets  à  contracter  d'au- 
tres maladies  plus  ou  moins  fâ.heufes.  Mais  depuis 
que  l'on  a  fubftitué  pour  cet  objet  l'ufage  du  féton 
à  celui  du  biftouri ,  on  n'éprouve  que  peu  ou  point 
de  ces  défagremens.  L'on  a  ouvert  plufieurs  tu- 
meurs très-confidérables  de  cette  manière,  &  les 
fuites  en  ont  généralement  été  très  -  heureufes, 
Lorfque  les  malades  jouifloient  d'ailleurs  d'une 
bonne  fanté ,  il  en  eft  même  réfulté  encore  un 
autre  avantage,  c'eft  que  fréquemment  on  a  obtenu; 
la  guérifon  dans  un  efpace  de  tems  beaucoup  plus 
court  que  celui  qui  eft  communément  néceffaire 
lorfqu'on  pratique  de  larges  incifions/  D'un  autre 
côté  cependant,  fi  l'on  a  quelque  raifon  de  vouloir 
entretenir  lon^-rems  un  certain  degré  d'irritation 
&  de  fuppuration  dans  la  partie  affectée,  le  féton 
eft  encore  préférable  à  cet  égard  à  tout  autre 
moyen. 

Quoique  ce  qui  regarde  les  fêtons  en  général 
&  la  manière  de  les  faire  appartienne  à  un  autre 
article,  (Voye[  le  mot  Séton,  )  nous  ne  fépa- 


(1)  Traité  des  Ulcères ,  page  45. 
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ferons  pas  de  celui-ci  ce  qui  concerne  leur  ufage 
dans  l'ouverture  des  Abcès  ;  voici  la  manière 
de  s'en  fcrvir  dans  ces  fortes  de  cas. 

On  fait  d'abord  avec  la  lancette,  dans  la  partie 
fupérieure  de  l'Abcès  ,  une  ouverture  fuffifante 
pour  recevoir  le  féton  ;  l'on  inttoduit  enfuite* 
un  directeur  de  métal  cylindrique ,  plus  ou  moins 
long  ,  fuivant  l'étendue  de  TAbcès  ,  un  peu 
courbé  ,  très-liffe  ,  obtus  à  fon  extrémité ,  & 
percé  à  l'autre  bout  qui  eft  enfilé  d'une  mèche  de 
coton,  telle  que  celle  dont  on  fe  fert  pour  les 
chandelles,  ou  de  foie  molle,  d'un  vo'ume  pro- 
portionné à  la  groffeur  de  la  tumeur-,  l'on  dirige 
vers  le  bas  l'extrémité  de  l'inftrument ,  jufqu'à  ce 
qu'on  puiffe  la  fentir  à  l'extérieur ,  exactement 
dans  la  partie  la  plus  déclive  de  la  tumeur.  L'on 
fait  alors,  avec  la  lancette  ou  avec  le  biftouri,  une 
incifion  fur  l'extrémité  inférieure  du  directeur 
que  l'on  fait  tenir  ferme  par  un  aide;  il  faut  que 
cette  oHverture  foit  un  peu  plus  grande  que  ia 
première,  fans  quoi  l'orifice  inférieur  n'étant  pas 
plus  large  que  le  fupérieur  }  la  matièrç  pourroit 
s'échapper  par  le  haut ,  ce  qui  feroit  incommode 
au  malade.  L'on  retire  enfuife  le  directeur  par  en 
bas  avec  le  féton  ,  jufqu'à  ce  qu'il  en  forte  deux 
on  trois  pouces  par  l'orifice  inférieur  -,  &  afin 
qu'il  puiiTe  glîfler  facilement  la  première  fois 
qu'on  l'introduit ,  ainfi  que  dans  les  panfemcns 
fui  vans,  on  enduit  de  quelque  onguent  émollient 
la  quantité  de  mèche  dont  on  doit  fe  fervir. 

On  peut  changer  le  féton  vingt.quatre  heures 
ou  environ  après  l'avoir  introduit-,  &,  pour  cet 
effet ,  on  en  tire  en-bas  une  longueur  fuffifante 
pour  retrancher  toute  la  partie  qui  fe  trouvoit 
renfermée  dans  l'Abcès-,  ce  qui  fe  réitère  ainfi  tous 
les  jours  âûïfi  long-tems  que  les  circonfiances  pa- 
roiflent  l'exiger. 

On  obtient ,  par  ce  moyen  ,  un  écoulement 
régulier  &  lent  de  la  matière  ;  les  parois  de  l'Abcès 
ont  la  liberté  de  fe  contracter  graduellement-,  le 
frottement  du  féton  fur  leurs  furfaces  y  excite 
une  inflammation  légère  qui  contribue  à  les  unir, 
&  à  produire  entr'elles  une  adhérence  étroite , 
beaucoup  plus  promptement  que  par  toute  autre 
méthode.  A  mefure  que  l'écoulement  fe  modère, 
on  diminue  par  degrés  la  groffeur  du  féton,  ce 
que  l'on  obtient  facilement  en  ôtant  un  des  fils 
de  coton  tous  les  deux  ou  trois  jours.  On  le 
fupprime  enfin  entièrement  lorfqu'il  ne  fort  guères 
plus  de  matière  que  n'en  pourroit  produire  l'irri- 
tation feule  du  féton-,  &,  en  comprimant  légère- 
ment les  parties  quelques  jours  après  par  le  moyen 
d'un  bandage ,  on  peut  en  général  s'attendre  à  une 
guérifon  durable. 

En  parlant  de  l'introduction  du  féton,  nous 
avons  recommandé  expreffément  de  la  faire  de 
haut  en  bas,  c'eft-à-dire,  en  pratiquant  d'abord 
une  ouverture  à  la  partie  fupérieure  de  l'Abcès  ; 
parce  que  quand  l'on  fait  la  première  ouverture 
fur  la  partie  la  plus  baffe  de  fa  tumeur,  il  çn  fort 
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fur-le-champ  une  grande  quantité  de  matière  , 
ce  qui  produit  raffaiffement  des  parois  de  la  partie 
fupérieure  ,  &  rend  le  paffsge  du  directeur ,  à 
travers  toute  l'étendue  de  l'Abcès  beaucoup  plus 
difficile  que  quand  on  opère  de  la  manière  que 
nous  avons  indiquée.  Mais  en  s'y  prenant  ainfi 
que  nous  l'avons  preferit ,  on  laiffe  jtrfqu  au  der- 
nier moment  le  fond  de  la  tumeur  fuffi  amment 
difiendu ,  parce  qu'il  s'échappe  très-peu  de  ma- 
tière par  l'orifice  fupérieur.  L'on  en  retire  encore 
l'avantage  de  conferver  propre  &  fèche  la  partie 
du  féton  qui  refte  pour  les  panfemens  fuiv.ms. 

Tout  ce  qu'on  vient  de  dire  fur  l'ufage  des 
fêtons  dans  les  cas  d'abcès  produits  par  des  in- 
flammations récentes ,  eft  également  applicable 
aux  tumeurs  qui  fubfiftcnt  depuis  fort  loig  tems 
lorfqu'elles  renferment  une  matière  dont  la  con- 
fiftance  n'efl  pas  beaucoup  plus  grande  que  celle 
du  pu?.  Tomes  les  tumeurs  enky fiées  du  genre 
des  mélicéris,  mais  dont  la  matière  eft  un  peu 
fluide ,  fe  traitent  avec  autant  de  fuccès  de  cette 
manière  que  les  Abcès  récens. 

Cette  méthode  convient  particulièrement  dans 
les  fuppurations  des  articulations  &  dans  toutes 
celles  des  parties  glanduleufes ,  où  l'admilFion  de 
l'air  oit  funie  de  conféquences  plu>  fâcheufes  que 
dans  les  autres  parties.  Ainfi ,  lorfque  l'on  juge 
convenable  d'ouvrir  des  tumeurs  fcrophultufes , 
on  obtient  communément  une  guérifon  beaucoup 
plus  prompte  &  plus  facile  en  fe  fervant  du  féton 
qu'en  faifar.t  une  grande  incifion.  Les  bubons  vé- 
nériens parvenus  à  un  point  de  matmité  parfaire, 
fe  guéri ffènt  beaucoup  plus  promptement  &  avec 
moins  ue  défagrément  par  cette  méthode  que  par 
toute  autre,  lorfque  les  tégumens  ne  font  pas  trop 
amincis  par  une  extrême  diftenfion  long-tems 
continuée.  D'un  autre  côté  ,  elle  n'eft  pas  fans 
quelques  inconvéniens-,  on  ne  peut,  en  la  fuivant, 
être  bien  affi-iré  de  l'état  du  f. >nd  de  l'Abcès , 
qu'il  importe  fouvent  de  conrsoître.  S'il  y  a  dans 
fon  intérieur  des  cloifons  formées  par  des  por- 
tions de  tiffu  cellulaire ,  qui  s'oppofent  au  libre 
écoulement  du  pus,  l'on  ne  fauroit  les  connoître 
pour  les  ouvrir,  ou  les  déchirer  avec  les  doigts, 
comme  les  Chirurgiens  recommandent  de  le  faire. 
Enfin,  fi  des  corps  étrangers,  ou  des  efquilles 
d'os  ont  contribué  à  fa  formation,  &  entretiennent 
celle  du  pus,  l'on  ne  peut  en  faire  la  recherche, 
pour  parvenir  enfuite  à  les  extraire. 

Ainfi,  quelque  avantage  que  puiffe  avoir,  dans  des 
cas  particuliers,  l'une  de  ces  méthode?  fur  les  autres 
pour  l'ouverture  d'un  Abcès,  aucune  cependant  ne 
peut  être  confidérée  comme  méritant  généralement 
la  préférence ,  quoique,  comme  nous  l'avons  dit, 
le  cauftique  (bit  le  moyen  auquel  on  doive  àvoir 
le  plus  rarement  recours.  Quelque  fâcheufe  que 
puiffe  être  l'action  de  l'air  fur  l'intérieur  d'un 
Abcès,  elle  n'eft  pas  toujours  également  nuifible ; 
&  lorfque ,  par  des  panfemen-  bien  entendus,  on  a 
£bia  de,  ne  pas  Iaiffer  féjourner  le  pus  dans  au- 
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cune  cavité  particulière  -,  lorfqn'on  empêche  autant 
qu'il  eft  polfible  l'accès  de  l'air,  &  particulière- 
ment de  l'air  froid,  à  la  furface  de  la  plaie,  & 
fur-tout  lorfque  l'air  ambiant  n'eft  pas ,  comme 
celui  des  grands  hôpitaux ,  chargé  d'exhalaifons 
putrides ,  l'expérience  journalière  démontre  que 
la  méthode  des  incirions  peut  être  accompagnée 
du  plus  entier  fuccès.  D'un  autre  côté ,  l'on  a  vu 
le  féton  manquer  fon  but  dans  des  cas  de  con- 
gédions humorales,  où  enfuite  une  grande  incifion 
a  promptement  terminé  la  cure.  Il  y  a  auffi  quel- 
quefois des  Abcès  d'une  telle  étendue,  qu'il  feroit 
prefqu'impoffible  de  les  vuider  par  la  méthode  du 
féton ,  à  moins  qu'on  n'en  établît  plufieurs  à-la- 
fois,  &  où  l'on  efl  obligé  de  faire  une  ou  plufieurs 
incifions  pour  en  évacuer  complètement  le  pus. 

Mais  lorfqu'un  Abcès  s'eft  ouvert  naturellement 
dans  un  endroit  peu  favorable  à  l'écoulement  du 
pus ,  ou  lorfque  des  Abcès  profonds  ont  laiffé  des 
ulcères  finueux  ,  dans  des  parties  fur-tout  où  l'on 
n'ofe  pas  employer  l'inftrument  tranchant  de  peur 
de  bleffer  des  nerfs ,  des  ligamens  ou  des  vaif- 
feaux  fanguins,  le  féton  offre  un  moyen  fur  & 
facile  de  terminer  la  guérifon  ,  en  ouvrant  au 
pus  une  iflùe  par  laquelle  il  puiffe  plus  aifément 
s'échapper  ,  en  même-tems  que  la  légère  inflam- 
mation qu'il  excite  fur  les  parois  de  l'ulcère  en 
facilite  la  réunion. 

««  Un  homme ,  dit  M.  Kirkland  ,  avoit  un  Abcès 
33  très-confidérable  fous  les  mufcles  fléchiffeurs  de 
î*  l'avant-bras  ,  &  qui  parolffoit  devoir  aboutit? 
sï  auprès  du  coude  &  vers  le  poignet.  On  l'ouvrit 
as  aux  deux  extrémités',  mais  comme  il  ne  fe  fer- 
»î  moit  point,  malgré  la  compreflion,  &  les  autres 
9i  moyens  qu'on  mettoit  en  ufage,  on  eut  recours 
jî  au  féton  qui  bientôt  termina  la  cure.  On  a 
s»  guéri ,  par  le  même  moyen ,  des  Abcès  fitués  fous 
»j  les  mufcles  gaftronémiens ,  qui  ne  cédoient  à 
as  aucun  autre  remède  j  &  j'ai  paifé  plufieurs  fois 
»3  avec  tout  le  fuccès  poflible  un  petit  féton  dans 
93  l'ulcère  finueux  qui  s'établit  entre  la  main  &  le 
93  poignet  par-deftbus  le  ligament  annulaire,  à  la 
»3  fuite  des  Abcès  qui  fe  forment  dans  cette  partie. 
93  Je  n'ai  pas  été  moins  heureux  dans  le  cas  d'un 
S3  jeune  garçon  chez  qui  un  Abcès  formé  vers  le 
»s  haut  de  la  cuifle  fous  le  mufcle  varie  externe  fe 
J3  montroit  à  l'aine  près  de  la  tête  du  mufcle  cou- 
»3  turier.  L'ufage  du  féton,  ajoute  le  même  Auteur, 
f  3  efl  indifpenfable  dans  le  traitement  de  l'Abcès 
a  qui  attaque  le  conduit  parotide.  Il  faut  égale- 
13  ment  y  avoir  recours  dans  les  cas  d'Abcès  au 
93  vifage,  au  col  ou  à  la  poitrine,  parce  que  ces 
>3  parties  font  expofées  à  la  vue,  &  que  l'ouver- 
»3  ture  faite  par  le  féton  laiffe  une  cicatrice  bien 
»9  moins  défagréable  que  celle  qui  eft  faite  avec 
93  la  lancette  ou  le  biftouri.  J'ai  quelquefois  cm- 
»  ployé  à  la  manière  de  le  Dran, l'inftrument  tran- 
93  chant  &  le  féton  pour  ouvrir  de  très-grands 
93  Abcès,  où  une  incifion  longitudinale  ne  fuffifoit 
f»  pas  pour  évacuer  le  pus  qui  fe  trouvoit  logé 
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93  de  part  &  d'autre.  33  Prefent  $ate  of  Médical 
Surgery.  Vol.  2,  p.  124. 

Tels  font  les  principes  généraux  du  traitement 
des  Abcès  en  quelque  partie  du  corps  qu'ils  fe 
trouvent.  Il  y  a  cependant  quelques  modifications 
a  y  faire,  quelques  détails  particuliers  de  pratique 
dont  il  faut  fe  fouvenir  lorfque  le  mal  a  fon  fiège 
dans  certains  organes,  comme  les  yeux  ,  les  amyg- 
dales,  l'antre  maxillaire,  les  feins,  la  poitrine, 
les  lombes,  lefcrotum,  &c.  Nous  ferons  mention 
de  ces  détails  dans  les  articles  auxquels  ils  appar- 
tiennent, &  nous  y  renvoyons  le  lecteur  pour  le 
complément  de  celui-ci,  ainfi  qu'aux  articles  In- 
flammation ,  Suppuration  ,  Dépôt  ,  Em- 
pyème,  Plaie,  Ulcère. 

ABDOMEN.  Ce  mot  fignifie  le  bas -ventre," 
c'eft-à-dire,  cette  partie  du  corps  qui  eft  com- 
prife  entre  le  thorax  &  les  hanches.  Il  vient  du 
latin  abdere ,  cacher  ,  parce  que  plufieurs  des 
principaux  vifcères  du  corps  y  font  renfermés  & 
comme  cachés. 

L'Abdomen  eft  la  plus  vafte  de  toutes  les  ca- 
vités du  corps  y  à  fa  partie  fupérieure,  il  eft  ter- 
miné par  le  diaphragme  qui  le  fépare  du  thorax  ; 
derrière  il  eft  foutenu  par  les  vertèbres  j  les  deux 
côtés  font  recouverts  en  haut  par  les  côtes  infé- 
rieures ,  &  tout  le  refte  eft  fermé  par  les  muf- 
cles abdominaux,  excepté  la  partie  la  plus  baffe 
qui  eft  contiguë  au  baffin,  dont  elle  n'eft  fépa- 
rée  que  par  le  péritoine,  efpèce  de  fac  membra- 
neux qui  non-feulement  tapiffe  toute  la  cavité, 
mais  dont  les  expanfions  recouvrent  féparément 
tous  les  vifcères  qu'elle  renferme ,  en  fe  repliant 
fur  chacun  d'eux  d'une  manière  aflez  particulière. 

Les  Anatomiftes  divifent  cette  cavité  en  diffé- 
rentes régions,  le  milieu  de  la  partie  fupérieure 
de  l'Abdomen  depuis  le  cartilage  xiphoïdc  juf- 
ques  à  quelque  diftance  du  nombril ,  fe  nomme 
l'épigaftre  ;  on  donne  le  nom  d'hypochondres  aux 
efpaces  qui  font  de  chaque  côté.  La  région  om- 
bilicale s'étend  à  la  diftance  d'environ  trois  pou- 
ces au-deflous  &  au-deflùs  du  nombril  ;  au-def- 
fous,jufqu'au  pubis ,  eft  la  région  hypogaftrique. 
Les  parties  contenues  dans  ces  différentes  régions 
font  l'eftomac  &  les  inteflins,  le  méfentère ,  l'o- 
mentum ,  le  foie,  la  véficule  du  fiel  &  les  conduits 
-biliaires,  le  pancréas,  le  réfervoir  du  chyle,  la 
rate,  les  reins ,  les  uretères  &  la  partie  fupérieure 
de  la  veffie,  l'aorte  ,  la  veine-cave,  &  d'autres 
gros  vaifleaux ,  ainfi  que  des  troncs  de  nerfs 
confidérables.  Il  importe  infiniment  au  Chirurgien 
de  bien  connoître ,  non-feulement  les  différentes 
régions  du  bas-ventre,  &  la  diflribution  générale 
des  vifcères ,  mais  encore  d'avoir  des  connoiffances 
très-exacles  de  la  pofition  particulière  de  chaque 
partie,  &  de  leur  fituation  refpeélive. 

L'Abdomen  eft  le  fiège  de  différentes  maladies 
chirurgicales.  Tantôt  quelqu'une  des  ouvertures 
que  la  nature  a  pratiquées  dans  fcs  parois,  venant 
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k  fe  èHIater  ,  elle  laiffe  échapper  une  portion 
d'inteflin,  ou  de  quelqu'autre  organe  qui  demande 
à  être  replacée  &  contenue;  voyei  Hernie*, 
tantôt  un  liquide  épanché  dans  fon  intérieur  de- 
vient incommode  &  dangereux,  foit  par  fon  vo- 
lume ou  fon  poids ,  foit  par  fa  qualité  malfai- 
fante,  &  oblige  le  Chirurgien  à  lui  donner  une 
iffue,  voyei  Paracentèse  ;  tantôt  enfin  des 
plaies  faites  par  des  corps  durs  dans  les  parties 
qui  en  forment  le  contour,  ou  dans  la  fubftance 
même  des  vifcères  qui  y  font  renfermés ,  exigent 
différentes  opérations  defquelles  fouvent  dépend 
la  vie  d'un  malade.  Nous  ne  traiterons  ici  que 
des  plaies  de  l'Abdomen ,  renvoyant  les  autres  ar- 
ticles à  leurs  places  refpectives. 

§.  i.  Des  plaies  de  V Abdomen. 

Les  plaies  de  l'Abdomen  peuvent  n'affecter  que 
les  tégumens  ou  les  mufcles  ;  elles  peuvent  aufli 
pénétrer  dans  la  cavité  fans  affecter  aucune  des 
parties  qui  y  font  renfermées  ;  enfin  elles  peu- 
vent être  compliquées  de  bleflures  d'une  ou  de 
plufieurs  vifcères. 

%.  Z.  Des  plaies  de  l'Abdomen  qui  riaffedent  que 
Ls  tégumens  &  les  mufcles. 

Les  plaies  des  tégumens  &  des  mufcles  de 
l'Abdomen  confidéries  en  elles-mêmes ,  &  indé- 
pendamment des  parties  qui  les  avoifinent ,  ne 
paroiflent  pas  mériter  plus  d'attention  que  celles 
qui  ont  lieu  dans  toute  autre  partie  du  corps; 
mais  elles  deviennent  d'une  toute  autre  impor- 
tance par  le  voifinage  des  vifcères  abdominaux 
qui  courent  grand  rifque  d'être  affectés  lorfqu'elles 
font  négligées  ou  mal  traitées. 

La  première  chofe  dont  il  faut  s'occuper  dans 
un  cas  de  plaie  du  bas-ventre ,  eft  de  déterminer 
li  elle  a  pénétré  ou  non  dans  la  cavité  ,  &  s'il 
eft  probable  que  quelque  vifcère  ait  été  endom- 
magé. Lorfque  la  plaie  eft  très-étendue,  &  que 
quelqu'un  des  organes  logés  dans  l'Abdomen  paroît 
au-dehors ,  la  première  partie  de  ia  queftion  eft 
par-là  même  décidée.  Mais  quand  la  plaie  eft 
étroite  &  ne  laiffe  paffer  aucune  portion  des  en- 
trailles, il  eft  fouvent  difficile  de  déterminer  fi 
elle  pénètre  ou  non  dans  l'intérieur.  En  général 
cependant  on  peut  favoir  à  quoi  s'en  tenir  à  cet 
égard ,  en  examinant  foigneufement  la  bleflure  avec 
les  doigts,  ou  avec  une  fonde  ,  après  avoir  mis 
le  malade ,  auffi  exactement  qu'il  eft  pofiïble  , 
dans  la  fituation  où  il  étoit  en  la  recevant  ;  en 
obfervant,  lorfque  la  chofe  eft  poffible,  la  forme 
&  les  dimenfions  de  l'inftrument  avec  lequel  elle 
a  été  faite,  la  portion  qui  en  eft  entrée  dans  les 
chairs,  la  direction  dans  laquelle  il  a  été  pouffé-, 
en  faifant  attention  à  la  quantité  de  fang  que  le 
malade  a  perdue,  à  l'état  de  fon  pouls  &  aux  au- 
tres fymptômes  qui  peuvent  avoir  lieu  ;  enfin  aux 
évacuations  de  matières  fécales,  de  bile  ,  &  d'au- 
tres lécréiions  abdominales. 

Chirurgie.  Tome  ï>  J/«  Partify 
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Si  la  plaie  eft  affez  grande  pour  admettre  le 
doigt,  on  peut  toujours  déterminer  avec  certi- 
tude fi  elle  pénètre  dans  la  cavité,  parce  qu'alors 
on  touche  les  vifcères-,  mais  il  ne  faut  jamais  y 
introduire  de  fonde  qu'avec  beaucoup  de  précau- 
tion -,  &  à  moins  que  l'inftrument  n'entre  très- 
facilement,  fans  y  employer  aucune  force  ,  en 
fuivant  une  ligne  droite,  &  en  pénétrant  affez 
loin  pour  que  l'on  puifle  être  convaincu  qu'il  a 
atteint  l'intérieur,  il  faut  très-peu  compter  fur 
les  indications  qu'il  nous  donne.  Car  ici  les  par- 
ties font  fi  molles ,  elles  cèdent  fi  facilement  à 
la  moindre  preffion,  que  le  plus  petit  degré  de 
force  fera  pénétrer  une  fonde  dans  une  direction 
quelconque  ,  ou ,  peu  s'en  faut ,  à  une  profondeur 
confidérable.  Il  eft  à  peine  néceffaire  de  faire 
obferverque,  pour  tout  examen  de  cette  nature, 
il  eft  particulièrement  néceffaire  de  mettre  le  ma- 
lade, aulfi  exactement  qu'il  eft  poftible,  dans  la 
poflure  où  il  étoit  quand  il  a  été  bleffé.  Les  in- 
jections ,  ainli  que  la  fonde  ,  ne  font  pas  fans  in- 
convénient ,  à  caufe  de  la  molleffe  des  parties , 
quoiqu'elles  aient  été  fouvent  recommandées 
comme  un  moyen  sûr  de  décider  la  queflion  dons 
il  s'agit.  Dans  les  cas  de  plaie  à  la  poitrine, 
comme  les  parties  ont  plus  de  fermeté,  &  fone 
plus  folidement  arrêtées ,  on  peut  avec  beaucoup 
moins  de  danger  employer  ce  moyen  pour  s'afïurer 
(i  elles  atteignent  l'intérieur  du  thorax.  Mais,  dans 
ceux  de  bleflure  au  bas-ventre,  on  peut  craindre 
que  l'injection ,  en  pénétrant  dans  le  tifTu  cellu- 
laire &  entre  les  mufcles ,  ne  rende  incertain  le 
réfultat  de  cette  tentative,  en  même-tems  que 
la  douleur  &  1  inflammation,  qui  en  font  la  con- 
féquence ,  peuvent  faire  beaucoup  de  mal. 

Le  plus  fouvent  il  n'eft  pas  poffible  de  déter- 
miner à  quelle  profondeur  ,  ou  fuivant  quelle  di- 
rection l'inftrument  a  pénétré;  mais  quand  on  peut 
avoir  là-deflus  quelques  renfeignemens  ,  on  en 
tire  un  grand  parti  pour  déterminer  la  nature  de 
la  plaie.  En  comparant  la  grandeur  de  l'ouver- 
ture des  tégumens,  avec  celle  de  l'inftrument  qui 
l'a  faite ,  on  peut  aifément  juger  de  fa  profondeur. 

Lorfque  la  quantité  de  fang  qui  fort  d'une 
plaie  au  basrventre  eft  confidérable,  nous  pouvons 
dire  prefque  avec  certitude  que  quelque  gros 
vaiffeau  de  l'intérieur  eft  ouvert  ;  car  ,  excepté 
l'artère  épigaftrïque  qui  a  fon  cours  à  la  partie  an« 
térieurede  l'Abdomen,  le  long  du  mufcle  droit, 
les  tégumens  &  les  mufcles  de  ces  parties  n'onï 
pas  d'artères  affez  confidérables  pour  fournir  beau- 
coup de  fang.  D'un  autre  côté,  il  eft  bon  d'ob- 
ferver  que  l'artère  la  plus  confidéraMe  dj  bas-» 
ventre  peut  être  bleffée  fans  qu'il  fone  de  fang 
au-dehors;  car  fi  la  plaie  extirieure  n'efl  pas 
large,  &  fur-tout  fi  elle  aune  direction  oblique, 
le  fang,  au  lieu  de  fortir  par  l'ouverture  ,  s'épan- 
chera dans  l'Abdomen;  il  pourra  même  s'en  faire- 
uu  amas  confidérable  fans  qu'il  en  réfulte  un  gotv? 
,  flânent  fenfible  du  ventre. 
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En  pareil  cas,  on  a  bientôt  lieu  de  foupçonner 
çe  qui  eu"  arrivé,  par  les  fymptômes  qui  ne  tar- 
dent pas  à  furvenir.  Le  malade  fe  plaint  d'une 
grande  foibleiTe ,  fon  pouls  s'affaifl'e  ,  il  a  des 
Sieurs  froides,  &  fi  l'on  n'arrête  pas  prompte- 
ment  l'écoulement  du  fang,  ces  fymptômes  font 
bientôt  fuivis  de  tous  ceux  d'une  mon  prochaine. 

Quelquefois  on  peut,  au  premier  coup-d'œil, 
s'affurer  que  la  plaie  a  pénétré  dans  la  cavité  de 
l'Abdomen,  en  voyant  fortir,  par  fon  ouverture, 
des  matières  fécales  ,  de  la  bile  ,  du  fuc  pan- 
créatique,  ou  même  du  chyle.  Quelquefois  aufli 
on  obtient  la  même  certitude  en  voyant  une  cer- 
taine quantité  de  fang  rejettée  par  le  vomiffe- 
ment  ,  ou  évacuée  par  le  rectum.  L'urine  peut 
fortir  d'une  bleflure  qui  ne  pénètre  pas  dans  l'Ab- 
domen -,  car  on  peut  dire  que  les  reins  &  les 
uretères  font  hors  du  péritoine,  ainfi  qu'une  por- 
tion confidérable  de  la  veftie-,  mais  ces  fortes  de 
cas  doivent  être  traités  exactement  comme  ceux 
de  bieflures  qui  pénètrent  dans  le  bas-ventre. 

Lorfqu'aucun  pareil  fymptôme  n'a  lieu  ;  lors- 
qu'on ne  peut  facilement  introduire  ni  le  doigt, 
ni  la  fonde-,  lorfqu'il  ne  fe  fait  par  la  plaie  au- 
cun écoulement  qui  pnifle  faire  foupçonner  que 
quelque  vifcère  a  foiifFerf,lorfque  le  pouls  demeure 
naturel,  &  lorfqu'il  y  a  peu  de  douleur,  on  peut 
bien  fe  flatter  que  la  bleflure  ne  pénètre  pas  au- 
delà  des  tégumens  ou  des  mufcles. 

Dans  le  traitement  de  ces  fortes  de  plaies,  le 
chirurgien  doit  fe  diriger  par  leur  profondeur  & 
par  les  fymptômes  dont  elles  font  accompagnées. 

Quand  on  eft  sûr  qu'une  plaie  du  bas-ventre 
ne  pénètre  pas  au-delà  des  tégumens  &  des  muf- 
cles ,  fi  aucune  portion  de  ceux-ci  n'a  été  em- 
portée, il  y  aura  rarement  lieu  de  redouter  au- 
cun fymptôme  grave ,  fur-tout  quand  le  corps  eft 
d'ailleurs  en  bon  état,  à  moins  qu'il  ne  foit  la 
conféquence  d'un  mauvais  traitement,  ou  d'un 
manque  de  foins. 

Les  indications  curatives  font  de  prévenir,  au- 
tant qu'il  eft  poflible,  l'inflammation,  &  de  veiller 
ce  que  la  fuppuration  ,  fi  l'on  n'a  pas  pu  l'empê- 
cher de  s'établir,  ne  s'étende  &  ne  creufe  des  finus. 

On  prévient  l'inflammation  par  les  faignées  gé- 
nérales &  topiques ,  par  un  régime  févère  ,  par 
l'ufage  des  boiflbns  délayantes  &  des  lavemens 
émolliens,  par  le  repos  du  corps  &  par  un  foin 
bien  entendu  de  la  plaie.  Voyei  Inflammation. 

Une  plaie  de  l'Abdomen  ,  qui  n'intérefl'e  que  la 
peau  &  le  tiflu  cellulaire,  ne  doit  caufer  aucune 
inquiétude ,  parce  qu'elle  fe  cicatrife  auffi  facile- 
ment, &  qu'elle  ne  demande  pas  d'autre  traitement 
que  fi  ;lle  éroit  en  tome  autre  partie  du  corps. 
Mais  fi  (ëJiî  affecte  la  fubflance  mufculaire ,  & 
fur-toi»:,  fi  elle  paroît  pénétrer  aflez  loin  entre  les 
mufdcj ,  il  y  a  loujouj s  liçn  de  craindre  qu'elle 
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ne  vienne  enfin  à  s'ouvrir  dans  l'intérieur,  comme 
on  le  voit  arriver  fouvent  lorfqu'on  n'a  pas  eu 
foin  de  donner  au  pus  une  iflue  convenable.  Car 
alors  ce  pus  féjournant  dans  la  plaie,  fe  forme 
des  finus,  &  creufe  peu-à-peu  jufqn'au  péritoine, 
au  travers  duquel  il  finit  par  fe  faire  jour  •,  c'eft 
à  quoi  le  Chirurgien  ne  fauroit  être  trop  attentif. 
Dans  les  cas  fimples  de  coupure  faite  avec  un 
inftrument  tranchant  ,  il  fuffit  d'empêcher  les 
lèvres  de  la  plaie  de  fe  réunir  jufqu'à  ce  qu'on 
la  voie  fe  remplir  par  le  fond  -,  mais  dans  ceux 
de  bleflure  faite  avec  un  inflrumsnt  pointu,  il 
convient  d'ouvrir  la  plaie  dans  toute  fa  longueur 
pour  la  réduire  à  l'état  de  fimple  coupure ,  ou 
bien  il  faut  y  faire  pafler  un  féton  d'un  bout  à 
l'autre.  Si  la  plsie  n'efl  pas  bien  profonde  ,  il 
faut  préférer  le  premier  moyen ,  mais  fi  elle  s'étend 
un  peu  loin ,  il  vaut  mienx  employer  le  féton.  La 
plaie,  par  ce  traitement,  ne  .peut  fe  fermer  au-: 
dehors,  que  le  dedans  ne  fe  cicatrife  en  même- 
tems  j  &  lorfque  la  guérifon  avance  on  diminue 
graduellement  la  groffeur  de  la  mèche  -,  &  quand 
on  juge  convenable  de  l'ôter  tout-à-fait,  un  degré 
très-léger  de  preffion  exercé  fur  la  partie  affectée 
pendant  quelques  jours ,  fuffit  généralement  pour 
achever  la  guérifon. 

Ce  traitement  qui  confifte  à  ouvrir  en  entier 
les  plaies  fiftuleufes,  ou  à  faire  pafler  un  féton 
d'un  bout  à  l'autre  de  leur  cavité,  paroîtra  trop' 
cruel  peut-être  à  ceux  qui  n'ont  pas  encore  beau- 
coup d'expérience  dans  des  cas  de  cette  nature  \ 
car  on  lit  chez  d'anciens  Auteurs,  qu'on  peut  fa- 
cilement les  guérir  en  fe  contentant  de  tenir  l'ou- 
verture extérieure  dilatée  avec  des  tentes,  juf- 
qu'à ce  qu'elles  foient  fermées  par  le  fond.  Lorf- 
qu'une  plaie  pénètre  dans  la  cavité  de  l'Abdomen, 
des  tentes,  &  particulièrement  des  tentes  creufesr 
peuvent  fouvent  être  utiles  -,  &  l'on  ne  devroit  point 
en  condamner  abfolument  l'ufage,  comme  quelques 
Chirurgiens  modernes  ont  affecté  de  le  faire.  Mais 
lorfqu'il  s'agit  de  celles  qui  n'affectent  que  les 
parties  extérieures,  tous  les  moyens  de  cette  ef- 
pèce  peuvent  faire  plus  de  mal  que  de  bien ,  parce 
que  le  but  qu'on  doit  principalement  avoir  en  vue 
étant  d'empêcher  que  le  pus  ne  puifle  fe  faire 
jour  au  travers  du  péritoine  ,  tout  ce  qui  tend 
à  le  retenir  dans  la  plaie  eft  dangereux ,  en  favo- 
rifant  la  formation  des  finus  j  &  lors  même  que 
ces  mauvais  effets  n'en  réfulteroient  pas,''e  trai- 
tement ,au  moyen  des  tentes,  feroit  toujours  plus 
long,  &  fouvent  bien  plus  douloureux  que  celui 
que  nous  avons  recommandé*  , 

Une  autre  attention  qu'il  ne  faut  pas  négliger 
dans  le  traitement  des  Cks  dont  nous  parlons  , 
c'eft  de  donner  du  foutien  aux  parties  bleflées 
lorfqu'elles  ont  été  affoiblies  à  un  certain  point, 
&  qu'd  y  a  lieu  de  craindre  qu'elles  n'offrent  pas 
une  réliilance  fuffifante  au  poids  &  à  la  preffion 
des  vifeères.  Car  les  parois  de  l'Abdomen  font 
formées  prefque  entièrement  de  fubflances  molles 
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&  qui  cèdent  facilement  -,  elles  n'ont  point  d'os 
pour  les  foutenir  dans  toute  la  partie  anrérieure  ; 
&  comme  la  plupart  des  vifcèrcs  qui  y  font  con- 
tenus ne  font  fixés  que  d'une  manière  afiez lâche 
aux  parties  folides,  ils  font  fuj.ts  par  la  preflion 
qu'ils  exercent  continuellement  de  tous  côtés,  à 
diftendre  les  parties  qui  fe  trouvent  plus  foibies 
qu'à  l'ordinaire,  &  à  faire  faillie  en -dehors.  En 
conféquence ,  toutes  les  plaies  de  l'Abdomen  ,  celles 
fur-tout  où  une  grande  partie  des  tégumens  & 
des  mufcles  a  été  écartée  par  un  instrument  tran- 
chant, lors  même  qu'elles  ne  pénètrent  point  dans 
la  cavité ,  demandent  à  cet  égard  un  foin  parti- 
culier. Il  faut  tenir  le  malade  autant  qu'il  eft  pof- 
fible  dans  une  polition  horizontale  pendant  tout 
le  traitemtnt,  &  ne  pas  lui  permettre  de  com- 
mencer à  fe  tenir  debout ,  ou  à  marcher,  fans  avoir 
auparavant  foutenu  les  parties  affectées  par  de 
bonnes  comprefTes  &  par  une  bande  ferme  &  un 
peu  élaftique  de  flanelle,  paffée  deux  ou  trois  fois 
autour  du  corps.  On  doit  même  faire  ufage  de 
quelque  précaution  de  ce  genre  pendant  long- 
tems  après  que  la  plaie  fera  complètement  cica- 
trifée,  li  l'on  ne  veut  pas  donner  lieu,  comme 
cela  eft  fouvent  arrivé,  à  des  hernies  très-diffi- 
ciles à  traiter. 

§.  3.  Des  plaies  gui  pénètrent  dans  la  cavité  de 
l'Abdomen ,  fans  afftâer  aucun  vifeère. 

Quoiqu'une  plaie  de  l'Abdomen  ait  été  faite 
par  un  infiniment  qui  aura  pénétré  à  une  affez 
grande  profondeur,  on  peut  fe  flatter  encore  qu'au- 
cun des  organes  contenus  dans  fa  cavité  n'en  a 
fouffert ,  tant  qu'il  n'y  a  ni  tenfion  ni  beaucoup 
de  douleur,  tant  que  le  pouls  demeure  naturel, 
&  que  la  chaleur  de  la  peau  n'eft  point  altérée. 
Mais ,  malgré  ces  apparences"  favorables ,  on  ne 
doit  pas  conclure  que  le  cas  eft  fans  danger;  car 
il  arrive  fouvent  que  ces  fortes  de  plaies  qui  d'a- 
bord n'annonçoient  rien  de  menaçant,  fe  termi- 
nent d'une  manière  fumefte. 

Il  eft  bon  d'obferver  cependant  qae  fouvent 
l'on  peut  attribuer  cette  terminaifon  fâcheufe  à 
quelque  vice  du  traitement ,  &  qu'il  eft  fréquem- 
ment au  pouvoir  du  praticien  de  la  prévenir.  Car 
quoiqu'il  y  ait  des  exemples'de  blefiures  de  l'Ab- 
domen qui  deviennent  mortelles,  quoiqu'aucun 
fymptôme  ne  tendît  à  faire  préfumer  que  les  vif- 
cèrés  fuffent  affectés ,  &  quoiqu'après  la  mort  ils 
panifient  avoir  été  tous  intacts ,  on  aura  bien  ra- 
rement lieu  d'obferver  de  pareils  accidens  lorf- 
que,  dès  le  commencement,  ces  plaies  auront  été 
traitées  avec  prudence. 

Deux  caufes  principalement  peuvent  occafion- 
ner  ici  le  danger  -,  l'action  de  l'air  extérieur  dans 
la  cavité  du  bas-ventre  qui  peut  déterminer  une 
inflammation  fur  difFérens  vifeères,  &  celle  du 
pus  qui  s'épanchera  néceffairement  dans  l'intérieur 
du  péritoine ,  s'il  rie  trouve  pas  une  iffue  facile 
au-dehors. 
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Lors  donc  qu'il  fe  préfente  une  plaie  de  cette 
nature,  l'on  commencera  par  arrêter  le  fang  four- 
ni par  les  vaifleaux  des  tégumens  &  des  mnfcles 
qui  peuvent  avoir  été  ouverts,  en  faifant  la  liga- 
ture de  ces  vaifleaux.  Voye\  Artère.  Enfuite 
on  tâchera?,  par  tous  les  moyens  poftîbles,  d'em- 
pêcher ahfolument  l'accès  de  l'air  fur  la  plaie. 
Cela  ne  fera  pas  difficile  quand  elle  n'aura  pas 
beaucoup  d'étendue  -,  il  fufïïra  en  pareil  cas  d'en 
rapprocher  les  bords,  de  les  couvrir  de  plufieurs 
languettes  d'emplâtre  agglutinatif  ;  &  pour  être 
plus  sur  encore  d'y  réulflr,  on  mettra  par-defîus 
le  tout  une  comorefle  &  une  bande  de  flanelle. 
Tous  les  moyens  de  prévenir  l'inflammation 
(  Voyei  Inflammation  )  ,  tels  que  les  faignées 
générais  &  topiques ,  le  régime  rafraîchi/Tant 
le  plus  févère ,  les  fomentations  &  embrocation» 
fur  la  partie  affectée  ,  &  te  repos  du  corps  le  plus 
parfait ,  font  ici  bien  plus  néceflaires  encore  que 
dans  les  cas  de  plaies  Superficielles  où  nous  ea 
avons  recommandé  l'ufage. 

En  fuivant  une  pareille  conduite  ,  on  réufllra 
fouvent  à  fermer  par  la  première  intention,  c'efl> 
à-dire,  par  une  fimple  réunion  de  leurs  bords, 
des  plaies  de  cette  efpèce,  lorfqu'elles  n'auront 
que  peu  d'étendue.  Mais  fi  elles  tardent  à  fe  cica- 
trifer ,  on  ne  renouvellera  les  panfemens  que  le 
plus  rarement  qu'il  fera  poflîble  -,  &  l'on  aura  foin 
de  les  faire  avec  toute  la  diligence  que  la  nature 
du  cas  permettra  ,  afin  de  diminuer  d'autant  le 
tems  pendant  lequel  l'air  pourroit  agir  fur  la 
partie  affectée. 

a.  Accidens  inflammatoires  a  la  fuite  des  plaie» 

du  bas-ventre. 

Quelquefois  cependant ,  malgré  tous  les  foins 
qu'on  pourra  fe  donner ,  il  arrivera  qu'on  ne  fera 
pas  maître  d'empêcher  qu'il  ne  furvienne  quel- 
ques fâcheux  fymptômes.  Pour  l'ordinaire ,  ils  fe 
manifefteront  d'abord  comme  purement  inflam- 
matoires; en  conféquence,  ils  demanderont  à  être 
traités  par  de  nouvelles  faignées ,  &  exigeront  un 
redoublement  d'attention  à  toutes  les  parties  du 
régime  antiphlogiftique.  Voye\  Antiphlogisti- 
que.  Si  ces  moyens  ne  difiîpent  pas  l'inflamma- 
tion ,  elle  pourra  Euer  le  malade  en  déterminant 
la  formation  de  la  gangrène-,  ou  bien  ,  elle  fe  ter- 
minera par  fuppu ration;  circonftance  qui  requiert 
toute  l'attention  du  Chirurgien ,  &  dont  il  nous 
refte  à  nous  occuper. 

b.  Suppurations  au  las  -  ventre  en  confe'guencè 

de  plaies. 

S'il  s'agiflbit  de  toute  autre  partie  du  corps  ; 
la  pratique  la  plus  fage  feroit,  en  pareil  cas,  de 
faire  une  ouverture  fuffifante  pour  donner  iffué 
ah  pus.  Mais  l'on  ne  peut  jamais  reconnoître  avec 
certitude  ces  fuppurations  abdominales ,  jufqu'à 
ce  que  l'imas  de  matière  purulente  ait  féjourné 
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un  certain  tems  dans  le  bas-ventre.  Car  le  fiège 
de  ces  dépôts  eft  fi  profond  qu'on  ne  peut  les 
Bppercevoir  tam  qu'ils  ne  font  que  peu  confidé- 
rables.  D'ailleurs  il  ne  conviendroit  pas  dans 
l'intention  de  donner  un  écoulement  à  une  petite 
quantité  de  pus ,  d'expofer  le  malade  au  danger 
qui  pourroit  réfultei  de  l'admiflion  de  l'air  à  la 
furface  intérieure  de  l'Abdomen  -,  inconvénient 
qu'on  ne  fauroit  éviter  lorfqu'il  n'y  auroit  qu'un 
très-pfetit  dépôt,  parce  qu'alors  on  feroit  obligé 
de  faire  l'ouverture  lentement  avec  le  fcalpel,  à 
caufe  du  danger  de  bleffer  quelque  vifcèrefi  l'on 
vouloit  fe  fervir  du  trocar.  Au  lieu  de  rien  ten- 
ter de  pareil,  il  vaut  mieux  en  pareil  cas  ne  rien 
faire,  auflî  long- tems  qu'il  n'y  a  que  peu  de  pus, 
&  qu'aucun  fymptôme  fâcheux  ne  s'eft  encore 
rnanifefté.  En  général,  c'eft  une  affez  bonne  règle 
à  fuivre  dans  tous  les  cas  de  plaie  du  bas-ventre, 
de  ne  jamais  trop  s'inquiéter  des  amas  de  pus  qui 
peuvent  exifier,  ni  des  vifeères  dont  on  a  lieu  de 
îbupçonner  qu'ils  peuvent  avoir  été  bleffés,  jufqu'à 
ce  que  la  préfence  de  quelque  fymptôme  rende 
probable  qce  l'un  ou  l'autre  de  ces  foupçons  fe 
trouve  fondé-,  car  fouvent  on  fait  bien  cm  mal 
en  touchant  &  maniant  beaucoup  les  parties  af- 
fectées ,  tandis  qu'on  voit  fréquemment  que  des 
bleflures  accompagnées  d'abord  de  fymptômes  très- 
alarmans  fe  terminent  fans  aucune  conféquence 
fâcheufe.  On  a  vu  plus  d'une  fois  des  g  ns  dont 
le  corps  avoit  été  percé  d'outre  en  outre  par  un 
coup  d'épée,  fans  qu'aucun  vifeère  eût  été  atta- 
qué, &  fans  qu'ils  éprouvaffent  à  la  fuite  d'un 
pareil  accident  aucun  fymptôme  bienfâcheux.  Nous 
lavons  qu'une  violente  inflammation  fe  termine 
quelquefois  fans  occaflonner  de  fuppuration-,  & 
même  c'eft  un  fait  que  le  pus  exiftant  actuellement 
dans  quelque  cavité peut  être  repompé  par  les 
vaifieaux  abforbans,  de  manière  à  ne  laifTer  der- 
rière lui  aucune  trace  de  fon  exiftence.  11  n'y  a 
donc  que  la  préfence  actuelle  de  fymptômes  fâ- 
cheux produits  par  un  amas  de  pus,  ou  de  ceux 
qui  font  l'effet  du  volume  &  du  poids  du  fluide 
épanché,  devenus  afTezconfidérables  pour  incom- 
moder le  malade,  qui  puiflent  indiquer  la  nécef- 
lîté  de  donner  iffue  à  la  matière  purulente.  Mais 
lorfque  les  chofes  en  font  venues  à  ce  point ,  il 
lie  faut  pas  héfiter  à  recourir  à  ce  moyen  de  fou- 
lagcment  -,  &  fi  l'amas  de  pus  eft  aflez  confidé- 
rable  pour  permettre  l'ufage  du  trocar,  on  pour- 
ra l'évacuer  facilement  &  fans  danger-,  car  fi  l'on 
introduit  cet  infiniment  en  lui  donnant  une  di- 
rection oblique,  l'air  ne  pourra  point  avoir  d'ac- 
cès à  l'intérieur,  &  l'on  évitera  par-là  même  le 
fetil  i  :onvénient  qui  pouvoit  réfulter  de  cette 
opération. 

M.  Bell  raconte  à  ce  fu  jet,  pour  faire  voir  com- 
bien i!  importe  d'être  circonfpecl  lorfqu'il  s'agit 
de  f;:ire  une  opération  de  ce  genre,  deux  cas 
dont  il  a  été  témoin  &  qui  fe  font  terminés  d'une 
manière  funefte,  quoique  d'abord  ils  n'euffent 
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prêTenté  aucune  apparence  de  danger.  Dans  l'un 
&  dans  l'autre  ,  il  y  avoit  un  amas  de  pus  ,  & 
l'on  avoit  réfolu  de  lui  donner  une  itTue.  Mais 
comme  on  imaginoit  que  ce  pus  étoit  logé  dan9 
un  kyfle  particulier,  ou  dans  les  mufcles  plutôt 
que  dans  la  cavité  du  bas-ventre  ,  on  crut  devoir 
faire  une  petite  ouverture  avec  le  fcalpel.  En  moins 
de  deux  jours  il  fe  manifefta  chez  l'un  &  chez 
l'autre  malade  les  plus  violens  fymptômes  d'inflam- 
mation qui  furent  bientôt  fuivis  de  la  mort.  D'où 
l'on  peut  conclure  que  ce  fut  l'impreflion  de  l'air 
fur  l'intérieur  de  l'Abdomen  qui  occafionna  ces 
funeftes  fymptômes,  car  on  vit  après  la  mort  que 
le  pus  étoit  réellement  logé  dans  cette  cavité. 
Voyei  l'article  Air. Le  même  Auteur  remarque 
qu'il  a  depuis,  dans  deux  cas  pareils,  fait  fonir 
avec  le  trocar  de  grandes  quantités  de  matière 
purulente  qui  étoient  évidemment  contenues  dans 
la  cavité  du  bas-ventre,  fans  qu'il  en  réfultâtpar 
la  fuite  aucun  fymptôme  fâcheux  (i). 

Pour  les  précautions  à  prendre  lorfqu'il  s'agit 
de  faire  cette  ponction  du  bas-ventre,  onconful- 
tera  l'article  Paracentèse. 

c.  Sortie  des  vifeères  par  hs  plaies  de  VAldomen. 

Les  plaies  qui  pénètrent  dans  l'Abdomen  peu- 
vent encore  être  dangereufes  par  une  autre  caufe 
que  celle  dont  nous  venons  de  parler.  Elles  laif- 
fent  quelquefois  échapper  de  grandes  portions  d'in- 
tefiins-,  &  quoique  ces  parties  n'aient  reçu  aucun 
mal ,  il  peut  réfulter  de  leur  fimple  déplacement 
les  plus  funeftes  conféquences. 

Le  parti  le  plus  sûr  en  pareil  cas ,  pour  pré- 
venir ces  fâcheufes  fuites ,  c'eft  de  fa.re  rentrer 
dans  l'Abdomen  les  vifeères  qui  en  font  fortis 
aiifli  promptement  que  cela  poutra  fe  faire  fans 
inconvénient.  Prefque  tous  les  Auteurs  qui  ont 
écrit  fur  ce  fujet  recommandent  les  fomentations 
faites  avec  des  décoctions  émcllientes  fur  ces  par- 
ties déplacées,  ou  de  les  couvrir  -  pendant  quel- 
que tems  avec  la  toile  ou  omentum  tiré  du  ventre 
de  quelque  animal  récemment  tué}  mais  ils  ne 
font  pas  attention  que  pendant  le  tems  que  l'on 
perd  à  faire  ces  préparatifs ,  les  organe?  fortis  de 
leur  place  naturelle  fou  firent  plus  de  l'action  ds 
l'air,  &des  autres  circonftances  qui  accompagnent 
leur  déplacement ,  que  tontes  les  applications  de 
ce  genre  ne  peuvent  leur  fài* e  de  bien  \  &  qu  au- 
cune efpèce  de  fomentation  ne  peut  être  équiva- 
lente à  celle  qu'ils  recevront  de  ia  chaleur  &  de 
l'humidité  naturelle  de  l'Abdomen.  On  dit  que 
non -feulement  ces  applications  font  utiles  pour 
remédier  à  la  fécherefle  &  au  refferrement  des 
parties  que  l'action  de  l'air  occafionne ,  mais  en- 
core qu'elles  mettent  le  Chirurgien  en  état  de  ju- 
ger avec  bien  plus  de  certitude  s'il  peut  fans 
crainte  de  danger,  replacer  ces  parties  dans  l'in- 


(1)  Syftçm  of  Eurgcry.  Vol,  s,  p.  256. 


ÀrB  D 

lérieuf,  on  -prétend ^même  que  lesvifcère?  mena- 
cés de  gangrène  ,  &  que  par  cette  raifon  l'on  n'o- 
.  feroit  pas  faire  rentrer,  peuvent  être  rétablis  au 
moyen  de  ces  fomentations,  aflez  bien,  pour  qu'il 
foit  enfuite  très-convenable  de  les  replacer. 

Mais  quoique  cette  opinion  ait  été  trèc-généralc- 
ment  reçue,  &  que  le  pins  grand  nombre  des  Chi- 
rurgiens adoptent  la  pratique  qui  en  découle , 
on  ne  peut  fe  diflimuler  qu'el'e  ne  foit  très-peu 
convenable  &  très-dangereufe.  Elle  peut  faire  beau- 
coup de  mal,  &  n'offre  prefque  aucun  avantage. 

On  dit  qu'il  ne  faut  jamais  faire  rentrer  dans  l'A  b- 
domen  une  portion  d'inteflin  qui  a  commencé  à 
fe  gangrener ,  parce  qu'il  efl  a  craindre  que  les 
matières  fécales  ne  viennent  à  s'épancher  dans  le 
ventre ,  &  ne  faffent  périr  le  malade.  Il  eft  cer- 
tain que  lorfqa'une  portion  d'inteflin  fe  trouve 
'effectivement  gangrenée ,  on  auroit  grand  tort  de 
la  faire  rentrer  ,  parce  que  ce  feroit  ôter  au  ma- 
lade la  feule  chance  qu'il  peut  avoir  deconferver 
fa  vie;  ce  qui  ne  peut  avoir  lieu  qu'au  cas  où  les 
extrémités  faines  de  l'inteflin  feront  rapprochées 
de  l'ouverture  extérieure  de  la  plaie  ,  &  s  y  fixe- 
ront enfuite  •,  comme  on  l'a  vu  arriver  bien  des 
fois  ,  de  manière  à  former  un  anus  artificiel  qui 
aff;rera  pour  la  fuite  une  libre  iffueaux  excrémens. 
Mais  quoique,  dans  une  circonflance  pareille  ,  la 
pratique  dont  nous  parlons  foir  très-convenable, 
lorfque  la  gangrène  n'eft  pas  érablie  ,  ,il  vaut  tou- 
jours mieux  replacer  les  intefiins  fur-le-champ  , 
quoiqu'ils  paroiffent  jufqu'à  un  certain  point  avoir 
fouffert  ,  parce  qu'on  a  toujours  lieu  de  fe  flatter 
que  la  chaleur  naturelle  du  bas-ventre  empêchera 
mieux  que  toute  autre  chofe  les  progrès  du  mal. 

Lorfque  les  parties  forties  de  l'Abdomen  font 
couvertes  de  fable,  de  pouffière  ou  d'autres  corps 
étrangers ,  il  conviendra  fans  doute  de  les  en 
débarraffer,  avant  que  de  chercher  à  les  réduire  ) 
&  dans  cette  intention  ,  ce  qu'il  y  aura  de  mieux 
à  faire,  fera  de  les  baigner  dans  du  lait  un  peu 
chaud  ,  ou  dans  de  l'eau  &  du  lait.  Mais  cette 
circonflance  eft  peut-être  la  feule  quipuiffe  rendre 
cette  pratique  néceffaire. 

Ji  faut  quelquefois  affezde  dextérité  pour  faire 
rentrer  des  portions  d'inteflin,  qui  font  forties  avec 
la  plus  grande  facilité.  Pour  y  réuffir,-  il  faut  placer 
le  malade  dans  la  position  la  plus  propre  à  en 
favori  fer  la  réduction  ;  il  faut  que  la  tête  &  la 
poitrine  fe  trouvent  un  peu  plus  baffes  que  l'Ab- 
domen &  les  hanches ,  &  que  le  poids  des  entrailles 
puiffe  concourir  à  l'effet  de  tirer  en-dedans  les 
vifeères  qui  font  en-dehors.  Le  corps  étant  placé 
de  cette  manière,  le  Chirurgien  après  avoir  en- 
duit fes  doigts  d'huile  chaude ,  ou  après  les  avoir 
couverts  de  toile  fouple  &  bien  huilée,  cherchera 
à  replacer  les  parties  au  moyen  d'une  compreffion 
eLmce  qu'il  exercera  d'abord  fur  une  extrémité 
de  la  portion  d'inteflin  qui  fe  trouve  expofée  , 
&  qu'iicontinucra  de  proche  en  proche  jufques 
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fur  l'autre  extrémité.  De  cette  manière,  toutes  les 
fois  que  la  plaie  aura  une  certaine  étendue  ,  on 
réduira  facilement  une  portion  quelconque  d'in- 
te'flin  ;  &  s'il  fe  préfente  auffi  quelque  partie  de 
l'omentum  ou  de  quelqu'autre  vifeère,  on  les  fer^ 
rentrer  plus  facilement  encore. 

Mais  on  trouve  quelquefois  des  portions  très- 
considérables  d'inteflin  qui  fe  font  échappées  par 
des  ouvertures  fi  petites ,  qu'il  efl  impoflîble  de 
les  réduire  fans  les  comprimer  fort  au-delà  de  ce 
que  peuvent  fupporter  des  organes  auffi  délicats. 
Dans  des  cas  de  cette  nature,  le  Chirurgien  remplira 
fon  objet  avec  bien  plus  de  facilité  ,  &  avec  bien 
moins  de  danger  pour  le  malade,  en  dilatant  l'ou- 
verture ,  que  s'il  fe  contente  d'employer  la  force  qui 
feroit  néceffaire  pour  faire  rentrer  l'inteflin  par 
un  paffagefort  étroit.  Cette  dilatation  cependant 
efl  une. opération  qui  demande  affezde  dextérité. 
Elle  ne  fera  pas  très-difficile  lorfque  l'ouverture 
fera  de  grandeur  à  pouvoir  admettre  le  doigt  ; 
mais  quelquefois  elle  fe  trouve  tellement  remplie 
par  le  volume  des  parties  déplacées ,  qu'il  efl  im- 
poflible  de  l'introduire.  En  pareil  cas,  les  auteurs 
recommandent  de  faire  paffer  un  directeur  entre 
l'inteflin  &  le  bord  de  la  plaie ,  &  de  faire 
l'incifion  avec  un  biflouri  placé  fur  ce  directeur» 
Mais  cette  manière  d'opérer  n'efl  pas  fans  danger, 
car  il  fera  bien  difficile  de  s'affurer  s'il  n'y  a  point 
quelque  pli  de  l'inteflin  engagé  entre  le  directeur, 
&  la  partie  qu'on  doit  incifer-,  &  fouvent  il  s'en 
trouvera,  quelque  attention  qu'on  puiffe  y  ap- 
porter. Il  vaut  bien  mieux  alors  chercher  à 
aggrandir  l'ouverture  en  incifant  les  tégnmens  & 
les  mufcles  avec  le  fcalpel ,  d'une  manière  lente 
&  mefurée, comme  on  fait  dans  les  cas  de  hernie  \ 
en  ayant  foin  lorfqu'on  eft  parvenu  jufqu'au  péri- 
toine ,  d'introduire  le  bout  d'un  biflouri  à  pointe 
moufle ,  entre  l'inteflin  &  cette  membrane  que 
l'on  pourra  incifer  alors  fans  rifque.  Si,  en  procé- 
dant de  cette  manière,  on  a  fait  une  ouverture 
où  l'on  puiffe  faire  paffer  le  bout  du  doigt  ,  on 
l'augmentera  enfuite  autant  qu'il  fera  néceffaire, 
en  fe  lervant  du  doigt  pour  conduire  le  biflouri. 
Mais  jufqu'à  ce  qu'on  puiffe  le  faire  paffer  dans 
l'ouverture ,  il  ne  faut  introduire  aucun  infini- 
ment tranchant  dans  la  plaie-,  car  quelque  induf- 
trie  qu'on  ait  employée  à  faire  des  inflrumens 
garnis  d'ailes  propres  à  garantir  les  inteflins  dans 
cette  partie  de  l'opération  ,  il  n'y  en  a  aucun  qui 
puiffe  feryir  à  autre  chofe  qu'àembarraffer  l'opéra- 
teur ,  &  à  rendre  fon  travail  plus  compliqué. 

Loifqu'on  dilate  ainfl  une  plaie  de  l'Abdomen, 
il  faut  avoir  foin  de  fuivre,  autant  que  la  chofe 
efl  poffible,  la  direction  des  mufcles  de  la  partie. 
On  peuta  par  cette  opération,,  donner  à  l'ou- 
verture toute  l'étendue  néceffaire  pour  la  réduc- 
tion des  organes  déplacés  -,  mais  il  faut  être 
attentif  à  ne  pa<  la  faire  plus  grande  que  le  cas  ne 
■requiert-,  &  quand  cela  efl  fait,  on  doit  s'occuper 
«du  '  replacement  des  parties  ,  &  l'exécuter  avec 
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toute  la  diligence  poflîble  ,  de  la  manière  que 
nous  avons  indiquée. 

Quelquefois  il  eft  arrivé  que  par  trop  de  pré- 
cipitation, ou  par  erreur  delà  part  de  l'opérateur, 
les  intérims  ont  été  pouffés  entre  les  lames  des 
-mufcles  abdominanx.  C'efl-la  une  faute  contre 
laquelle  le  Chirurgien  doit  être  extrêmement  fur 
les  gardes  car  s'il  laiffe  les  chofes  en  cet  état  ,  fi 
toutes  les  parties  à  réduire  ne  font  pas  repoulfées 
dans  l'intérieur  du  péritoine,  l'état  du  malade  ne 
fera  pas  moins  dangereux  qu'il  n'étoiraupai avant. 

L'accident  atiquel  nous  faifons  allufion  ,  peut 
arriver  dans  une  partie  quelconque  du  bas-ventre., 
quand  le  Chirurgien  n'tft  pas  fufRlammenr  attentif  à 
ce  qu'il  fait-,  mais  il  arrivera  plus  facilement  dans 
les  plaies  qui  pénètrent  au  travers  des  mufcles  droits, 
les  enve  loppes  de  ces  mufcles  étant  plus  lâchtj  & 
plus  flafques  que  celles  d'aucun  des  autres  muf- 
cles abiiominaux.  On  devra  auflî  s'en  défier  da- 
vantage chez  les  peifonnes  qui  ont  beaucoup  d  em- 
bonpoint, que  chez  d'autres  ,  à  caufe  du  grand 
volume  de  tiffu  cellulaire  &  graiffeux  quife  trouve 
chez  des  fujtts  ainl)  continués  entre  les  différens 
mufcles  de  l'Abdomen. 

Au  lieu  d'aggrandir  les  plaies  du  bas-ventre, 
on  a  propofé  de  faire  fouir  l'air  contenu  dans  la 
portion  d'inteflin  qu'on  veut -réduire,  en  y  faifant 
des  petites  ouvertures  avec  la  pointe  d'une  aiguille, 
&  par  ce  moyen  d'en  diminuer  aflez  le  volume, 
pour  faire  rentrer  avec  facilité  les  parties  par  le 
même  pafiage  qui  leur  avoit  donné  iffue.  Comme 
cet  expédient  a  été  propofé  par  des  auteurs  d'un 
certain  poids,  il  ne  faut  pas  le  pafler  fous  filence; 
mais  ce  fera  pour  avertir  les  praticiens  qui  n'ont  pas 
encore  beaucoup  d'expérience  de  s'en  défier.  11  eft 
certain  que  ce  moyen  facilitera  beaucoup  le  tra- 
vail de  l'opérateur  ;  mais  il  ne  paroît  pas  qu'il  y 
ait  d'autres  raifons  à  donner  que  celle  -  la  pour  le 
faire  adopter.  Car  quoique  l'en  ait  vu  des  malades 
pour  lefquels  on  l'avoit  mis  en  wfage,  fe  rétablir , 
il  ne  faut  pas  avoir  beaucoup  de*  connoifîance  de 
l'économie  animale  ,  pour  comprendre  que  la  plus 
petite  ouverture  faite  dans  un  organe  aufli  irrita- 
ble &  aufti  facile  à  s'enflammer  que  le  font  les  in- 
teftins ,  doit  être  accompagnée  de  plus  de  danger 
que  ne  fauroit  l'être  l'aggran,diiTement  d'une  plaie 
déjà  exiflante  dans  les  tégumens  &  les  mufcles. 
D'ailleurs,  quand  on  réduit  des  intefiins  déplacés, 
quelque  diflendus  qu'ils  puiffent  être  par  l'airqu'ils 
contiennent,  on  peut  fouvent  les  en  débarrafleren 
les  comprimant  de  manière  à  pouffer  cet  air  vers 
les  portions  d'inteflins  coutenues  dans  l'abdomen  ; 
on  y  réuflira  même  toujours  en  s'y  prenant  avec 
prudence  ;  &  non-feulement  ces  tentatives  feront 
fans  danger ,  mais  on  ne  devroit  jamais  tenter  la 
réduction  d'un  inteftin  très-diftendu  par  l'air  qu'il 
renferme  ,  fans  avoir  effayé  d'en  diminuer  le  vo- 
lume de  ia  manière  que  nous  venons  d'indiquer. 
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■  Lorfqu'on  a  replacé  les  entrailles ,  l'on  doit 

s  occuper  des  moyens  de  les  contenir  dans  le  bas- 
ventre  ,  jufqu'à  ce  que  la  plaie  foit  refermée,* 
&  folidement  cicatrifée.  Cela  n'eft  pas  difficile 
quand  l'ouverture  eft  petite  ;  il  fufBt  pour  lors  de 
mettre  le  malade  dans  une  poflure  convenable  avec 
la  tête  &  les  hanches  un  peu  élevées,  en  obviant 
à  la  conflipation,  &  en  contenant  les  pjrties  jufqu'à 
leur  parfaire guérifon, au  moyen  d'une  bande  de 
flanelle  paffée  plufieurs  fois  autour  du  corps.  Mais 
dans  les  cas  de  grandes  plaies,  lors  même  que  le 
traitement  eft  conduit  avec  toute  la  prudence  poflî- 
ble, il  eft  fouvent  dîfrkile,  &  même  quelquefois  tout- 
à-fait  impraticable,  d'empêcher  la  chûte  des  inteflias 
au  moyen  des  appareils  &des  bandages  ordinaires. 
On  eft  alors  obligé  de  rapprocher  les  bords  de  la 
plaie  &  de  les  contenir  par  des  points  de  future. 
Nous  renverrons  le  détail  de  cette  opération  à  l'ar- 
ticle Gastroraphie. 

Nous  avons  fuppofé  jufqu'à  préfent  que  cefonï 
fur-tout  des  portions  d'inteflin  qui  s'échappent  au- 
dehors  par  les  plaies  de  l'Abdomen ,  parce  c'eft-là 
le  cas  de  beaucoup  le  plus  fréquent  -,  cependant  la 
même  chofe  arrive  quelquefois  à  d'autres  vifeères  , 
&  particulièrement  à  l'tftomac  &  à  l'ornent  uni  j 
mais  quelles  que  foient  les  parties  déplacées ,  le 
traitement  doit  être  le  même;  il  faut  dans  tous  les 
cas  les  faire  rentrer  dans  l'Abdomen  le  plus  promp- 
tement  qu'il  eft  poflîble ,  &  les  y  contenir  de  la 
manière  que  nous  avons  indiquée. 

Mais  de  quelque  importance  que  foit  cette  réduc- 
tion, il  eft  bon  cependant  d'obferver  ici,  que  fi, 
par  quelque  circonftance  extraordinaire  ,  on  ne 
pouvoit  l'entreprendre,  il  ne  feroit  pas  abfolu- 
ment  itnpoflîble  qu'un  malade,  en  pareil  cas,  fe  tirât 
d'affaire.  La  Nature  a  quelquefois  des  reffources 
dans  les  cas  qui  paroiflent  les  plus  défefpérés ,  & 
le  praticien  qui  les  obferve  a  fouvent  lieu  d'admirer 
les  cures  qu'elle  opèie  fans  que  l'art  lui  prête  au- 
cun fecours.  On  lit  dans  les  commentaires  de  Mé- 
decine d'Edimbourg  (  i  ),  l'hifloire  d'une  guérifon 
pareille  dans  un  cas  de  bleflure  du  bas-ventre  qui 
eft  vraiment  étonnante.  Un  jeune  Nègre,  dans  l'ifle 
de  Saint-Chriftophe ,  fe  perça  le  ventre  avec  un 
couteau  à  environ  trois  pouces  au-defTus  du  nom- 
bril du  côté  gauche.  Un  Chirurgien  expérimenté  le 
vit  bientôt  après ,  &  trouva  une  grande  partie  des 
inteftins  hors  delà  plaie  -,  il  dilata  l'orifice  &  tenta 
de  les  réduire  -,  mais  envain,  parce  que  le  bleffé 
déterminé  à  mettre  fin  à  fa  vie  ,  cojitrecarroit  tous 
fçs  efforts ,  jufqu'à  ce  qu'enfin  fes  forces  &  fa  pa- 
tience étant  épuifées ,  il  le  laifla  pendant  vingt- 
quatre  heures  à  lui-même.  Le  lendemain  le  matade 
n'avoit  point  changé  de  réfolution  ;  mais  à  la 
grande  furprife  du  Chirurgien,  il  n'avoit  point  de 
fièvre,  &  les  icteflins  expofés  à  l'air,  n'avoient 
pris  aucune  mauvaife  apparence.  Ils  formoient  un, 


(i)  Etiiuburgh Médical Coœpacntaties,  voLio,p.  17*. 
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volume  auffi  gros  que  la  tête  d'un  enfant  -,  le  hleffé 
confentit  à  ies  foutenir  avec  un  bandage  ,  &  ne 
-reçut  pas  d'autres  fecours.  Quelques  jours  après, 
M.  Cochrane,  Médecin  de  Saint-Chriftophe,  qui 
avoit  ert  occafion  de  le  voir  lorfque  fa  plaie  étoit 
récente,  le  rencontra  allant  à  pied,  &  par  un  tems 
exceffivement  chaud ,  de  fon  habitation  à  la  ville 
qui  en  étoit  à  près  d'une  lieue,  &  foutenant  fes 
inteftins  avec  une  couverture  de  laine  très-grolfière. 
11  eut  la-curiofité  d'examiner  les  parties  affectées , 
&  fut  bien  étonné  de  voirdes  granulations  charnues 
s'étendre  depuis  l'orifice  de  la  blctflire  fur  toute 
lafurface  desimeftins  déplacés  ,  &  d'apprendre  que 
cétoit  la  féconde  ou  la  troifième  fois  qu'il  failoit 
cette  courfe  pour  aller  fe  baigner  à  la  mer,  &  re- 
tourner auffi-tôt  à  la  plantation.  Depuis  ce  moment, 
la  guérifon  avança  rapidement-,  il  fe  forma  un 
fac  qui  recouvrit  l'inteftin,  &  an  bout  de  quelques 
femaines  tout  fut  cicatriféj  le  Nègre  demeura  auffi 
fort  &  auffi  bien  portant  que  jamais  ;  feulement 
il  fut  toujours  obligé  de  foutenir  fa  tumeur  au 
moyen-  d'un  bandage. 

$.  4.  Suppurations  dans  les  parois  de  l'Abdomen 
qui  ne  font  pas  caufées  par  des  plaies. 

Les  accidens  caufés  par  les  plaies  du  bas-ventre  ! 
qui  n'afFeclent  pas  les  vifcères,  peuvent  être  occa- 
sionnés par  d'autres  caufes,  telles  que  de  limples 
contufions ,  de  violens  efforts,  des  mouvemens 
critiques  à  la  fuite  de  fièvres, ou  d'autres  mala- 
dies, &c.  L'on  voit  fouvent,  en  conféquence  de 
quelque  caufe  pareille ,  fe  former  des  tumeurs 
phlegmoneufes  dans  les  interfaces  des  parties  qui 
conflituent  les  parois  de  l'abdomen,  ou  bien  entre 
celle  -ci  &  le  péritoine,  &  ces  tumeurs  dégénérer 
en  abcès  qui  peuvent  entraîner  après  eux  tous  les 
maux  que  font  redouter  les  fuppurations  caufées 
par  des  plaies  à  l'extérieur  du  bas-ventre.  Ces 
tumeurs ,  dont  la  formation  eft  ordinairement  aflez 
lente,  lorfque  leur  fiège  eft  profond,  &  qu'elles 
ne  pointent  pas  au-dehors,  font  quelquefois  dif- 
ficiles à  reconnoître.  La  connoiffance  de  quelque 
caufe  extérieure  antécédente  peut  aider  à  en  dé- 
terminer la  nature  \  mais  c'eft  au  tael  d'un  Chi- 
rurgien expérimenté  à  découvrir  l'exiftence  &  le 
véritable  fiège  de  la  fuppuration.  Lorfqu'on  s'eft 
affuré  qu'elle  exifte ,  il  faut  le  plutôt  poffible  lui 
donner  un  écoulement ,  de  peur  que  la  matière 
fe  gliflant  entre  les  mufcles,  ne  forme  des  finus , 
&  ne  pénètre  dans  l'intérieur  de  l'Abdomen. 
Voyei  Abcès,  Lombes  ,  Psoas. 

$.  5.  Des  plaies  de  l Abdomen  qui  affeSent 
les  vifcères. 

Nous  avons  déjà  fait  mention  des  principaux 
caractères  par  lefquels  on  peut  juger  fi  une  plaie 
de  l'Abdomen  affecTe  quelqu'un  des  vifcères  con- 
tenus dans  fa  cavité.  Nous  reviendrons  fur  ce 
diagnoftic,  quand  nous  parlerons  féparément  des 
plaies  de  chaque  vifeère,  dont  nous  renvoyons  t 
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la  confédération  aux  articles  Intestins  ,  Esto- 
mac, Foie, Omentum,  Reins, &c. 

Il  y  a  dans  l'Abdomen  beaucoup  de  vaifTeaux 
fanguins  &  de  nerfs  très-confidérabies,  qui  peu- 
vent êtreblefles,  ainfi  que  ces  différens  organes. 
Mais  la  Chirurgie  n'a  aucun  moyen  de  remédier 
aux  accidens  de  cette  nature-,  les  nerfs  une  fois 
divifés  ne  reprennent  ,plus  leurs  fonctions  ;  & 
quant  aux  vaifTeaux,  ils  font  trop  profondément 
fitués  pour  qu'on  puiiîe  en  fane  la  ligature.  Un 
bieffé  peut  languir  long-tems,  quoique  affecté  de 
fymptômes  de  paalylie  en  conféquence  de  la  fec- 
tion  d'un  nerf-,  mais  l'ouverture  de  quelque  gros 
vaiffeau  du  bas-ventre  fe  termine  dans  tous  les 
cas  très-promptement  par  la  mort.  Dans  quelques 
cas  particuliers  où  il  n'y  a  qu'une  petite  quantité 
de  fang  épanchée,  le  malade  peut  encore  fe  tirer 
d'affaire  ,  foit  par  le  repornpement  de  ce  fang, 
foit  -lorfqu'on  en  favorife  l'écoulement  par  l'ou- 
verture de  la  plaie ,  fur  laquelle,  en  pareil  cas,  les 
Chirurgiens  recommandent  de  faire  coucher  le 
bleffé  \  mais  pour  l'ordinaire  la  tendance  des  en- 
trailles à  fortir  par  cette  même  ouverture  doit 
empêcher  l'ufage  de  ce  moyen. 

§.  6.  Des  plaies  de  l'Abdomen  faites  par  des 
i  armes  à  feu. 

Tout  ce  que  nous  avons  dit  des  plaies  du  bas- 
ventre  fe  rapporte  à  celles  qui  ont  été  faites  par 
des  infirumens  pointus  ou  tranchans  ,  &  nous 
n'avons  point  parlé  de  celles  que  font  les  armes 
à  feu.  Les  auteurs  ont  coutume  de  traiter  de 
celle-ci  féparément,  &  comme  exigeant  un  trai- 
tement différent.  Cette  manière  de  voir  eft  fondée 
jufqu'à  un  certain  point  ,  quoique  la  différence 
qui  exifie  entre  les  unes  &  les  autres  confifte 
principalement  en  ce  que  les  plaies  d'armes  à  feu 
font  accompagnées  de  fymptômes  plus  graves  que 
les  premières ,  &  quoique ,  dans  le  fond ,  ces  fymp- 
tômes foient  à-peu -près  de  même  nature.  Le 
traitement  des  plaies  du  bas-ventre,  de  quelque 
manière  qu'elles  aient  été  faites ,  doit  toujours  être 
fondé  fur  les  mêmes  principes,  &  les  changemens 
dont  il  eft  fufceptible  en  raifon  de  ce  que  la 
bleffure  a  été  caufée  par  une  arme  à  feu ,  étant 
ks  mêmes  que  ces  fortes  de  blefiures ,  exigent  en 
quelque  partie  du  corps  qu'elles  fe  trouvent ,  nous 
en  renverrons  la  confidération  à  l'article  Plaie. 

De  quelques  ajfedions  de  VA'domen  qui  tiennent  à 
l'état  de  grojfejfe. 

Nous  verrons ,  à  l'article  Grossesse  ,  comment 
fe  fait  la  diftenfion  du  bas-ventre  à  mefure  que  la 
matrice  fe  développe,  &  quele  fœtus  prend  fon 
accroifiement.  Son  volume  augmente  d'une  ma- 
nière à-peu-près  uniforme ,  quoique  fouvent  ce 
foit  un  peu  plus  d'un-  côté  que  de  l'autre.  Mais 
il  y  a  quelquefois  des  diftenfions  partielles ,  que 
l'on  eft  dans  l'ufage  d'attribuer  à  ce  que  la  tête ,  le 
coude,  ou quelqu'autre  membre  de  l'enfant  prefie 
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de  ce  côté  ;  opinion  qui  ne  peut  être  fondée, 
puifque  l'enfant  ne  fauroit  faire  une  femblable 
preflion  fans  prendre  un  point  d'appui  quelqu'autre 
part,  ce  dont  il  n'eft  pas  trop  aifé  de  concevoir 
la  poflibilité,  &  fans  comprimer  &  difiendre  ex- 
traordinairement  quelque  partie  de  la  matrice , 
ce  qui  cauferoit  nécessairement  de  fâcheux  fymp- 
tômes.  Comme  ces  fortes  d'accidens  n'arrivent 
guères  que  iorfque  l'Abdomen  eft  diftendu  beau- 
coup plus  que  de  coutume  ,  &  comme  ils  ont 
toute  l'apparence  de  hernies  ventrales }  il  eft  plus 
probable  qu'ils  font  occafionnés  par  l'écartement 
des  fibres  de  quelques-uns  des  mufcles  abdomi- 
naux, ou  feulement  rar  l'aiîoiblifiement  local  des 
tégumens.  Mais  il  eft  peu  important  d'en  déter- 
miner la  caufe,  car  ils  ne  requièrent  aucun  trai- 
tement pendant  la  groflefle,  ni  pendant  le  teins 
du  travail,  il  feroit  même  difficile  alors  d'y  porter 
remède-,  ils  difparoiflent  d'ailleurs  prefqu'auiïî-tôt 
après  l'accouchement. 

La  grande  diftenfion  du  bas-ventre,  fur-tout 
chez  des  femmes  qui  ont  beaucoup  d'embonpoint, 
donne  lieu  quelquefois  à  une  hernie  ombilicale  , 
à  laquelle  on  ne  peut  rien  faire  que  la  femme 
n'ait  accouché.  Voyex^  Hernie  ombilicale. 
Cette  forte  de  hernie  paroît  être  la  feule  qui 
puifle  fubfifter  pendant  la  groflefte ,  ou  en  dé- 
pendre car  à  moins  que  les  inteftins  ne  fuient 
adhérens  au  fac  qui  les  contient ,  toute  autre  efpèce 
de  hernie  difparoît  pendant  la  groflefle ,  en  raifon 
de  ce  que  les  inteftins  .remontent  dans  l'Abdomen 
à  mefure  que  le  volume  de  la  matrice  augmente. 

Quelquefois  tout  l'Abdomen  fe  diftend  au-delà 
de  ce  que  les  tégumens  peuvent  fupporter  ,  la 
peau  s'enflamme  &  il  fe  fait  des  gerçures  à  l'épi- 
dertne,  d'où  réfulre  un  fuintement  de  férofiîé  en 
diverfes  partie?.  La  peau  même  fe  fend  aufil  quel- 
quefois ,  ce  qui  donne  lieu  à  ces  petites  cicatrices 
qu'on  obferve  fur  le  venire  des  femmes  qui  ont  eu 
beaucoup  d'enfans ,  comme  fi  les  parties  avoient 
été  fearifiées,  ou  comme  s'il  y  avoiteu  de  petites 
ulcérations  longitudinales.  Pour  parer  à  la  trop 
grande  diftenfion,  &  à  la  douleur  qui  en  réfulre, 
jl  fuflit  d'oindre  l'Abdomen  le  foir  en  fe  couchant 
avec  un  peu  d'huile  ou  de  cérat  fimple. 

L'extrême  diftenfion  des  mufcles  de  l'Abdomen 
donne  fouvent  lieu  pendant  la  groflefle  à  une  dou- 
leur dans  ces  organes  qui  fe  fait  fentir  fur-tout 
aux  endroits  de  leurs  infertions ,  &  il  faut  quel- 
quefois aflez  d'attention  pour  diftinguer  cette  dou- 
leur de  celles  qui  réfultent  d'une  afFeclion  de  la 
fymphife  des  os  pubis.  Voye^  Bassin. 

Lorfque  le  poids  de  l'Abdomen,  chez  une  femme 
enceinte,  eft  très-confidérablc,  &  foiblement  fup- 
porté  par  les  tégumens  ,  il  devient  pendant  ,  & 
la  femme  éprouve  beaucoup  de  peine  &  de  dou- 
Lur  en  marchant,  fouvent  un  état  d'angoiiTe  & 
beaucoup  d'autres  incommodités.  Il  convient  alors 
de  foutenir  le  bas-ventre  avec  une  fcrvistte  ou 
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une  large  bande,  &  d'en  faire  porter  le  poids  au* 
épaules  au  moyen  d'une  bretelle  ou  d'un  bandage 
fcapulaire,  ce  qui  mettra  la  malade  en  état  d'aller 
&  de  venir  avec  beaucoup  plus  de  facilité.  Quel- 
quefois un  pareil  relâchement  dure  encore  après 
l'accouchement  &  incommode  beaucoup-,  il  faut 
alors  continuer  à  foutenir  le  bas-ventre  de  la  même 
manière  ;  ou  ce  qui  vaut  bien  mieux,  fuppléer  au 
ton  que  les  parties  ont  perdu  au  moyen  d'une 
large  bande  élaftique.  Voye\  Bandage. 

ABEILLE.  (  Scipion  )  né  à  Riez  en  Provence  , 
eut  un  goût  naturel  pour  la  Poëfie.  Il  fut  reçu 
maître  en  Chirurgie  ,  à  Paris  ,  à  la  follicitatioft 
de  Roberdeau,  Chirurgien  de  M.  le  duc  d'Orléans. 
Il  étoit  frère  de  l'Abbé  Abeille,  de  l'Académie 
françoife.  Il  fit  plufieurs  campagnes  en  Allemagne, 
en  qualité  de  Chirurgien  -  maj<  r  du  Régiment 
de  Picardie.  H  mourut',  à  Paris,  en  1697.  ^ 
eft  Auteur  des  ouvrages  fuivans. 

Nouvelle  Hiftoire  des  Os ,  félon  les  Anciens  & 
les  Modernes,  enrichie  de  vers ,  Paris,  1685  ,in-l2. 

L'anafomie  y. eft  très-négligée  ,  Abeille  étoit. 
meilleur  Poëte  que  bon  Anatomifte-,  cependant 
il  indique  avec  exactitude  les  trous  du  crâne 
qui  donnent  partage  aux  nerfs,  11  a  mieux  décrit 
les  Os  innominés ,  que  les  autres  Os  du  corps 
humain. 

Traite  des  plaies  d'Arquebufade ,  Paris  ,  1695  > 
in- 12, 

Abeille  y  nie  avec  raifon  que  les  balles  puiflent 
être  envenimées  ;  il  admet  la  contufion  &  la  brû- 
lure, &  recommande  de  profondes  fearifications. 

Chapitre  Jîngulier ,  tiré  de  Guidon  ,  Paris  ,  1695  > 
in-n.  s 

Il  confient  une  inftruclion  aux  jeunes  Chi- 
rurgiens ,  fur  la  manière  dont  ils  doivent  étu- 
dier &  pratiquer  leur  état.  Cet  ouvrage,  écrit 
avec  foin,  eft  orné  de  vers.  Il  y  indique,  d'une 
manière  aflez  plaifante,  les  qualités  du  Chirurgien. 

Qu'il  foit  grand  ou  petit,  mais  bon  Chirurgien  ; 
Qu'il  foit  Normand ,  Gafcon ,  Manfeau,  Parifien; 
Qu'il  porte  le  rabat,  qu'il  porte  la  cravntte, 
Qu'il  marche  à  pas  comptés  ou  qu'il  marche  à  la  hâte, 
Qu'il  foit  vêtu  de  gris ,  qu'il  foit  vêtu  de  noir, 
Qu'importe-,  à  cela  près ,  s'il  fait  bien  fon  devoir  < 
Si  des  rigueurs  du  tems  il  craint  trop  pour  fa  nuque, 
Qu'il  quitte  fes  cheveux,  &  prenne  la  perruque. 
S'il  aime  des  rubans  les  diverfes  couleurs , 
Qu'il  en  prenne ,  cela  ne  change  point  les  mœurs. 
Un  peu  d'ajuftement  fièd  bien  au  mérite. 
Sous  quelqu'habit  qu'on  foit  on  rêve,  l'on  médite} 
Qu'il  foit  civil,  honnête  &  bon  Praticien, 

Charitable  far-tout  &  fort-hcmtnc  de  bien. 

Le  parfait 
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Le  parfait  Chirurgien  'd'Armées,  Paris ,  1696 , 
in-12. 

L'Auteur  donne ,  dans  cet  ouvrage ,  une  def- 
cription  fuccinte  des  bandages  les  plus  ufités , 
&  parle,  en  peu  de  mors,  des  opérations  qu'on 
pratique  le  plus  fbuvent  à  l'Armée. 

En  décrivant  l'empieme  d'éleéKon ,  il  dit  qu'il 
et  faut  la  faire  entre  la  deuxième  &  la  troifième, 
j»des  vraies  côtes  ,  comptant  de  bas  en  haut,  à 
îj  trois  doigts  à -peu -près  de  l'angle  inférieur 
>*de  l'omoplate  &.  de  1  épine  du  dos.  >j  Pref- 
que  tous  les  Auteurs,  avant  lui,  avoient  preferit 
de  faire  l'ouverture  à  la  diflance  de  quatre ,  & 
non  4  celle  de  trois  doigts  de  l'angle  inférieur 
de.  l'omoplate.  Abeille  recommande  ,  en  décrivant 
l'opérationdef  anévrifme ,  de  féparer  le  nerf  de  l'ar- 
tère brachiale,lorfqu*on  eft  obligé  de  faire  la  ligature. 

UAnatomie  de  la  tête  &  de  fes  parties  y  Paris  , 
z6ç)6 ,  in-12. 

C'eft.  un  Abrégé  très  -  fUccint. 
Ces  divers  Ouvrages  ont  été  réunis  en  un  feul 
recueil ,  &  font  tous ,  en  général ,  bien  écrits. 
Pond.  Haller.  QM.  Petit-Radez.  ) 

•ABERRATION.  Déplacement  des  parties  fo- 
lides.  Voyei  Dislocation. 

ABLUTION  d'une  plaie  ou  d'un  ulcère.  Voyei 
Injection. 

ABSYNTHE,  herbe  d'un  goût  fort  amer,  & 
que  l'on  emploie  comme  un  ingrédient  très-utile 
dans  les  infulions  amères ,  celles  fur-tout  qui  fe 
font  dans  le  vin.  Quant  à  fon  ufkge  extérieur,  on 
la  regarde  comme  réfolutive  &  anti-feptique ,  & 
l'on  s'en  fert  en  fomentations ,  particulièrement 
dans  les  cas  de  gangrène.  L'herbe  fèche  réduite 
en  poudre  eft  recommandée  en  applications  pour 
les  cas  d'oedème  &  d'hydrocèle. 

ABSCISSION.  'AirojioTrà  On  emploie  ce 
rftot  en  Chirurgie  pour  lignifier  tout  retran- 
chement que  l'on  fait  d'une  partie  du  corps, 
foit  faine,  foit  corrompue,  au  moyen  d'un  inf- 
iniment coupant,  dans  l'intention  de  guérir  une 
rhaladie  quelconque.  €e  mot  ne  s'entend  guèrei 
qne  des  parties  molles ,  quoique  cependant  oft 
1  emploie  pour  défigner  le  retranchement  des 
fragmens  d  un  os  dans  unefra&ure,  une  plaie  faite 
au  crâne  obliquement  par  un  inftrumtnt  tranchant. 
{M.  Pxtit-Radbi.) 

ACADEMIE.  Société  de  Savans  raflèmbWs 
pour  cultiver  les  feiences  &.  les  arts ,  &,  par  leurs 
efforts  réunis ,  perfectionner  nos  connoiffances  & 
en  reculer  les  bornes.  On  fait  remonter  l'origine 
fies  Académies  à  Academus ,  citoyen  d'Athènes ,  qui 
avoit  donné  une  de  fes  maifons  à  Platon  pour  y 
enfeigner  la  philofophie.  Cette  école  dephilofophes 
prit  bientôt  le  nom  de  celui  qui  l'avoir  fondée. 
De-  la  le  titre  d'Académiciens  que  l'on  donna  à 
ceux  qui  étudioient  &  profeffoient  la  doctrine  de 
Platon.  Cette  dénomination  qui  les  diflinguoit  des 
Péripatéticiens  adonnés  aux  préceptes  d'Ariftotej 
a  depuis  continué  d'être  en  ulage  pour  dén> 
Chirurgie.  Jqm%  L,r,  P&'î/V. 
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gnef  toute  afiemblée  où  l'on  s'occupe  de  tout 
ce  qui  a  rapport  aux  feiences.  Il  paroît  que, 
dans  les  premiers  tems  ,  on  confondoit  les  Aca- 
démies avec  les  Ecoles  ;  en  forte  que  quand  on 
vonloit  dire  que  telle  perfonne  avoir  pris  des 
leçons  chez  tel  maître,  on  difoit  indifféremment 
elle  a  étudié  dans  l'Ecole  ou  dans  l'Académie  de 
tel  Philofophe.  Ainfi  l'on  s'exprimoir  à  Athènes 
&.  même  à  Rome,  comme  on  le  penr  voir  dans 
les  Queflions  académiques  de  Cicéron.  Si  l'on 
s'en  rapportoit  au  titre  que  prend  encore  actuel- 
lement l'Univerfité  de  Paris  dans  fes  décrets , 
l'on  pourroit  croire  qu'Ecole  &  Académie  font 
deux  termes  qui  ont  la  même  fignification.  Il 
y  a  cependant  entre  eux  la  différence  que  le 
!  mot  Académie  caractérife  une  affemblée  de  per- 
j  fonnes  déjà  inôruires  réunies  pourfe  perfectionner, 
&  que  le  mot  Ecole  défigne  ipécialement  des  per- 
fonnes  qui  viennent  écouter  une  doctrine  pour 
s'inftruire.   La  vérité  doir  nécefTairement  naître, 
j  du  choc  des  idées  qui  a  lieu  parmi  les  premières, 
au  lieu  que  le  vrai ,  comme  le  fauï,  indiftinctement 
pris  par  les  autres ,  ne  font  fouvenr  que  propage»" 
l'erreur.  Dans  les  Académies  primitives ,  on  dif- 
cutoit  toujours  les  principes  des  feiences-,  &  les 
i  argumens,  appuyés  la  plupart  du  tems  fur  des 
fophifmes,  étoient  pris  pour  des  vérités  fur  lefquelles 
il  n'y  avoit  plus  matière  à  difeuter.  Le  Péripaté- 
tifme,  en  voulant  tcut  expliquer  par  lescaufes ,  éten- 
doit  un  voile  d'autant  plus  obfcur  fur  les  vérités , 
que  la  certitude  d'avoir  tout  trouvé  favorifoiî . 
de  plus  en  plus  la  pareffe ,  &  éioignoit  toutes 
recherches  qui  euflent  manifefté  Terreur.  Ainfi , 
les  feiences ,  fit  l'efprit  philofophique  qui  les  ali- 
mente, n'offroient  qu'incertitudes  dans  ces  pre- 
miers tems  où  l'on  porroit  un  œil  mal  dirigé  fur  les 
opérations  de  la  nature,  &  où  l'hiffoire  des  faits 
étoit  lî  incohérente.  Enfin ,  après  bien  des  travaux 
entrepris ,  en  différentes  parties  de  l'Europe  ,  par 
ces  génies  qui,  malheureufemem  pour  les  hommes , 
ne  paroiflenr  que  trop  rarement,  des  anneaux  furent 
formés  -,  quelques  favans  ,  qui  voyoient  la  nature 
\  dans  toute  fa  majefté,  les  unirent  les  uns  aux 
autres,  &  ainfi  commença  cette  chaîne  dont  le  pre- 
mier chaînon  defeend  dans  l'abyme ,  &  le  dernier 
fe  perd  dans  I'immenfiré  de  l'efpace. 

Les  Académiciens  qui  d'Athènes  étoient  venu 
fleurir  en  Italie ,  y  avant  difparu  dans  ces  tenu 
affreux  où  Rome  périfl'oit  fous  l'empire  des  bar- 
!  bafes  du  nord,  y  revinrent  long -tems  après ,  torf- 
t  qu'à  ces  jours  de  trouble  fuccéda  le  calme ,  fi 
propre  Su  développement  des  feiences.  Les  prin- 
cipales villes  d'Italie,  de  l'Angleterre  &  de  I l'Al- 
lemagne, avoient  déjà  leur  Académie  lorfque  la 
France ,  qui  n'ofFroît  que  des  collèges  d'inffruc- 
tion,  vit  s'élever  l' Académie  Royale  des  feienceî 
dont  le  domaine  cil  fi  étendu.  Les  fuccès  de;  cette 
nouvelle  inflitution,  le  grand  jour  répandu  par 
|  elle  fur  nombre  de  faits  les  plus  obfcurs ,  la 
I  tnajxiie  nouvçljç  qu'ejle.  indiqua  pour  parvenir 
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plus  fûrement  au  fancluaire  de  la  vérité ,  furent 
autant  de  motifs  qui  portèrent  quelques  profef- 
fions  effenticlles  au  bonheur  des  hommes,  à  fol  - 
liciter  pour  elles  un  pareil  établtffemenr  \  les  Chi- 
rurgiens de  Paris,  fous  ce  point  de  vue,  crurent 
avec  raifon  devoir  infifier  fur  une  pareille  demande. 
11  y  avoit  déjà  loîîg-tems  que  Baglivi  en  Italie, 
en  pariant  des  moyens  d'avancer  la  Médecine, 
avoit  dit  qu'à  raifon  des  travaux  immenfes  &  de 
!a  méditation  que  demande  cette  feitnee  ,  il  ne 
failp.it  point  qu'elle  fût  lai  fiée  aux  réflexions  de 
quelques  hommes,  mais  qu'un  grand  nombre  de- 
voit  fpécialemcnt  s'en  occuper,  &  que,  pour  plus 
de  fuccès,  il  étoit  néceflaire  que  les  Potentats  qui 
ont  bâti  dans  leurs  grandes  villes  des  hôpitaux, 
y  fondaffent  anffi  des  Académies  de  Médecine 
pour  avancer  les  progrès  dans  la  pratique  par 
le  récit  des  faits  &  des  obfervations  -,   non  abfi- 
mili  rations  ,  continue-t-il,  quâ  reliqu  s  hoc  fœ- 
culo  tum  artibus.  tum  feientiis  illarum  liberalitate 
fadum  videmus.  Baglivi ,  dans  fon  plan  d'Académie, 
admet  deux  claffes  de  perfonnes,  les  unes,  dit-il, 
feront  occupées  à  lire  les  obfervations ,  à  noter 
les  faits,  à  féparer  ce  qui  eft  paradoxe,  ou  donné 
plus  dans  l'intention  de  fe  faire  admirer  que  d'ex- 
pofer  tout  uniment  une  vérité.  Les  autres ,  en- 
tièrement adonnées  à  la  pratique ,  expoferont  les 
bons  &  les  mauvais  fuccès  des  remèdes,  no- 
teront le  caraélère  des  maladies  auprès  des  ma- 
lades, &  en  formeront  des  matériaux  propres  au 
développement  de  ladoclrine  qui  doit  faire  l'objet 
des  premières.  Cette  marche  qui  plaifoit  tant  à 
notre  Auteur ,  &  'qu'il  regardoit  comme  la  feulequi 
pût  conduire  à  la  vérité  ,  n'eft  nullement  celle  qui 
doit  y  mener.  11  faut,  dans  le  grand  art  de  guérir, 
que  la  théorie  aille  toujours  de  pair  avec  la  pra- 
tique i  fi  l'une  n'efl  point  guidée  par  l'autre,  fa 
marche  devient  chancelante  ,  &  les  phénomènes 
apparen»  au  lit  du  malade,  &  tranfmis  enfuite 
verbalement  à  celui  qui  doit  les  ranger  paifible- 
ment  dans  fon  cabinet  pour  en  faire  un  corps 
de  docTrine  ,  perdent  de  leur  vivacité,  &  ne  jettent 
plus  qu'une  foible  lumière  qui  ne  peut  être  d'au- 
cune utilité. 

M.  Maréchal ,  premier  Chirurgien  du  Roi  & 
M.  de  la  Peyronie,  fon  fuccefleur  ,  fentirent,  du 
moment  où  ils  penfèrent  à  former  une  Académie 
de  Chirurgie,  combien  il  étoit  eiTentiel  de  con- 
fondre enfemble  ces  deux  fœurs  inféparables  de 
l'art  de  guérir.  AufTi  dès  fa  première  inflitution , 
qui  eut  lieu  en  173  1 ,  regardèrent-ils  comme  de 
fon  reflbrt  tous  les  faits  &  toutes  les  obfervations 
qui,  févérement  difeutés,  pouvoient  jeter  fur  la 
Chirurgie  une  nouvelle  lumière  propreàen  affurer 
los  progrès  &  à  compofer  une  efpèce  de  code 
pour  les  cas  femblables,  ou  ceux  qui  pouvoient 
en  approcher.  C'eft  la  marche  qu'ont  prife  &  que 
Avivent  encore  l'es  perfonnes  à  qui  un  talent  & 
une  capacité  diftinguée  ont  valu  une  place  dans 
cette  Académie  ;  c'eft  à  elle  que  l'on  doit  une 
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nombreufe  fuite  de  mémoires  &  d'obfervations 
fur  difTérens  points  de  pratique  où  les  principes 
de  la  théorie  font  fi  folidement  unis  avec  les 
conséquences  pratiques  qui  naturellement  en  dé- 
rivtn:.  Avant  &  du  tems  même  de  Saint  Louis , 
les  Chirurgiens  s'étoient  déjà  réunis  en  fociété,  & 
formulent»  une  efpèce  de  corps  académique  où 
l'on  ne   pouvoir  entrer  qu'après   des  examens 
fëvères  &  réitérés.  Ce  corps  avoit  un  ordre ,  une 
police  6k  une  difeipline  qui  le  rendoient  vraiment 
refpeélable,  lors  même  que  François  I.cr  attiroit 
tous  les  favans  étrangers  dans  fon  Royaume.  Si 
des  préjugés  dès-lors  empêchèrent  les  Chirurgiens 
d'ê;re  membres  de  l'Univerfité ,  ce  Monarque , 
53  considérant  la  grande  utiiité,  bien,  profit  &  com- 
modité de  l'art  de  Chirurgie,  &  de  quel  aide  & 
fecours  il  eft  à  la  conlervation  de  la  vie  des 
hommes  fujets  aux  accidens  &  inconvénien;  de 
nature  &  de  fortune,  ne  voulut  pas  que  les  Pro- 
fefl'eurs  en  cet  art  fuffent  de  pire  qualité  ni 
condition  en  leur  traitement  que  les  Suppôts  de 
l'Univerfité  ^  jj  telles  font  les  expreffiotisdes  lettres 
d'Oclroi  données  au  collège  des  Chirurgiens  de 
Paris  au  mois  de  janvier  1^44.  Ce  corps  jouit 
paisiblement  de  l'illuflration  que  devoit  donner 
l'exercice  d'un  art  auffi  intéreflant  que  celui  qui 
fait  fon  objet,  &  qui,  de  jour  «njour,  prenoit 
de  nouveaux  accroiffemens^  lorfqu'en  1665  des 
vues  d'intérêt  dictèrent  un  contrat  d'union  entre 
le  Collège  de  Chirurgie  &  la  communauté  des 
barbiers,  que  le  public,  juge  aveugle  du  favoir  , 
avoit  érigé  en  Chirurgiens  par  une  fotte  prévention 
dont  les  exemples  ne  font  encore  aujourd'hui 
que  trop  fréquens  dans  toutes  les  profeflions.  L'art 
étoit  avili,  &  dès-lors  il  fut  le  partage  d'artifans 
qui  crurent  que  fon  exercice  ne  confiftoit  que 
dans  l'ufage  qu'ils  dévoient  faire  de  leurs  mains. 
La  décadence  &  l'empirifme  étoient  parvenus  à 
un  tel  point  que'Louis  XIV  manqua  d'en  être 
la  vitlime.  11  eut  un  abcès  fifluleux  au  fonde- 
ment •,  aucun  des  Chirurgiens  les  plus  célèbres  qui 
furent  appellés  ne  connut  ni  ne  put  prariquer 
l'apération  que  demandoit  ce  genre  de  maladie , 
quoique  tous  les  livres  en  continffent  l'hifioire. 
La  maladie  enfin  étoit  réputée  incurable-,  mais  par 
les  foins  de  M.  Félix,  premier  Chirurgien  du 
Roi,  à  qui  elle  fut  entièrement  remife,  elle  fut 
radicalement  guérie.  La  Chirurgie  étoit  dans  cette 
efpèce  de  léthargie  lorfqutf  fe  formoit,  dans  l'obf- 
curité,  M.  Maréchal  qui,  un  jour,  devoit  illufirer 
l'art  en  lui  rendant  fon   ancienne  Iplendeur. 
Nommé,  en  1705,  pour  remplacer  M.  Félix  en 
qualité  de  premier  Chirurgien  du  Roi ,  il  fentit 
dès-lors  que,  pour  rtmplir  fes  grands  projets,  il 
falloit  commencer  par  donner  aux  élèves  une 
toute  autre  inflitution  ;  &,  de  concert  avec  M.  de 
la  Peyronie,  il  follicita  l'érection  de  cinq  chaires 
de  démonflrateurs  royaux,  en  1724 ,  avec  un  revenu 
qui  ne  fût  point  expofé  au  hafard  des  événemens. 
Une  noble  «rdeur  pour  l'étude  s'empara  dès-lors 


ACC 

das  maîtres  &  des  élèves,  &  les  principes  de 
îa.fcience,  rte  pins  en  plus  développés  &  difcutés, 
menèrent  à  de  grandes  découvertes  qui  firent 
fentir  combien  il  étoit  effentiel  de  former  un 
corps  où ,  à  l'inftar  des  autres  fociétés  déjà  éta- 
blie?, on  cultivât  l'art  d'une  manière  plus  exacte. 
Ce  fut  fept  ans  après  que  le  projet,  conçu  depuis 
long-rems ,  fut  enfin  réalifë  ,  de  la  manière  qu'on 
le  peut  voir  dans  ie  quarrième  volume  des  mé- 
moires de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie.  L'art , 
dès  ce  moment,  fut  porté  au  plus  haut  point  de 
gloire  ;  les  favans  de  toutes  les  nations  tinrent 
à  honneur  d'en  être  réputés  membres  ;  chacun, 
pour  mériter  ce  titre,  envoya  fes  productions,  & 
ainfi  fuccéda  à  l'ancien  corps  des  Chirurgiens,  un 
nouveau  qui  en  devoit  effacer  la  honte.  (  M.  Pe- 
tit-Radul.) 

ACANTHABOLE ,  infbrument  dont  on  trouve 
la  defcription  dans  Paul  Eginete,  &  la  figure  dans 
Scultet.  Ce  font  des  pincettes  dont  les  extrémités 
font  taillées  en  dents  qui  s'emboîtent  les  unes 
dans  les  autres ,  &  qui  failiffent  les  corps  avec 
forÉcT  On  s'en  fervoit  pour  enlever  les  efquilles 
des  os  cariés ,  les  épines ,  les  tentes ,  en  un  mot ,  tous 
les  corps  étrangers  qui  fe  trouvoient  profondément 
engagés  dans  les  plaies,  &  pour  arracher  les  poils 
incommodes  des  paupières,  des  narines,  &c. 

ACCO  U  C  H  E  M  E  N  T,  en  grecT««,  Paitus.  On 
déligne  ainii  la  fonction  naturelle  par  laquelle  la 
matrice ,  développés ,  à  la  fuite  de  la  conception, 
au  plus  haut  point  où  elle  puifTe  parvenir,  fe 
débarrafTe  fpontanement  d'un  ou  de  plufieurs  en- 
fans ,  &  de  leurs  dépendances.  Cette  opération, 
étudiée  dans  tous  fes  détails  ,  offre  un  enchaîne- 
ment de  faits  tous  auffi  intéreffans  à  connoître  les 
uns  que  les  autres,  &  qui  méritent  l'attention, 
non-feulement  de  ceux  qui ,  par  état,  s'occupent  a 
fecourir  les  femmes  dans  leur  rravail,  mais  encore 
de  tous  ceux  qui,  par  goût,  étudient  tout  ce  qui 
a  rapport  au  méchanifme  animal. 

Àufli,  en  lifant  l'hiftoirc  del'art,  voit-on  que  les 
Anciens  s'en  font  occupés  d'une  manière  particu- 
lière. Sans  doute  ils  y  furent  poriésparl'obfervation 
des  accidens  fâcheux  qui  nailfoient  de  l'ignorance 
des  femmes  à  qui  la  pratique  des  Accouchemens 
étoit  abandonnée  dans  ces  tems  reculés  où  les 
hommes  étoient  encore  fous  l'empire  du  préjugé. 
Hippocrait  fut  te  premier  des  Auteurs  qui  établirdes 
règles  dans  cette  branche  de  l'art  de  guérir.  Ce 
grand  homme  laiffa  un  ouvrage  fur  les  maladies 
des  femmes  qui,  par  les  matières  dont  il  traite, 
donne  lieu  de  croire  qu'il  a  compofé  quelque 
chofe  fur  la  pratique  des  Accouchemens  qui  ne 
nous  a  point  été  tranfmis.  Mais  en  recueillant  tout 
ce  qu'il  dit  fur  cette  matière  ,  dans  fes  différens 
rrtirés,  &  en  en  écartant  toutes  les  erreurs  qui 
y  font  contenues ,  on  pourroit  encore  en  faire 
un  corps  de  doctrine  qui  pourroit  avoir  fa  va- 
:  même  dans  les  tems  éclairés  où  nous  fommes. 
CeLfe ,  qui  vivoit  a-peu-près  vers  le  même  tems 
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que  Gaiien ,  s'eft  plus  étendu  que  celui  ci  -,  fes 
procédés  font  fondés  fur  la  réflexion  ,  &  l'on 
voit,  dans  fes  principaux  axiomes,  que,  s'il  fema  quel- 
ques erreurs ,  on  doit  moins  s'en  prendre  à  lui- 
même  qu'au  tems  où  il  écrivoit.  Paul  d'Egine, 
qui  s'eft  occupé  de  toutes  les  branches  de  la  Chi- 
rurgie, a  pareillement  laifTé  fur  celle-ci  des  pré- 
ceptes qui  ne  peuvent  venir  que  d'un  homme 
qui  l'avoit  exercée.  11  parle ,  auffi  clairement  qu'on 
le  pouvoir  de  fon  tems ,  de  l'Accouchement  na- 
turel par  les  pieds.  11  confeille  de  ramener  tou- 
jours à  cette  pofition  les  enfans  mal  mués.  Lés 
Arabes  n'ont  rien  ajouté  à. cette  partie  de  la 
Chirurgie,  &  telle  ils  la  reçurent  des  Grecs,  telle 
ils  nous  la  tranfmirent  lorfqu'ils  vinrent  s'établir 
en  nos  contrées.  Mais  dans  les  ouvrages  des  Grecs 
étoient  des  germes  qui  dévoient  fructifier  parmi 
nous,  &  qui  n'attendoient  qu'un  Rhodion,  un 
Guillemeau,  un  Viardel, enfin  un  Mauriceau,  qui } 
fans  contredit,  en  France,  peut  être  regardé 
comme  le  premier  praticien  en  ce  genre.  A  ces 
Auteurs  fuccédèrent  dans  les  différentes  parties  de 
■  l'Europe ,  Chamberlain  ,  Chapman ,  Smellie  ,  De- 
venter,  de  la  Motte,  Levret,  Hunter  &  tant  d'autres 
qui  éclaircirent  tellement  les  points  de  doctrine  les 
plus  obfcurs,  rant  par  le  raifonnement  que  par  la 
pratique,  qu'on  peut  dire  actuellement  que  l'art 
eff  à  fon  plus  haut  point. 

Quoique  l'Accouchement  foit  une  opération 
entièrement  mécanique,  corrfidérée  du  côté  des 
parties  qui  agiffent ,  elle  n'eft  pas  moins  fu jette 
aux  influences  des  pallions  qui  peuvent  l'accélérer 
ou  la  retarder,  &  la  rendre  plus  ou  moins  fâ- 
cheufe  par  rapport  aux  fuites.  Mais  l'Auteur  de 
la  nature  a  fi  bien  ménagé  tout,  qu'il  eff  rare 
de  voir  des  obflacles  furvenir  à  cette  opération  t 
quand  ,  de  part  &  d'autre  ,  tout  eft  proportionné 
comme  il  con  vient,  &  que  l'on  n'en  trouble  point  la 
marche  par  des  tentatives  inclifcrettes.  La  fonction 
de  l'Accoucheur  fe  réduit  alors  à  celle  de  fimple 
fpeclateur-,  il  confidere  l'état  des  forces ,  &,  fi  elles 
fuffiftnt,  il  les  abandonne  à  elles-mêmes,  linon  il  les 
excite  par  les  fimples  cordiaux  ,  les  lavemens  irri- 
tans,  les  frictions  fur  l'hypogaflre ,  par  une  pofition 
avantageufe,  &  généralement  par  fous  les  moyens 
que  fon  favoir  &  fa  prudence  lui  dictent^ en 
pareille  circonflance.  11  faut  beaucoup  de  con- 
noilfances  ici,  comme  dans  toutes  les  parties  de 
l'art  de  guétir,  pour  favoir  quand  il  faut  agir, 
&.  quand  il  ne  faut  rien  faire.  Nous  fuppofons 
que  l'on  connoît  la  fîructure  des  parties  qui 
agiffent  dans  le  travail  de  l'Accouchement ,  ainfi 
que  tous  les  phénomènes  qui  ont  lieu ,  hors  le 
tems  de  la  geflation ,  &  ceux  qui  furviennent 
"pendant  ce  tems ,  afin  de  ne  point  compliquer  l'ex- 
pofition  des  faits  dans  laquelle  nous  allons  entrer. 

L'Accouchement  fe  fait  toujours  à  une  époque 
fixe  chez  l'efpèce  humaine ,  &  l'on  obferve  cette 
régularité  même  chez  les  animaux  qui  mettent  bas 
à  des  tems  réglés ,  qui  varient  chez  les  différentes 
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efpèces ,  maïs  qui  n'en  font  pas  moins  les  mêmes 
chez  les  mêmes  individus.  Chez  l'homme,  le  ierme 
eft  au  neuvième  mois  &  dixième  jour,  à  dater 
de  la  conception-,  il  peut  y  avoir  de  l'accéléra- 
tion relativement  à  l'époque  de  ce  terme ,  mais 
.on  n'y  obferve  jamais  de  retard.  Cette  vérité,  tant 
débattue  par  les  Phyfiologiftes  &  les  Accou- 
cheurs ,  eft  actuellement  mile  hors  de  tout  doute  j 
&  vouloir  la  contefter,  c'eft  prouver  qu'on  n'en- 
tend point  la  matière,  ou  que  l'on  ell  de  mau- 
vaife  foi.  Dans  l'Accouchement  le  produit  de  la 
concepuon  eft  plus  ou  moins  organifé,  l'on  y  re- 
connoît  le  fœtus  &  fes  annexes ,  c'eft-à-dire,  le 
placenta  &  les  membranes.  (  Voye\  ces  mots.)  Ces 
indices  ont  fuffi  aux  Auteurs  pour  établir  une 
différence  entre  l'acte  de  la  nature  qui  opère  une 
pareille  expulfion  ,  &  celui  qui  rejette  au-dehors 
les  refl es  informes  ou  dégénérés  d'une  conception 
vicieufe-,  ils  ont  défigné  ce  dernier  fous  lenom- 
de  faux-germe  ou  de  môle.  (  Voye{  Môle.) 
Les  femmes  qui  vont  au  fait ,  &  qui  font  trom- 
pées dans  leurs  efpérances ,  donnent  alors  au 
travail  le  nom  de  fauffes-conches ,  terme  qui  eft. 
encore  reçu  pour  exprimer  la  fortie  de  l'enfant 
avant  le  terme  de  fa  viabilité  ,  au  lieu  de  celui 
d'à*  ortement ,  qui  conviendroit  beaucoup  mieux. 

Les  Auteurs  ont  donné  différentes  dénomina- 
tions aux  Accouchemens ,  félon  l'époque  de  la 
grofieffe  où  ils  ont  lieu,  &  félon  la  manière  dont 
ils  s'opèrent.  On  le  nomme  Avortement  lorfqu'il 
arrive  avant  le  feptième  mois  ,  Accouchement 
prématuré  depuis  cette  époque  julqu'au  huitième 
mois  &  demi ,  &  Accouchement  à  terme  quand  il 
arrive  à  la  fin  du  neuvième  mois}  félon  la 
facilité  avec  laquelle  il  s'opère ,  on  dit  qu'il  eft 
naturel ,  contre  nature  &  laborieux.  Ces  diflinc- 
tions,  empruntées  de  l'école,  nefont  rien  moins  que 
bonnes  ,  car  l'on  eft'toujours  peu  d'accord  fur  les 
limites  qui  lesféparent.  Telles  perfonnes  regardent 
comme  laborieux  un  Accouchement  que  l'un  re- 
garde comme  naturel ,  &  l'autre  comme  contre  na- 
ture: auffi  vaut-il  mieux,  comme  l'obferveM.Bau- 
deloque ,  distinguer  les  Accouchemens,  i.°  en  ceux 
qui  fe  font  naturellement  -,  z.°  en  ceux  qu'on  peut 
opérer  avec  la  main  feule-,  &  5.0  en  ceux  qui 
ne  peuvent  fe  faire  qu'à  l'aide  des  inflrumens. 
Quoique,  dans  ces  deux  derniers  cas ,  la  main  faffe 
beaucoup  ,  les  puiffances  n'en  font  pas  moins  ac- 
tives chez  la  mère,  ainfi  qu'on  l'obferve  fouvent 
dans  les  Accouchemens  retardés  par  une  mauvaife 
pofition  de  l'enfant  ,  car  aufli-tôt  que  l'on  a 
changé  celle-ci  ,  la  matrice  reprend  fes  forces 
qui  éroient  fuffoquées,  &  termine  ainfi  fouvent 
par  elle-même  le  travail  commencé  >  mais  mal 
conduit  d'ailleurs. 

Et-  l'Accouchement  naturel. 

Celui-ci  s'opère,  dans  tous  les  ca?,  parles  feules 
forces  de  la  oière,  &  fans  qu'on  foit  forcé  à  lui 
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donner  le  trloindre  feconrs,  fi  ce  n'eft  pouf  foiv 
tenir  l'enfant',  &  le  mettre  de  côté  après  fon  expul» 
fion.  Les  Accoucheurs  les  plus  infiruin  en  difiin- 
guent  quatre  efpèces  générales  qui  elles-mêmes 
en  renferment  de  particulières  ;  i.°  l'Accouche- 
ment dans  lequel  l'enfant  préfente  la  tête  \  1°  celui 
où  il  vient  par  les  pieds  -,  5.0  celui  où  les  geneuS 
font  les  premiers  à  s'engager  -,  &  4.0  enfin  celui 
où  l'enfant  vient  en  ofiranr  les  feffes.  Ces  pofi- 
tions  n'ont  bien  été  expofées  q^.e  par  les  Accou- 
cheurs qui  fuccédèrent  au  renouvellement  des 
feiences  en  Italie.  Rhodion,  Médecin  Allemand,  eft 
le  premier  qui  les  ait  détaillées  convenablement, 
&  en  général  tout  ce  que  dit  cet  Auteur  prouve 
qu'il  avoit  beaucoup  étudié  Paul  d'Egine.  Pour 
bien  connoîne  les  caufes  qui  contribuent  à  la 
facilité  de  l'Accouchement  dont  il  s'açit ,  il  faut 
bien  fe  rappeller  la  dimenfion  du  baifin  (voyei 
Bassjn, )  dans  l'état  naturel,  les  proportions  les 
plus  ordinaires  du  foetus,  (voyq  ce  mot)  & 
lavoir  les  rapports  que  la  matrice  &  le  fœtus  en- 
tretiennent avec  le  détroit  fupérieur.  C'eft  à  bien 
apprécier  ce  rapport,  &  à  en  tirer  les  inductions 
qu'il  fuggère  dans  la  pratique ,  que  fe  borne  le 
favoir  de  l'Accoucheur,  &  cette  connoifiance ,  telle 
circonferite  qu'elle  puifle  paroître,  n'efi  pas  en- 
core fi  bornée  qu'on  pourroit  le  croire  au  premier 
abord.  Nous  allons  nous  étendre  d'autant  plus 
volontiers  fur  cette  première  efpèce  d'Accouche- 
ment, qu'une  fois  fon  mécanifme  bien  faifi,  tous 
ce  qui  a  rapport  aux  deux  autres  fera  plus  ai- 
fément  compris. 

La  première  queftion  qui  fe  préfente  eft ,  pour- 
quoi à  une  époque  auffi  confiante  l'Accouchement 
s'opère-t-il  cheztous  lesfujets,  fans  aucune  difiinc- 
tion  de  tempérament ,  de  force  ,  ni  d'âge.  Cette 
régularité  de  la  nature  à  terminer  la  gefiation  à 
un  tems  toujours  le  même,  dut  néceffairemem 
piquer  la  curiofité  de  ceux  qui,  les  premiers,  ob- 
servèrent les  phénomènes  de  l'économie  animale^ 
auifi  chacun  en  apporta-t-il  les  raifons  qui  lui 
parurent  les  plus  plaufibles  :  les  uns  regardant  la 
matrice  comme  un  vifeère  absolument  paffif  dans 
ce  grand  ouvrage,  donnèrent  tout  au  fœtus,  & 
le  regardèrent  comme  la  caufe  première  &  dé- 
terminante du  travail.  Ils  difoient  que  fouffrant 
par  le  manque  de  nourriture,  le  befoin  de  ref- 
pirer,  le  poids  incommode  des  matières  méco- 
niales  accumulées  dans  les  gros  intefiins,  il  fol- 
licitoit  lui-même  fa  fortie  ,  &  s'efforçoit  de 
franchir  les  obfiacles  qui  s'y  oppofoient.  Les 
autres  trouvant  dans  la  matrice  une  firucluxe 
bien  différente  de  celles  d'un  vifeère  membraneyx 
paffif,  l'envifagèrent  comme  la  feule  puifiance 
propre  à  agir  fur  l'enfant ,  &  à  en  opérer  l'ex- 
puliion  -,  ils  crurent  dès-lors  que  cet  organe  étoit 
invité  à  fe  contracter  par  l'acrimonie  des  eaux 
de  l'amnios,  ou  par  la  difienfion  violente  qu'elle 
éprouve  vers  la  fin  de  la  groflerTe.  Toutes  ces 
opinions,  vraiftipblablcs  au  premier  afpect,  ne 
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fora  rien  moins  qu'étayées  de  la  véïiré  quand  on 
lient  à  les  examiner  féparément.  Mais,  comme 
notre  objet  efl  moins  d'expofer  ce  qui  eft  un 
fujet  de  diipute  parmi  les  hommes  que  la  vérité 
même  avec  fa  plus  belle  parure }  qui  eft  la  im- 
plicite, laifTons  ces  objets  de  difçufiions  pour  en 
venir  à  elle. 

La  vraie  canfe  de  l'Accouchement,  celle  que 
l'on  peut  réellement  regarder  comme  la  première  , 
réfide  dans  les  fibres  mêmes  de  la  matrice  :  douées 
d'une  organifation  vraiment  merveilleufe  qui ,  de 
jour  en-  jour,  devient  plus  apparente,  à  mefure 
que  la  groffeffe  approche  de  fon  terme,  elles 
agiffent  continuellement,  &  tendent  à  diminuer 
la  caviré  de  la  matrice  d'une  manière  d'autant 
plus  lente  qu'elles  trouvent  une  plus  grande  ré- 
iiftance  vers  le  col  de  ce  vifeère  qui  n'eft  pas 
encore  développé:  eû  forte  qu'alors  il  y  a  une 
balance  dans  les  forces ,  d'une  part ,  aclion  des 
fibres  développées  ;  de  l'autre,  réliftance  de  la 
part  de  celles  qui  ne  le  font  pas  >  de  manière  que, 
dans  cette  coopération  de  forces  ,  toutes  les  ac- 
tions s'entre-détruifant ,  tout  relie  dans  le  repos. 
Lorfque  les  fix  ou  fept  premiers  mois  de  la 
groffeffe  fe  font  écoulés ,  que  les  fibres  du  fond 
&  du  corps  de  la  matrice  ont  obéi  à  la  puilîance 
intérieure  qui  les  dilate  &  les  diftend ,  les  fibres 
du  cpl,  qui  relient  à  développer,  devenues  plus 
fouples ,  cèdent  de  plus  en  plus  •■,  en  forte  qu'au 
neuvième  mois,  il  ne  refieplus  rien  de  cette  partie , 
les  fibres  ayant  toutes  été  employées  au  dévelop- 
pement de  la  toialité  de  la  matrice.  L'orifice  , 
qui  auparavant  offroit  une  fente  tranfverfale  en- 
tourée d'un  rebord  plus  ou  moins  rugeux  ,  pré- 
fente alors  une  circonférence  de  la  grandeur  d'un 
petit  écu ,  dont  les.  bords  font  fi  minces ,  Sl  fi  im- 
médiatement appliqués  à  la  poche  des  eaux,  qu'on 
les  confond  d'abord  eafemble.  C'en1  alors  que 
les  fibres  du  fond  de  la  matrice  en  agiflanr  contre 
l'enfant,  &les  eaux  qui  le  foutiennent,  les  pouffent 
en  avant  ;  l'on  fent  cette  action  lorsqu'on  porte 
le  doigt  fur  la  poche  des  eaux  qui  avance  à 
iravers  l'orifice  dilaté-,  quand  la  contraction  fe 
palTe,  les  eaux  &  l'enfant ,  pouffés  en  avant,  font 
faillir  cette  poche,  la  diflendent  de  toute  part; 
&  une  fois  la  contraction  ceffée ,  la-  poche  devient 
flafque ,  &  l'enfant ,  qui  n'efl  plus  foutenu  3  re- 
tombe fur  l'orifice,  &  préfente  quelques-unes  de 
fes  parties  qui  font  connoître  fa  pofition. 
Cette,  première  aclion  des  fibres  du  fond  de  la 
matrice  ,  conflitae  le  commencement  du  vrai 
ïravail  de  l'Accouchement ,  quoique  Ton  ne  pniffe 
favoir  exactement  quand  elle  â  lieu,  &  que  l'on 
ait  d'autres  aflnrances  que  l'apparition  des  dou- 
leurs, &  fur-tout  des  douleurs  un  peu  fortes. 

En  examinant  tout  ce  qui  fe  paffe  chez  une 
femme  qui  accouche  naturellement ,  il  eft  aifé 
de  s*appercevoir  qu'à  la  contraclion  de  la  ma- 
trice dont  on  a  des  preuves  fi  réelles ,  fe  joint 
telle  des  mufcles  du  bas-ventre,  &  du  diaphragme, 
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qui  font  autant  de  puiffar.ces  mufculaires  qui  en- 
tourent de  toute  part  les  vifcères  du  bis-ven- 
tre  ,  &  agiffent  avec  une  force  que  les  méca- 
niciens ont  envain  cherché  à  rendre  par  le  cal- 
cul. Mais  cette  dernière  aclion  n'efl  qu'accef» 
foire,  elle  eft  foumife  à  la  volonté  qui  l'augmente 
ou  la  diminue félon  qu'elle  le  croit,  néceffaire, 
excepté  peut-être  dans  les  derniers  tems  du  tra- 
vail j  au  lieu  que  l'aclion  de  la  matrice  en  eft  ab- 
folument  indépendante ,  atnfi  que  l'ont  éprouvé 
cèux  qui  avoient  tenu  trop  long  tems  la  main 
dans  la  cavité  de  cet  organe.  La  matrice  fe  con- 
tracte uniformément  dans  toutes  fes  parties  lors 
des  douleurs  ;  cette  contraclion  fe  paffe  même 
jufque  fur  les  fibres  de  l'orifice,  dont  le  contour 
devient  dur,  roide  &  fenfibîement  plus  réfiftanr. 
En  fe  contractant  ainfi,  la  cavité  de  cet  organe 
devient  moindre  de  plus  en  plus ,  &  l'enfant  eft 
néceffairement  forcé,  lorfque  la  poche  des  eaux 
eft  ouverte,  à  paffer  par  l'orifice  de  la  matrice, 
endroit  vers  lequel  il  trouve  moins  de  réfiftance  ; 
quand  il  en  trouve  une  infurmontable ,  foit  de  la 
part  de  l'orifice,  foit  de  la  part  du  détroit  fupé- 
rieur,  ou  autrement,  toujours  forcé  par  les  con- 
tractions réitérées  de  la  matrice,  celle-ci  fe  dé- 
chire ordinairement  vers  fon  fond,  (voyei  Rup- 
ture de  matrice)  &  l'enfant  pafle  en  totalité 
ou  en  partie  dans  la  cavité  du  bas-ventre  ;  mais 
heureulement  les  fuites  ne  font  pas  toujours  auftï 
fâcheufes. 

Ayant  conftaté  que  la  véritable  caufe  de  l'ac- 
couchement réfide  dans  la  matrice  même,  exa- 
minons d'une  manière  particulière  les  phéno- 
mènes qui  accompagnent  cette  importante  fonction. 
Lorfque  l'Accouchement  s'annonce  ,  les  femmes 
éprouvent  d'abord  ce  que  les  Accoucheurs  ap- 
pellent les  faufies  douleurs-,  ce  font  des  tiraille— 
mens  plus  ou  moins  inquictans  dans  les  lombes , 
&  qui  fe  perdent  dans  les  différentes  régions  du 
bas-ventre  ,  fans  aboutir  à  aucun  lieu  déterminé, 
Ces  douleurs  reflemblem  allez  aux  douleurs  de 
coliques-,  mais  elles  en  diffèrent  en  ce  que  celles- 
ci  fant  fixes,  que  les  faignées ,  les  huileux,  les 
lavernens  ,  l'application  des  linges  chauds  les 
calment  ,  au  lieu  que  ces  moyens  ne  peuvent 
Tien  fur  les  douleurs  de  l'enfantement.  Le  tou- 
cher (,voye{  ce  mot)  manifefte  peu  de  change- 
mens  vers  l'orifice  dans  l'inflant  de  ces  douleurs 5 
il  n'en  efl  pas  de  même  de  celles  qu'on  appelle 
vraies  douleurs,  celles-ci  prennent  des  lombes  * 
&  viennent  aboutir  vers  le  pudendumj  leur  ap- 
parition conftitne  le  vrai  travail ,  qui  n'efl  autre 
chofe  que  la  férié  des  efforts  ou  douleurs ,  au 
moyen  defqueiles  la  matrice  fe  débarraffe  du  pro- 
duit delà  conception.  Ces  douleurs  ,  dans  l'ordre 
naturel ,  ne  fe  fuccèdent  pas  rapidement  les 
unes  aux  autres  :  elles  laiffent  entr'eltes  des  in- 
tervalles plus  ou  moins  longs ,  fuivant  les  cir- 
conftances,  pendant  lefquels  les  femmes  peuvent 
goûter  un  peu  de  repos ,  &  reprendre  de  not*- 
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velles  forces  ç  elles  ne  fon firent  point  dans  ces 
intervalle"! ,  elles  font  comme  elles  feroient  dans 
tout  autre  tems-,  on  en  voit  même  qui  s'endorment 
alors  d'un  fommeil  affez  tranquille,  mais  qu'une 
nouvelle  douleur  ne  tarde  pas  à  venir  interrom- 
pre. En  confidérant  philofophiquement  la  marche 
de  ces  douleurs ,  l'on  ne  fauroit  s'empêeher  d'ad- 
mirer ici  les  vues  fages  de  la  nature  j  chacune 
de  ces  douleurs,  fi  nécefiaires  ,  à  l'expulfion  de 
l'enfant,  efî  fi  violente  que  fi  elles  avoient  été 
coniinues  ,  il  n'efi  point  de  femmes  qui  euffent 
pu  les  fupporter;  prefque  toutes  excédées  au- 
roient  certainement  perdu  la  vie  avant  de  la 
donner  à  l'enfant  qu'elles  portent  dans  leurfein-, 
&  celles  qu'une  plus  vigoureufe  conftirution  au 
roit  foutenu  jufqu'à  la  fin  du  travail,  n'auroient 
pas  manqué  de  tomber  dans  un  épuifemem  mor- 
tel à  cette  époque.  En  mettant  des  intervalles 
marqués  entre  les  douleurs,  la  nature  a  ménagé 
aux  mères  les  moyens  de  reprendre  haleine ,  de 
réparer  leurs  forces  perdues  dans  les  douleurs  pré- 
cédentes ,  &  d'en  acqm'rir  de  nouvelles  pour 
foutenir  celles  qui  vont  bientôt  arriver. 

Les  premières  douleurs  qui  fe  font  fentir  quand 
le  travail  commence,  font  proportionnées  à  la 
force  des  contractions  qui  les  déterminent-,  elles 
l'ont  d'abord  de  peu  de  durée,  &  a  fiez  éloignées  les 
unes  des  autres  \  elles  ne  produifent  p?.s  d'altération 
feniible  dans  le  pouls ,  ni  dans  le  relie  du  corps  ; 
les  femmes  les  appJler.t  mouches*,  vraifembla- 
bltment  parce  qu'elles  piquent  fuperficiellemenr. 
Si  l'on  examine  ce  qui  fe  paffe  du  côté  du  ventre 
&  des  parties  naturelles ,  l'on  obferve  que  le 
premier  fe  refferre,  &  que  les  autres  Iailiènt 
échapper  quelque?  humidités  glaireufes.  A  ces 
premières  douleurs  en  fuccècient  d'autres  plus 
vives  &  plus  longues-,  elles  ne  prennent  point  à 
l'improvifte  ,  leur  arrivée  eft  annoncée  par  de 
plus  légères.  Tantôt  elles  commencent  du  côté 
des  reins ,  &  vont  fe  perdre  vers  le  bas ,  &  tantôt 
elles  fe  font  fentir  vers  l'ombilic  ,  ou  autres 
régions  du  bis-ventre,  &  paffeat  du  côté  des 
lombes,  où  elles  tourmentent  violemment.  Les 
meilleures  fort  celles  qui  portent  fur  l'orifice  de 
la  matrice  ou  vers  le  fondement.  Ces  douleurs 
font  prefqne  toujours  celles  que  les  femmes  fup- 
portent  avec  le  plus  d'impatience ,  &  qui  pa- 
roilfent  les  faire  fouffrir  davantage.  Les  inter- 
valles qui  les  féparent  ne  font  pas  fi  longs  qu'au 
commencement  du  travail  ^  &  à  mefure  qu'il 
avance  vers  la  fin  ,  elles  fe  rapprochent  davan- 
tage les  unes  des  autres,  &  opèrent  un  change- 
ment notable  dans  le  pouls ,  qui  devient ,  pour 
l'ordinaire,  plus  fréquent  plus  élevé  ;  la  cha- 
leur de  la  peau  augmente  aufli,  &  ri  le  travail 
continue  à  fe  prolonger,  le  vifagi  s'allume  ,  les 
lèvres  &  la  langue  fe  sèchent,  la  foif  furvient 
&  l'agitation  dévient  univerfelle. 

A  m-.'fure  que  les  chofes  fe  pa lient  ainfi  du 
côté  de  la  mattice_&  du  fiftème  général,  l'ori- 
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fieequiéfoit  précédemment  emr'ou vert,  prend  plus 
d'étendue,  fon  bord  s'amincit  ,  &  preffe  fur  la 
poche  des  eaux,  de  manière  à  fe  confondre  avec 
elle  ;  fa  dilatation  eft  d'abord  allez  lente,  mais 
elle  fe  ,fait  enfuite  par  des  accroiffemens  affez 
précipités,  chofe  à  laquelle  doivent  faire  atten- 
tion les  jeunes  praticiens  lorfqu'il  s'agit  d'an^ 
noncer  la  durée  du  travail.  Les  progrès  de  cette 
dilatation  varient  chez  toutes  les  femmes  ,  & 
même  dans  les  divers  Accouchemens.  La  di'ata- 
tion  de  l'orifice  eft  toujours  accompagnée  d'un 
écoulement  de  matières  glaireufes  &  fanguinoltn- 
tes ,  qui  dure  ordinairement  jufqu'à  la  fin  du  tra- 
vail j  quand  cet  écoulement  paroît ,  on  dit  alors 
que  la  femme  marque  ;  c'efi  de  ce  moment  que 
les  fages-femmes  datent  le  commencement  du 
véritable  travail  ;  mais  fouvent  les  femmes  mar- 
quent lorfqu'elles  ne  fentent  encore  que  les  mou- 
ches. Cet  écoulement  muqueux  eft  fourni  par 
les  glandes  du  col  de  la  matrice  &  du  vagin  ,qui 
préparent  alors  une  plus  gtande  quantité  de 
mucofité  ,  peut  être  eft-i!  augmenté  par  l'exfu- 
dation  des  eaux  de  l'amnios  qui  fe  fait  à  Travers 
les  pores  des  membranes.  Les  femmes  qui  mar- 
quent le  plus  font  celles  chez  qui  le  travail  fe 
déclare  brufquement ,  &  chez  qui  le  placenta  oc- 
cupe les  environs  du  col  de  la  matrice  ,  ce  -qui 
paroît  faire  préfumer  que  le  fang  qui  colore  les 
humeurs  dont  il  s'agit,  ou  qui  fort ,  provient  de 
la  rupture  de  quelques-uns  des  vaifleaux  du  pla- 
centa même,  ou  du  chorion. 

A  mefure  que  l'orifice  de  la  matrice  fe  dilate, 
les  membranes  s'y  préfentent,  en  formant  une 
tumeur  plus  ou  moins  large,  &  qui  te  tend  à 
l'apparition  de  chaque  douleur  ;  cette  tumeur 
s'avance  fouvent  très -au  loin  dans  le  vagin  &  lorf- 
qu'eile  commence  à  paroître  bien  diftinctement, 
l'on  dit  que  les  eaux  fe  forment.  Toutes  les  fois 
que  l'orifice  de  la  matrice  répond  au  centre  du 
baffin,  que  fa  dilatation  eft  égale  de  toute  part, 
&  que  les  membranes  font  d'une  texture  fonple, 
la  poche  des  eaux  eft  arrondie,  &  reffemble  affez 
à  une  portion  de  fphère  -,  mais  quand  l'orifice  eft 
appuyé  contre  un  des  points  du  baffin,  &  qtt'il 
ne  peut  s'ouvrir  circulairemenr ,  la  poche  prend 
une  figure  plus  ou  moins  ovoïde  ^  enfin  elle 
s'allonge  en  forme  de  boudin  lorfque  les  mem- 
branes font  d'un  tilfu  lâche  &  peu  ferré  ,  fans 
que  pour  cela  l'enfant  préfente  une  main  ou  un 
pied,  comme  quelques-uns  l'ont  avancé.  Dans  le 
moment  même  où  la  poche  des  eaux  fe  tend  le 
plus  par  la  violence  de  la  douleur ,  l'enfant  s'é- 
loigne de  l'orifice  de  la  matrice  ,  il  remonte  vers 
fôn  tond ,  y  étant  repoufTé  par  les  eaux  qui  le 
foulèvent  ;  auffi  l'enfant  n'efl-il  jamais  fi  éloigné 
du  pafiage  qu'au  moment  de  la  douleur.  Mais 
tandis  que  l'enfant  recule  ainfi  dan.;  l'intérieur 
de  la  matrice  ,  celle-ci  s'avance  &  defçcnd  un 
peu  v^rs  le  petit  baffin  ,  &  la  diftance  qui  fe  trouve 
naturellement  entre  elles  &  les  parties  génitales 
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extérieures ,  diminue  en  conféquence  d'unc^  ma- 
nière proportionnée  à  l'efpace  que  la  matrice  a 
parcouru  en  defeendant.  La  douleur  une  fois 
parlée ,  le  bord  de  l'orifice  fe  détend  ,  la  poche 
des  eaux  devient  plus  flafque,  l'enfant  retombe  , 
&  vient  s'appliquer  fur  le  bas  de  la  matrice  vers 
fon  orifice.  On  peut  alors  le  toucher  ,  &  dis- 
tinguer,  à  travers  les  membranes  qui  le  couvrent, 
quelle  eft  à-peu-près  la  partie  de  fon  corps  qui 
fe  préfente  au  paflage.  Tout  ceci  fe  parle  égale- 
ment, foit  que  l'enfant  foit  vivant,  ou  qu'il  foit 
mort.  Une  fois  la  douleur  ceffée  ,  la  matrice  re- 
monte-, mais  elle  ne  regagne  jamais  le  point  d'é- 
lévation où  elle  fe  tromoit  avant  d'être  forcée 
àdefeendre;  en  forte  qu'après  chaque  douleur  elle 
refie  toujours  un  peu  plus  baffe  qu'elle  n'étoit 
auparavant  -,  la  tumeur  que  formoient  les  mem- 
branes gonflées  s'efface,  l'orifice  de  la  matrice  fe 
relâche,  devient  mou,  &  peut  aifément  être  par- 
couru dans  toute  fon  étendue. 

Enfin  vient  le  lems  où  le  travail  eft  dans  toute 
fa  vigueur.  Les  douleurs  fe  fuccèdent  alors  très- 
rapidement,  elles  font  plus  aiguës  &  pluslongues^ 
les  femmes  font  forcées ,  malgré  elles,  de  les  faire 
valoir  ,  tous  leurs  mufcles  font  dans  une  contrac- 
tion très-grande,  &  notamment  ceux  qui  environ- 
nent la  capacité  du  bas-ventre  ,  &  qui  la  rétré- 
cirent alors  de  tonte  part  \  le  calme,  qui  furvitnt 
entre  les  douleurs  eft  de  peu  de  durée  ,  il  eft  ac- 
compagné d'un  fermaient  de  pe'.'anteur  qui  per- 
fifte  plus  ou  moins  long-tufts.  L'orifice  de  la 
matrice  s'augmente  a'ors  tellement  qu'il  égale 
quelquefois  prefque  toute  la  largeur  du  baifin. 
C'eft  alors  que  les  membranes ,  fortement  tendues 
par  les  eaux  qui  les  pouffent  en  avant,  fe  déchi- 
rent \  celles-ci  s'échappent  avec  impétuofité,  à 
elles  fuccèdent  celles  qui  étoient  contenues  dans 
la  matrice ,  &  dans  laquelle  nage  l'enfant  -,  &  elles 
continueroient  de  couler,  fi  la  fête  du  fœtus  ne  fe 
portoit  vers  l'orifice  ,  &  ne  le  fermoit  de  ma- 
nière à  empêcher  toute  effufion  quelconque ,  du 
moins  dans  l'intervalle  des  douleurs.  Quand  la 
tête  eft  ainii  appliquée  à  l'orifice,  &  que  les  bords 
la  compriment  circulairement  en  manière  de  cou- 
ronne ,  l'on  a  coutume  de  dire  que  l'enfant  eft 
au  couronnement.  Mais  fi  c'eft  toute  autre  partie 
de  la  tête  qui  s'engage  à  l'orifice,  n'ayant  point 
affez  de  volume,  ou  étant  trop  inégale  pour 
pouvoir  s'y  mouler  exactement  ,  les  eaux  con- 
tinuent à  couler  d  une  manière  continue ,  jufqu'à  • 
ce  qu'il  n'en  refte  plus  dans  la  matrice.  La  rup- 
ture des  membranes  ne  fe  fait  pas  toujours  dans 
le  même  tems ,  ni  fur  le  môme  point  de  l'orifice-, 
quelquefois  eile  a  lieu  dès  le  commencement  du 
travail ,  &  tantôt  à  la  fin  feulement  ;  quelquefois 
elle  fe  fait  au  centre  de  l'orifice,  &  d'autres  fois 
aii-deffus  de  fon  bord,  circonftances  qui  font 
toutes  auffi  intéreffantes  les  unes  que  les  autres 
à  connoïtre.  Quelquefois  cependant  les  membranes 
ne  peuvent  fe  rompre  à  raifoa  de  leur  excelfive 
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réfiftance  -,  &  c'eft  ce  qui  a  lieu  affez  fouvént  dans 
les  accouchemens  prématurés,  où  le  fœtus  fort 
renfermé  dans  fes  enveloppes,  &  entraînant  avec 
lui  fon  placenta  ;  cette  expulfian  eft  toujours 
:  accompagnée  de  fuites  fàcheufes ,  ainfî  qu'on  le 
;  verra  à  l'article  Avortement  L'on  a  cependant 
j  des  obfervations  où  il  eft  fait  mention  de  fœtus 
fortis  à  terme  avec  leur  membrane,  &  nageant  au 
milieu  des  eaux  qu'elles  renfermement ,  &  fans 
qu'aucun  accident  s'en  foit  fuivi.  Cet  Accouche- 
ment reffemble  à  celui  des  animaux-,  il  ne  peut 
avoir  lieu  que  chez  les  femmes  bien  conformées, 
&  il  n'eft  heureux  qu'autant  que  la  matrice  revient 
proportionnément  fur  elle-même.  Souvent  auffi 
l'amnios  &  même  le  chorion,  fe  déchirent  &  fa 
féparent  du  refie  des  membranes  fur  les  bords 
de  l'orifice  de  la  matrice  ,  &  la  tête  du  fœtus 
les  pouffant  en  avant,  celles-ci  s'appliquent  fur  elle 
en  forme  de  calotte,  &  alors  on  dit  que  l'enfant 
naît  coëffé. 

Il  arrive  quelquefois  que  la  même  douleur,  qui 
donne  iffue  aux-  eaux  ,  expuife  également  1  enfant  j 
&  termine  ainfi  l'Accouchement  en  très -peu  d® 
tems  ;  d'autres  fois  il  fe  paffe  un  certain  efpàce 
entre  l'une  &  l'autre  de  ces  actions,  &  entre  ces 
inrerva  les  il  furvient  des  douleurs  femblables  à 
celles  que  nous  venons  de  décrire,  &  dont  le 
nombre  n'eft  pas  à  beaucoup  près  le  même  chez 
toutes  les  femmes  qui  accouchent.  Quand  ces 
douleurs  ont  li-u,  il  paffe  une  certaine  quantité 
de  l'humeur  qui  étoit  refiée  dans  la  matrice, 
laquelle  humecte  l'orifice  &  relâche  les  parties  à 
travers  lefquelles  elles  s'écoulent,  ce  qui  les  difpofe 
à  prêter  &  s'étendre  avec  moins  de  difficulté.  Les 
douleurs  qui  fuccèdent  àlafortie  des  eaux  forçant 
enfin  l'enfant  à  fe  porter  vers  l'orifice,  &  une  fois 
qu'il  y  eft  engagé,  loin  de  s'en  éloigner  lors  de 
la  ceffation  -des  douleurs,  il  y  refie  de  plus  en 
plus  appliqué,  quand  la  partie  qui  fe  préfense 
eft  de  calibre  à  y  refter.  La  matrice,  de  fon  côté, 
appliquée  immédiatement  fur  le  corps  de  l'enfant, 
fe  contracte  plus  vivement  qu'auparavant -,  la  tête, 
qui  eft  la  partie  qui  le  plus  ordinairement  s'en- 
gage dans  l'orifice,  fe  rapproche  de  la  vulve  à 
chaque  douleur.  La  tête  ayant  dépaffé  l'orifice  & 
travtrfé  le  détroit  fupérieur  ,  elle  s'avance  dans 
l'intérieur  du  vagin ,  en  parcourant  l'étendue  du 
petit  bàffin.  Lorfque  la  tête  eft  volumineufe,  rela- 
tivement à  l'étendue  du  baifin,  &  fur-tout  quand 
le  facrum  eft  applatti,  la  compreftion  qu'elle  ex  rce 
fur  les  nerfs  facrés  donne  lieu  à  des  crampes  ou 
'  engourdiffemens  dans  les  Cùifîês ,  qu'on  a  beau- 
coup de  peine  à  calmer.  Il  eft  rare  que  ces  cram- 
pes fe  faffent  fentir  dans  les  d^ux  eniffesen  même- 
tems,  parce  qu'il  eft  rare  que  la  tête  comprime 
également  les  nerfs  Çacrés*dès  deux  côtés.  Tantôt 
elles  affeclent  la  cuiffe  droite,  &  tantôt  la  cuiffe 
gauche,  fuivant  la  pofition  de  la  tête  &  fes  rap- 
ports avec  les  nerfs  dont  il  s'agir.  Ces  mêmes 
douleurs  fe  font  fentir  quelquefois  à  la  panie 


i4  A  C  C 

antérieure  &  intérieure  des  cuifles ,  mais  alors 
elles  proviennent  moins  de  la  preffion  des  nerfs 
facrés  que  des  cruraux  &  obturateurs  -,  l'anatomie 
explique  ces  finguliers  phénomènes. 

Lorfque  la  tête  eft  parvenue  dans  l'intérieur  du 
petit  baiîîn  ,  elle  comprime  l'inreftin  reélum  & 
donne  lieu  au  befoin  fingulièrement  prefiant  de 
rendre  les  excrémens  il  eft  même  des  femmes 
qui,  à  cette  époque,  les  rendent  fpontanément  & 
forcétrenr.  Néanmoins  ce  befoin  eft  quelquefois  il- 
lufoire,  en  forteque  la  plupart  des  femmes  font  trom- 
pées dans  leur  attente  quand  elles  cherchent  à  y 
répondre.  La  tête  ,  en  avançant  toujours  ,  parvient 
enfin  vers  le  pudendum;  la  cavité  de  lamatriceft'en 
forme  plus  qu'une  commune  avec  celle  du  vagin , 
la  vulve  s'arrondit  de  toute  part,  les  nymphes  dif- 
•paroiffent,  les  grandes  lèvres  s'effacent,  la  four- 
chette fe  tend,  le  périnée  femble  fe  porter  au- 
dehors  -,  mais  ta  douleur  ceffée ,  il  s'afFaiffe  bientôt , 
&  la  rê:e ,  qui  s'étoit  montrée  à  la  vulve ,  remonte 
&  rentre  dans  le  bafiin.  Ces  effets  fe  répètent  juf' 
qu'à  ce  que  les  protubérances  pariétales  fe  foiem 
engagées  au- défions  de  la  partie  antérieure  des 
tuhérofites  ifchiatiques  ;  alors  le  périnée  refte 
rendu,  &  la  tête  qui  en  paroît  prefqu'entièrement 
enveloppée  ne  remonte  plus  après  la  douleur.  Quand 
la  tête  eft  tellement  engagée  qu'elle  ne  peut  plus 
remonter  ,  le  périnée  très-mince  alors  &  très- 
diftendu  ,  ne  pouvant  feul  fupporter  les  efforts 
réunis  de  la  matrice  &  des  iriufcl.es  abdominaux , 
fe  rompt  quelquefois  j  mais  le  plus  ordinairement 
il  cède,  la  tête  bientôt  fe  dégage,  &  le  refte  du 
corps  ne  tarde  pas  à  la  fuivre?,  accompagné  d'une 
flffez  grande  quantité  d'eau  &  de  fang.  Dans  ce 
dernier  moment  les  efforts  font  extrêmes  ,  les 
cris  font  perçans ,  les  fouffirances  les  plus  vives , 
l'agitation  du  pouls  extrême,  la  chaleur  portée , 
au  plus  h3j.1t  point,  &  le  fyftème  des  nerfs  eft 
dans  une  telle  àflion  que  tous  les  mufcles  femblent 
être  dans  un  mouvement  convulfif.  A  ce  trouble 
général  fuccède  un  calme  heureux  ,  une  joie  pure 
s'empare  de  tous  les  fçnsde  la  mère,  elle  s'exprime 
par  un  doux  frémifîemenf ,  &  quelquefois  par  des 
tranfports  qu'on  eft  obligé  de  réprimer.  Cet  état  qu'on 
peut  dire  être  délicieux,  comparé  à  l'autre ,  con- 
tinue un  certain  efpace  de  temps,  après  lequel  de 
nouvelles  douleurs  viennent  le  troubler.  Elles  ne 
font  point  ordinairement  bien  xjves,  leur  effet 
eft  de  procurer  le  décollement  &  l'expulfion  du 
placenta  qui  font  les  annéxes  du  fœtus  5  quand 
toutes  ces  parties  ont  été  expnlfées ,  on  dit  que  la 
femme  eft  délivrée. 

L'on  voit  par  tout  ce  que  nous  venons  de  dire 
fur  le  mécanifme  de  l'Accouchement  naturel ,  que 
l'Art  n'y  eft  ablblnment  pour  rien,  &  qu'il  vaut 
mieux  biffer  la  nature  à  elle-même  en  pareille 
circonllance  ,  que  de  la  tourmenter  par  des  foins 
jndiferets.  Cette  vérité,  prouvée  par  ce  qui  arrive 
ànns  le  plus  grand  nombre  de  circonftances ,  n'eft 
rnalheureufeuicnt  point  allez,  fautie  du  public,  qui 
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s'imagine  qu'on  ne  lui  eft  utile  qu'autant  qu'on 
opère,  foit  en  bien,  foit  en  mal.  Comme  letravail , 
en  pareil  cas ,  fe  prolonge  fouvenr  à  raifon  de- 
la  complexion  délicate  de  la  mère  ,  il  faut  la 
foutenir  par  de  bons  analeptiques ,  &  de  tems  à 
autres  par  de  légers  cordiaux  quand  il  n'y  a  aucune 
maladie  particulière  qui  le  complique.  L'eau  & 
le  vin  chaud  avec  un  peu  de  fucre;  &  de  cannelle 
font  les  plus  utiles.  La  femme  pourra  y  tremper 
un  peu  de  bifeuit  ou  de  pain  rôti,  quand  ces 
raifons  n'onr  point  lieu  ,  une  limonade  légère , 
une  décoétion  d'orge  ou  de  chiendent,  &c.,font 
préférables.  11  faut  que  fa  chambre  foit  fpacieufe 
&  bien  aérée ,  afin  qu'on  puifle  renouveller  l'air 
quand  ks  circonftances  le  demandent.  Une  atten- 
tion qu'il  faut  avoir  encore  ,  c'eft  que  peu  de 
perfonnes  l'approchent  ,  &  qu'il  n'y  ait  dans  fa 
chambre  qui  celles  qui  lui  font  intimement  liées; 
cette  obfervation  eft  de  la  plus  grande  importance, 
tant  par  rapport  à  ce  qui  fe  pafie  pendant  le  ttavail , 
que  par  rapport  à  fes  fuites-,  la  femme ,  dans  l'Ac- 
couchement dont  nous  parions ,  peut  refter  dans 
fon  lif,  mais  il  vaut  encore  mieux  la  placer  fur 
un  autre  tel  que  celui  que  nous  décrirons  en 
parlant  de  l'Accouchement  contre  nature-,  fon  ha- 
billement doit  Amplement  confifter  en  une  demi- 
chemife,  une  garniture  inférieure  de  toile  que 
l'on  fixe  à  fa  chemife  par  des  cordons ,  afin  de  pou- 
voir la  changer  facilement ,  &  un  léger  manteau  de 
lit. 

Le  méçanifme  général  de  l'Accouchement  bien 
faili  &  rapporté  au  développement  que  nous  venons 
d'en  donner  ;  revenons  fur  nos  divifions  premières 
relativement  aux  parties  qui  fe  préfentent.  Nous 
avons  dit  que  c'étoit  la  tête,  les  pieds,  les  genoux 
ou  les  feffes  •,  examinons  maintenant  la  conduite 
que  l'on  doit  tenir  dans  chacun  de  ces  cas. 

Des  Accouchtmens  naturels  }  ou  t enfant  prefentç 
la  tête. 

Dans  cette  première  divifion,  la  région  de  la 
tête  qui  fe  préfenre  eft  le  fommer  ou  vertex  ;  cette 
partie  peut  fe  ptéfenter  de  fix  manières  différentes , 
qui  conftituent  autant  d'efpèces  d'Accouchemens. 
Une  tumeur  ronde ,  d'une  certaine  étendue  &  affez 
folide,  fur  laquelle  on  fent  diftindlement  plufieurs 
futures  &  plufieurs  fontanelles,  caradérife  la  région 
fupérieure  de  la  tête  quand  elle  fe  préfente,-  voye^ 
ces  caractères  de  la  tête,  dans  les  Planches.  M.  So- 
layerès  eft  de  tous  les  Auteurs  celui  qui  ait  bien  déve- 
loppé cette  position  de  la  tête  à  l'égard  du  baflin, 
M.  Baudeloquc  qui  a  fuivi  fes  principes,  &  qui 
eft  allé  bien  plus  loin  que  fon  maître,  donne 
difîérens  ftgnes  au  moyen  dcfquels  on  peut  bien 
les  co'nnoître;  nous  croyons  ne  pouvoir  mieux 
faire  ici  que  d'emprunter  fon  langage,  et  Dans 
55 la  première  pofîtion ,  dit  cet  Auteur,  la  future 
35  fagittale  coupe  le  baftin  obliquement  de  gauche 
î?^  droite  3  &  de  detant  en  arrière,  la  fontanelle 
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jypoflérieure  eft  fituée  derrière  la  cavité  cotyloïde 
»  fauche  &  l'antérieure  au-devant  de  la  fymphyfe 
>j  làcro  iliaque  droite.  Dans  la  deuxième  pofition  > 
»ila  future  dont  il  s'agit  traverfe  auffi  le  baffin 
»  diagonalement ,  mai*  en  allant  de  la  caviié  co- 
»>  ryloïde  droireàlafvmphvfefacru-iliaauegauchei 
3»  de  forte  que  la  fontanelle  antérieure  eft  au- 
»3 devant  de  celle-ci,  &  la  poftérieure  derrière 
33  celle-là.  Dans  la  troifième  pofition ,  la  fontanelle 
33  poftérieure  répond  à  la  fymphyfe  du  pubis,  la 
»?  fontanelle  antérieure  au  facrum,  &  la  future  fa- 
jjgirtale  eft  parallèle  au  petit  diamèrre  du  détroit 
»5  fupérieur.  Dans  la  quatrième  poHtion,  cette 
33  future  tft  dirigée  comme  dans  la  première,  avec 
33  cette  différence  que  la  fontanelle  antérieure 
Jî  répond  à  la  cavité  cotyloïde  gauche,  &  la  fon- 
>»tanelle  pollérieure  à  la  fymphyfe  facro- iliaque 
udroire.  Dans  la  cinquième,  la  future  fagictale  eft 
•3  auffi  dirigée  obliquement  à  l'égard  du  baffin, 
»jla  fontanelle  antérieure  étant  fi tuée  derrière  la 
u cavité  corvloïde  droite,  A  la  postérieure  vis-à- 
»s  vis  ia  fymphyfe  ftcro-iiiaque  gauche.  Dans  la 
»»  fixième  rnfin,  la  première  de  ces  deux  fonta-- 
»?nelles  eft  derrièe  la  fvmpbyfe  du  pubis,  tk  la 
»j  féconde  au-devant  du  facrum  ,  la  future  (agir 'aie 
jj  étant  dirigée  comme  dam  la  troifième  pofition. 33 
Vo\e[  ces  polirions  de  la  fête,  relativement  au 
diamètre  du  baffin  ,  dans  les  Planches. 

Ces  polirions  de  la  tête  ne  fe  rencontrent  pas 
auffi  fréquemment  les  unes  que  les  autres  ;  le 
rapport  de  la  première  à  l'égard  de  la  deuxième 
eft  comme  fept  ou  huit  à  un.  Quant  à  la  troilième 
&  à  la  fixième,  elles  font  on  ne  peut  plus  rare, 
quoique  l'on  croie  communément  que  la  troifième 
efl  la  plus  oïdinaire.  u  Ces  fix  pofitiom ,  continue 
»>M.  Baudeloque,  n'étant  pas  également  favo- 
»3  râbles  à  la  fortie  de  l'enfant,  on  peut  encore 
13  les  diftinguer  en  bonnes  &  en  mauvaifes.  Pour 
55  que  la  tête  foit  bien  fituée,  il  faut  qu'elle  fe 
»î  préfente  diagonalement  au  détroit  fupérieur  ,  & 
«de  manière  que  l'occiput  puiffe  aifément  fe 
1»  tourner  fous  f'àrcade  du  pubis  dès  qu'elle  fera 
jjdefcendue  dans  le  petit  baffin.  Les  deux  pre- 
umières  pondons  font  les  meilleures,  &  la 
15  troifième  peut  aoffi  pafTer  pour  telle  quand  le 
ij  baffin  eft  d'tme  grandeur  naturelle.  Les  autres, 
i»&  fur-tout  la  fixième  ,  mériteroienr  fou  vent ,  à 
Jsjufte  titre,  le  nom  de  mauvaife  pofition,  fi 
ules  diroenfions  de  la  tête  de  l'enfant  n'éroient 
«arTez  conftamrnent  beaucoup  plus  petites  que 
»5  celles  du  baflin-,  car,  malgré  ce  rapportfavorabie, 
ïj  elle  ne  s'en  dégage  encore ,  dans  tous  ces  cas , 
»>  qu'avec  beaucoup  de  peine.  »» 

Les  meilleures  pofitions  de  la  tête  relativement 
au  détroit  fupérieur,  ne  le  font  pas  toujours  à 
l'égard  du  détroit  inférieur  ;  elle  peut  s'engager 
dans  le  baffin  de  manière  à  y  rencontrer  les 
plus  grands  obftacles,  quoiqu'elle  fe  fût  d'abord 
préfeatée  de  la  manière  la  plus  avantageufe  au 
détroit  fupérieur.  Ainfi ,  pour  que  le  travail  ait 
Chirurgie.  Tome  I.<r  J.ert  Partie. 
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une  tefrninaifon  heureufe,  il  fauf,  avec  toutes 
le«  conditions  que  nous  avons  énoncées ,  que  la 
tête  fmve  une  marche  différente,  à  que!  [u^s  égards, 
dan?  chacune  des  fix  poûtiorjs  dont  il  vient  d'être 
fait  mention. 

Pour  peu  que  l'on  confidère  les  caractères  qui 
annoncent  que  l'enfant  préfente  la  têre  dans  la 
première  pofition  ,  l'on  fe  repréfenteauffi-tôt  celle 
du  tronc  &  des  autres  parties  dans  la  matrice  , 
qui  eft  telle  que  le  dos  &  le  derr  ère  de  la  tête 
répondent  à  la  partie  antérieure  &  latérale  gauche 
de  ce  vifeère,  la  face,  la  poitrine  &  les  genoux 
à  la  partie  poftérieure  &  latérale  droite,  les  giedî 
&  les  feftes  étant  fitués  au-deflbus  de  fon  fond. 
La  tête  de  l'enfant,  en  s  engageant  ainfi  dans  le 
balfin  ,  fuit  une  -marche  qui  lui  eft  particulière. 
La  future fagittale  eft  ordinairement  la  région  que 
l'on  rencontre  au  centre  du  balfin  dans  le  premier 
moment  du  travail)  mais  bientôt  elle  s'en  écarte 
pour  faire  place  à  l'une  des  fontanelle? ,  &  prefque 
toujours  à  ia  poftérieure  rrui  defeend  &  fe  préfente 
en  avant,  «c  Les  premières  contractions  de  la 
j»  matrice .  après  l'évacuation  des  eaux ,  font  fléchir 
>5  la  tête  fur  la  partie  antérieure  du  tronc,  jufqu'à 
J5  ce  que  le  menton  foit  appjyé  fur  le  haut  de 
»5  la  poitrine.  Pendant  ce  tems ,  la  fontanelle 
55  poflérieure  fe  rapp'oche  plus  ou  moins  du 
53  centre  du  baffin  ,  &  la  tête  ,  dans  cet  état  de 
53  flexion,  continue  de  defeendre  en  fuivant  Paxe 
55  du  détroit  fupérieur,  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  arrâîée 
»?  par  la  partie  inférieure  du  facrum,  le  coccix  & 
55  le  périnée  j  lune  des  bofîés  pariétales pafîant  au- 
33 devant  delà  fymphyfe  facroili  aque  gauche,  & 
33  l'autre  derrière  la  cavité  cotyloïde  droite.  53 

La  têre  ayant  une  fois  dépafle  le  détroit  fqy 
périeur,  &  foumife  à  de  nouveaux  effort* ,  change 
fa  première  direction  ;  elle  fe  porte  en  devant, 
follicitée  par  le  plan  incliné  que  lui  offrent  le 
facrum  ,  le  coccix ,  le  périnée  &  les  côtés  du  baffin  ; 
mais  en  defeendant  ainri,  l'occiput  fe  tourne,  comma 
par  une  efpèce  de  mouvement  de  pivot  fous  l'ar- 
cade du  pubis.  Ce  mouvement  de  pivot,  paroît 
être  dû  à  Tefpèce  de  torfion  qu'a  éprouvé  le  col 
de  l'enfant  quife  refti tue  alors -,  on  peut  l'évaluer 
d'un  fixième  à  un  huitième  de  cercle  ;  pendant 
que  ce  mouvement  a  lieu  dans  le  col ,  le  tronc 
refte  dans  la  même  pofition  à  l'égard  de  !a  matrice. 
Le  menton,  qui  jufqu'alors  avoit  été  appliqué  fur 
la  poitrine,  commence  à  cette  époque  à  s'en  écarter , 
&  l'occiput  s'engage  fous  le  pubis  en  dilatant  la 
vulve,  en  fe  relevant  au-devant  du  pubii.  Dans 
ce  dernier  tems,  la  têre  décrit  prefque  un  quart 
de  cercle  en  roulant  fur  le  bord  inférieur  de  la 
fymphyfe  du  pubis,  comme  le  feroit  une  roue 
fur  fon  effieu.  L'occiput,  dans  ce  mouvement, 
dont  le  centre  eft  à  la  nuque  de  l'enfant,  parcourt 

Eieu  de  chemin  en  fe  relevant  vers  le  pubis  de 
a  mère.  Pendant  que  le  menton  décrit  en  ar- 
rière une  ligne  courbe  très-étendue  en  pafLnt 
fuccelfivement  au-devant  de  tous  les  points  d'une 
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autre  ligne  qui  diviferoit  en  deux  parties  égales , 
&  ftlon  leur  longueur,  !e  facrum,  le  coccix&  le 
périnée.  Le  menton  eft  à  peine  forri  de  1s  vulve 
que  la  face  fe  tourne  vers  i  une  des  cuiflVs  de 
la  femme;  mais  prefque  toujours  vers  la  d/oite, 
&  rarement  vers  la  gauche ,  ce  qui  provient  de 
la  reftitution  du  col  dans  fon   état  primitif. 

La  tête  une  fois  pafTée,  fuitent  les  épaules 
qui,  d'abord  engagées  obliquement  au  détroit  fu- 
périeur ,  viennent  fe  préfenter  différemment  à 
l'inférieur.  L'épaule  droite  fe  tourne  du  côté  du 
pubis  &  la  gauche  vers  le  facrum-,  en  forte  que 
leur  pl»s  grande  largeur  répond  encore  à  celle 
de  ce  même  détroit.  Après  ce  déplacement ,  l'épaule 
gauchecontinue  d'avancer  vers  le  bas  de  la  vulve, 
où  elle  paroît  avant  que  la  première  ne  fe  dégage 
de  deflous  le  pubis-,  les  épaules  une  fois  forties, 
le  refte  du  tronc  s'échappe  de  la  matrice  avec 
la  plus  grande  aifance ,  vu  la  forme  continuel- 
lement décroiflante  de  ce  qui  n'en  point  encore 
foni.  Cette  marche  lî  fimple  de  la  tête ,  fi  aifée 
à  concevoir,  &  fscije  à  repféftnter  fur  !e  fan- 
tôme ,  mérite  tonte  l'attention  ries  Accoucheurs  ; 
elle  eft  la  boufîble  qui  indique  le  côté  vers  lequel 
il  faut  fe.  tourner  pour  ramener  la  tête  qui  s'en 
éloigne  -,  &  c'eft  faute  de  l'avoir  bien  faiu  qu'on 
eft  tombé  dans  des  écarts  qui  ont  été  fouvent 
funefies,  tant  pour  la  mère  que  pour  l'enfant. 

Quand  l'enfant  préfente  la  tête  dans  la  féconde 
pofition,  c'efl-à-dire,  de  manière  que  la  fonta- 
nelle pofiYrisure  foit  fituée  derrière  la  cavité 
cotyloïde  gauche,  &  l'antérieure  au-devant  de  la 
fymphyfe  facro-iliaque  droite,  l'on  doit  en  augurer 
un  accouchement  auffi  faci'e  que  dans  le  premier 
cas,  en  ne  faifant  attention  qu'au  diamètre  des 
parties  qui  font  en  conracl.  Néanmoins,  quelque 
égal  que  paroiffe  devoir  être  le  fuccès,  il  eft 
cependant  quelques  circonftances  qui  tendent  à  ren- 
dre le  travail  plus  laborieux  ;  ces  circonftances  font 
l'obliquité  latérale  droite  de  la  matrice  qui  eft 
bien  plus  fréquente  que  l'obliquité  latérale  gauche, 
&  la  fituation  de  1'intefiin  re<Stum  à  l'égard  du 
fr.cum ,  intérim  qui  eft  toujouts  plus  ou  moins 
plein  de  matières  plus  ou  moins  durices ,  & 
offrant  une  certaine  réfiftance.  Mais  quand  la 
Hiatrice  n'eft  nullement  déviée,  que  tout eft  bien 
dilpofé  d'ailleurs,  l'occiput  s'enfonce  de  même 
dans  le  petit  baffin  }  il  \ient  fe  placer  fous  l'ar- 
cade du  pubis  ik  fc  c.égsge  en  fe  contournant  fur 
la  partie  inférieure  de  la  fymphyfe.  Dès  que  la 
aère  eft  fortie,  la  face  fe  tourne  vers  la  cuiffe 
v'-fuche  de  la  mère  ,  comme  elle  s'eft  portée  vers 
fa  cuirTe  droite  à  la  fuite  de  la  première  pofition;. 
Tépoule  gauche  fe  place  eufwitefou'  le  pubis ,  & 
/a  droite  va  du  côté  du  facrum  pour  fortir,  comme 
sous  l'?.\ons  dit  dans  le  premier  cas. 

Lo<fqr:e  l'enfant  préfente  le  fommet  de  la  tête 
dans  la  noifième  pofition,  c'efi-à  dire,  telltmenr 
placée  que  la  fontanelle  pcftérieure  réponde  à  la 
fyn'i-hyfe  da  pubis  L  &  l'anririeure  ai  facrum  -, 
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quoique  cette  pofition  femble  d'abord  peu  avais- 
tageufe,  vû  que  le  diamètre  longitudinal  de  la 
tête  (  voye\  Diamèt  rede  la  tête)  efî  parallèle 
au  petit  détroit  fupérieur  ,  l'  Accouchement  n'en 
peut  pas  moins  fe  faire  que  dam  les  cas  précédens. 
En  fuppofant  que  la  matrice  ne  foit  inclinéfe 
d'aucun  côté  ,  (v.  Inclinaison  de  Matrice  ) 
la  tête  s'engage  dans  le  baflin ,  en  fnîvanj  fa  marche 
ordinaire;  l'occiput  rjefcend  derrière  la  fvmphyfe 
du  pubis  ;  tandis  que  le  menton  fe  relève  du 
côté  de  ta  poitrine  de  l'enfant  ;  en  forte  que 
la  tête  ne  préfente  plus  que  fa  hauteur  ou  fort 
diamètre  perpendiculaire  au  petit  diamètre  du 
détroit  fupérieur.  Dès  que  le  fommet  eft  parvenu 
fur  la  partie  inférieure  du  facrum,  l'occiput  fe 
trouve  placé  fous  l'arcade  du  pubis,  &  la  tête  fe 
dégage  comme  dans  les  cas  précédens.  Après  fa 
fortie ,  les  épaules  viennent  fe  préfenter  au  détroit 
inférieur-,  mais  tantôt  c'eft  t'épaule  droite  qui  fe 
porte  en  arrière,  &  tantôt  c'eft  la  gauche. 

Quand  le  fommet  de  la  tête  fe  préfente  dans 
la  quatrième  pofition,  c'eft-à-dire,  la  futu  2  fa- 
î  giîîa-îe  étant  dirigée  comme  dans  la  première,  & 
n'en  différant  qu'en  ce  que  la  fontanelle  anté- 
térieure  répond  à  la  cavité  cotyloïde  gauche  >& 
la  fontanelle  poftérieureà  lafymphyfe  facro-iliaque 
droite ,  fa  pofition  eft  telle  que  fa  fortie  devient 
très-difficile  quand  le  bsflin  n'eft  point  très-large, 
parce  que  la  face  fe  tourne  infenfiblement  en- 
deffus,  &  que  le  front  vient  fe  préfenter  à  l'arcade 
I  du  pubis.  Quand  tout  eft  bien  difpofé ,  l'occiput 
s'enfonce  dans  le  petit  baffin ,  en  panant  au-devant 
,  de  la  fymphyfe  facro-iliaque  droite,  jufqu'à  ce  que 
la  partie  poftérieure  &  fupérieure  du  pariétal  droit- 
)  foit  appuyée  fur  le  bas  du  facrum.  Dansce  moment, 
ta  Tête  étant  forcée  de  tourner  fur  fon  pivot, 
l'occiput  paJÎe  dans  la  courbure  du  facrum  ,  &  le 
front  en  (iuvant  le  p  an  incliné  que  lui  offre  le 
côté  gauche  du  ba/Hn,  fe  porte  (bus  le.  pubis.  Le 
front,  étant  a  in  fi  pkcé  Jous  cet  os,  la  fontanelle 
antérieure  fe  trouve  an  milieu  de  l'arcade,  &  la 
poftérieure  au-derfus  de  la  pointe  du  facrum  ; 
pendant  que  cette  derrière  continue  à  fe  porter 
en  avant  en  fuivant  la  pente  du  coccix  &  du 
périnée,  1=  front  placé  vis  à-vis  l'arcade  du  pubis 
&  ne  pouvant  s'y  engager  comme  le  fait  l'oc- 
ciput dans  les  premières  portions-,  eft  contraint 
de  remonter  derrière  la  fymphyfe,  au  bord  in- 
férieur de  laquelle  la  fontanelle  antérieure  s'appli- 
que alors  fortement  j-.ifqu'à  ce  que  la  poftérieure 
paroilfe  au  bas  de  la  vuL-e.  L'occiput  en  en  fouanr , 
dans  cette  quatrième  e'pèce  d'Accouchement,  fe 
renverfe  fur  le  périnée  pendant  que  la  face  fe 
dégage  de  defTous  le  pubis ,  &  que  le  menton  décrit 
une  ligne  courbe  de  l'étendue  de  celle  qu'il  par- 
court en  arrière  dans  les  trois  premières  efpèces 
avant  de  paroître  au  bas  de  la  vulve ,  mais  en 
fens  contraire  A  peine  le  menton  paroît-il  an- 
dehors  que  la  face  le  tourne  à  demi  versUcuifTe 
gauche  de  la  mère}  L'épaule  gauche,  gendant  ca 
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tems ,  vient  fe  placer  fous  le  pubis ,  &  la  droite 
fe  porte  vers  le  facrum  pour  le  dégager  la  pre 
mière. 

Le  rapport  des  dimenfions  de  la  tête  du  fœtus 
avec  celles  du  baffin  de  la  mère ,  dans  la  cinquième 
pofition  ,  étant  abfolument  le  même  que  dans  la 
précédente,  le  mécanifme  par  lequel  s'ppère  la 
fortie  de  l'enfant, doit,  toutes  chofes  égales  d'ailleurs, 
en  être  auffi  parfaitement  le  même.  L'occiput  fe 
plonge  le  premier  dans  le  fond  du  baffin  ,  en  paf- 
fant  au-devant  de  la  fymphyfe facro-iliaque  droite. 
Il  fe  tourne  enfuite  avec  le  milieu  du  facrum  , 
tandis  que  le  front  vient  fe  placer  fous  le  pubis ,  en 
fuivant  le  plan  incliné,  que  forme  le  côté  droit 
du  bafiïn  ;  &  après  cela  tout  fe  paffe  comme  pré- 
cédemment ,  fi  ce  n'eft  cependant  que  la  face  étant 
fortie,  fe  tourne  obliquement  vers  l'aine  droite  , 
que  l'épaule  droite  fe  glifie  fous  le  pubis  ,  &  la 
gauche  au-devant  du  facrum.  Quelquefois  l'occi- 
put ,  au  lieu  de  fe  tourner  vers  le  facrum  ,  fe  rap- 
proche infenfiblement  de  la  cavité  cotyloïde  gauche, 
à  mefure  que  la  tête  fe  plonge  dans  le  baffin  -, 
de  forte  que  cette  cinquième  efpèce  d'Accouche- 
ment fe  réduit  infenfiblement  à  la  première.  Cette 
circonftance,  bien  obfervée  ,  indique  ce  qu'il  faut 
faire ,  en  pareil  cas ,  pour  ramener  la  tête  à  cette 
pofition  avantageufe, 

La  fixième  pofition ,  c'eft-à-dire  ,  celle  où  la  tête 
fe  préfente  de  manièreque  la  fontanelle  antérieure 
eft  derrière  la  fymphyfe  du  pubis ,  &  la  pofté- 
rieure  au-devant  du  facrum ,  eft  la  plus  rare  de 
toutes*,  ce  qui  vient  fans  doute  de  ce  que  le  der- 
rière de  la  tête  étant  arrondi  &  très- liffe ,  ne 
peut ,  à  caufe  de  la  mobilité  dont  jouit  l'enfant, 
même  après  l'évacution  des  eaux,  relier  appliqué 
contre  la  faillie  delà  dernière  vertèbre  lombaire  , 
qui  lui  offre  fur  les  côtés  des  efpaces  plus  con- 
formes à  fa  figure.  Une  fois  la  tête  placée  ainfi , 
voici  la  marche  qu'elle  tient ,  en  fuppofant  tou- 
jours que  le  baffin  foit  bien  conformé;,  l'occiput 
l'enfonce  au-devant  du  facrum-,  la  fonranelle  pof- 
térieure  paffe  fucceffivetnent  fur  tous  les  points 
de  la  ligne  courbe  du  facrum  &  du  coccix , 
pour  venir  paroître  au  bas  de  la  vulve  ;  dans  ce 
moment ,  le  bord  antérieur  du  périnée  fe  retire  vers 
l'anus  de  la  femme  }  &  vers  la  bafe  du  col  de 
l'enfant  \  l'occiput  commence  auffi-tôt  à  fe  ren- 
verfer  du  même  côté,  &  la  face  fe  dégage  de 
défions  le  pubis,  comme  nous  l'avons  dit  en  con- 
sidérant le  mécanifme  qui  a  lieu  dans  la  quatrième 
pofition  de  la  tête.  A  peine  eft-il  dehors,  que  la 
face  fe  tourne  vers  l'une  des  cuiffes  de  la  femme  > 
&  affez  indifféremment  vers  la  droite  ou  la  gauche  j 
les  épaules  auffi-tôt  après  préfentent  leur  plus 
grande  largeur,  félon  la  longueur  de  la^vulve,  l'une 
d'elle  fe  tournant  vers  le  pubis ,  &  l'autre  vers  le 
làcrum ,  pour  fe  dégager  ,  comme  dans  les  autres 
polirions. 

Nous  reconnoiflbns  avec  M.  Baudeloque ,  de 
<nù  nous  empruntons  beaucoup  far  ce  qui  regarde 
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le  mécanifme  des  Accouchemens  fimples  ,  qu'or» 
pouvoit  encore  faire  d'autres  divifions  ;  mais , 
comme  il  le  remarque  fort  bien ,  une  plus  grande 
exactitude  jeteroit  de  la  confufion  dans  les  idées, 
fans  procurer  aucun  bien  car  il  n'eft  aucune 
pofition  de  celles  que  l'on  voudroit  ajouter,  qui  ne 
puiffe  être  ramenée  ,  pour  Te  manuel,  aux  fix  pre- 
mières. Ces  polirions  doivent  être  rapportées 
aux  trois  premières  -,  tonres  les  fois,  par  exemple, 
que  la  fontanelle  poftérieure  répond  à  l'un  des 
des  points  que  comprend  la  demi-circonférence 
antérieure  du  baffin  j  parce  que  cette  fontanellefe 
tourne  infenfiblement  du  côté  de  la  fymphyfe  du 
pubis  ,  au-deffous  de  laquelle  l'occiput  vient  fe 
placer  par  la  fuite  ,  la  tête  fuît  même  quelquefois 
cette  direction,  quoique  la  fontanelle,  dont  il  i'agu, 
foit  placée  vis-à-vis  l'une  des  fymphyfes  facro- 
iliaques  au  début  du  travail.  Maisquand  elle  eft  plus 
en  arrière  ,  &  qu'elle  répond  à  l'un  des  points 
compris  dans  le  tiers  poftérieur  du  détroit  fupé- 
rieur,  toutes  ces  polirions  doivent  être  rapportées 
à  l'une  des  trois  dernières ,  c'eft-à-dire  ,  à  la  qua- 
trième, à  la  cinquième  ,  ou  à  la  fixième ,  pareeque 
l'occiput ,  en  descendant .  fe  tourne  conftamment 
vers  le  facrum  &  le  front  fous  le  pubis. 

Des  Accouchement  naturels  dans  le/quels  tenfant 
pre/ente  les  pieds. 

Les  Anciens  ont  appelléces  fortes  d'Accouche- 
•mens  Agrippa  ,  parce  qu'ils croyoient  que  l'enfant 
venoit  toujours  difficilement  en  pareil  cas ,  Agrippa. 
à'tFgrè  parijComme  le  veutGellius,ou  à'cegrè  pedibus 
commele  prétendent  d'autres.  Plufieurs  Empereurs 
&  Chevaliers  Romains  ont  été  ainfi  appellés  à 
raifon  de  ce  qu'ils  étoient  venus  au  monde  de 
cette  manière.  Les  Auteurs  les  plus  anciens,  à  com- 
mencer par  Hippocrate  ,  ont  toujours  regardé 
les  Accouchemens  par  les  pieds ,  comme  très- 
fâcheux  pour  l'enfant  &  même  pour  la  mère  , 
à  raifon  de  la  difficulté  que  préfentoient  les 
bras  ,  que  les  anciens  ne  dégageoient  point  , 
ignorant  l'art  de  placer  &  diriger  convenable- 
ment dans  cette  pofition  ,  &  le  corps,  &  la  tête 
de  l'enfant  •  le  plus  grand  nombre  que  l'on  tiroit 
ainfi  ,  périfleit ,  comme  il  péritencore  entre  les 
mains  des  perfonnes  peu  inftruites. 

Nous  regardons  ces  Accouchemens  comme  na- 
turels ,  parce  qu'il  eft  bien  prouvé  que  l'enfant 
peut  ainli  fortir  par  les  feules  forces  de  la  mère. 
Ces  Accouchemens  font  occafionnés  par  les  mêmes 
fignes  que  les  précédens,  &  les  phénomènes 
qu'ils  préfentent  font  abfolument  les  mêmes  , 
tant  que  la  poche  des  eaux  n'eft  point  ouverte. 
Quand  elle  1  eft ,  il  n'y  a  plus  de  doute :,  mais  quoi- 
que l'on  apperçoive  les  pieds ,  il  n'eft  pas  tou- 
jours facile  de  juger  de  la  pofition  du  tronc , 
&  de  la  tête  dans  la  matrice ,  vu  l'extrême  mobijité 
des  jambes  >  des  cuiffes  &  mêmes  des  pieds. 
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Les  pieds  peuvent  fe  prcknîer  de  quatre  -ma- 
nières différentes  à  l'orifice  du  pudendum.  r.° 
Les  talons  répondent  au  côté  gauche  du  baflin 
un  peu  cn-dcvant,  les  orteils  du  côté  droit ,  & 
enarrière,  à  peu  près  vis-à'vis  l'une  des  fymphyfes 
facro-iliaques.  Au-deflus  de  cette  fymphyfe ,  font 
placés  'a  poitrine  &  Ha  face  ,  le  dos  étant  fmié 
fous  la  partie  antérieure  &  latérale  gauche  de  la 
matrice.  Dans  cette  efpèce  d'Accouchement ,  les 
pieds  ne  peuvent  defeendre  qu'autant  qu'ils  font 
pouffés  par  les  feffes  de  l'enfant ,  fur  lelquels  ils 
font  appuyée,  dès  qu'ils  font  au-dehors,  les  feffes 
ne  tardent  pas  à  paroîtreà  la  vulve,  &  elles  s'y 
préfentent  prefque  toujours  disgonalement  ,  la 
hanche  gauche, dans  cette  première  efpèce, répon- 
dant à  la  jambe  droite  de  l'arcade  du  pubis ,  &  la 
hanche  droite  au  ligament  facto-ifehiatique  gauche. 
Les  ièfles  continuent  d'avancer  dans  cette  direc- 
tion ,  &  en  fe  relevant  un  peu  vers  le  mont  de 
Ténus  ,à  mt-fure  que  le  fronrfe  dégage,  parce  qu'il 
eft  forcé  de  le  recourber  légèrement  fur  l'un  de 
fes  côtés  pour  s'accommoder  à  la  courbure  du 
baflin ,  à  mefure  que  le  tronc  chemine  ainfi  ,  les 
bras  de  l'enfant  fe  relèvent  vers  les  côtés  de  la 
tête.  Le  tronc  cefferoit  de  defeendre  ,  lorfque  les 
aiiTc Iles  font  parvenues  au  détroit  fupérieur,  & 
il  feroit  anêré  à  certe  hauteur  à  caufe  de  la  faillie 
des  bras  ,  fi  les  épaules ,  quoique  placées  félon  un 
des  plus  grands  diamètres  du  baflin  ,n'étoientaulii 
comprdîibles  qu'on  l'obferve  \  la  tête  ne  tarde  pas 
à  fuivre  ,  &  paroît  de  manière  que  l'occiput  ré- 
pond su-dtffus  de  la  cavité  çotyloïde  gauche,  & 
la  face  à  la  fymphyfe  facro  iliaque  droite-,  le  men- 
ton, naturellement  appuyé  fur  la  poitrine,  s'engage 
prefque  toujours  avant  l'occiput  ,  de  forte  même 
qu'il  eft  déjà  très-bas  ,  quand  celui-ci  vient  àien- 
contrer  le  rebord  du  baflin  ,  qui  ,  les  retenant 
encore,  favorife  la  marche  &  la  defeente  du  pre- 
mier. Dès  que  la  tête  a  franchi  le  détroit  fu- 
périeur  ,  elle  exécute  un  mouvement  de  pivot, 
au  moyen  duquel  le  front  fe  tourne  vers  le  milieu 
du  facrum-,  la  face,  ;iprès  ce  mouvement,  fe  trouve 
couchée  ic  loDg  du  coccix &  du  périnée  ,  la 
nuque  sppuvée  fur  le  bord  inférieur  de  la  fym- 
phyfe du  pubis  ,  &  l'occiput,  en  quelque  forte, 
caché  derrière  celle-ci.  Le  menton  alors  très- 
près  de  la  vulve ,  y  paroît  à  la  première  ou  à  la 
feconde  douleur-,  la  bouche,  le  nez  ,  le  front 
la  fontanelle  antérieure,  &  le  focjmet  de  la  tête 
s'y  préfemenî  enfuite  ,  de  forte  qu'on  les  voit 
paffer  fucceffn ement  au-devant  du  frein,  ou  fur  le 
bord  antérieur  du  périnée  ,  pendant  que  la  nu- 
que fe  tourne  feulement  un  ptu  fur  le  bord  infé- 
rieur de  la  fymphyfe  du  pubi^  ,  comme  autour 
d'un  axe.  Les  fera  de  l'enfant  arrêtés  par  les 
coudes  fur  le  reboid  du  baihn  ,  fe  relèvent  du 
côté  de  la  tête  ,  &  deviennent  prefque  parallèles 
à  la  longueur  du  col,  à  mefure  que  le  tronc  & 
les  épaules  defeendent  ;  ils  fe  dégagent  comme 
d'eux-mêmes  ,  aufli-tôt  que  celles-ci  font  au- 


dehors  ,  &  que  la  tête  eft  parvenue  dans  la 
fond  du  brffin.  En  obfervant  ce  qui  fe  paffe  dans 
cette  première  efpèce  d'Accouchement  ,  l'on  voit 
avec  quelle  fagefle  les  mouvemens  s'en  exécutent, 
pour  que  le  plus  grand  diamètre  des  fefles ,  des 
épaules,  &  de  la  tête  ne  fe  préfentent  jamais  parallè- 
lement aux  phis  petits  diamètres  du  baflin,  &  pour 
que  la  tête  fur-tout  ne  traverfe  cette  cavité  qu'en  lui 
offrant  la  plus  petite  de  fes  deux  circonférences. 

2..0  Les  talons  regardent  le  côté  droit  du 
baflin ,  &  les  orteils  le  côté  gauche  ,  &  un  peu 
en  arrière.  Le  tronc  &  la  tête  font  fitués  de  ma- 
nière que  la  poitrine  &  la  face  répondent  à  cette 
partie  de  la  matrice  ,  qui  efl  au-deffus  de  la 
fymphyfe  facro-iliaque  gauche  ,  &  le  dos  à  la 
partie  antérieure  &  latérale  droite  de  ce  vifeère. 
Les  pieds  defeendent  ici  comme  dans  le  pre- 
mier cas  les  feffes  fraverfent  le  baflin  diago- 
nalemcnt ,  les  épaules  s'y  engagent  pareillement, 
&  leur  largeur  bientôt  devient  parallèle  à  la  longueur 
de  la  vulve.  La  tête  préfente  la  plus  grande 
étendue  , félon  un  des  diamètres  obliques  du  dé- 
troit fupérieur  ,  mais  de  forte  que  l'occiput  ré- 
pond à  la  cavité  cotyloïde  droite ,  &  la  face  à  la 
jonction  faao-iliaque  gauche.  La  face  fe  tourne 
vers  le  milieu  du  facrum ,  auCi-tôt  que  la  tête  a 
traverfé  le  détroit ,  &  continue  d'avancer  en  fui- 
vant  la  courbure  ,  commune  de  cet  os  du  coccix  & 
du  périnée,  pendant  que  la  nuque ,  dans  le  dernier 
tems,  femblefe  contourner  vers  le  bord  inférieur 
de  la  fymphyfe  du  pubis,  comme  autour  d'un  axe. 

1°  Les  talons  font  tournés  vers  le  pubis ,  &  les 
orteils  vers  le  facrum  ;  le.  dos  de  l'enfant  répond 
à  la  partie  antérieure  de  la  matrice ,  &  fa  poi- 
trine à  la  partie  poftérieure.  Cette  pofition  a  tou- 
jours pafle  pour  la  plus  favorable  ,  &  on  peut 
le  croire  pour  peu  qu'on  faffe  attention  au 
rapport  qui  s'établit  alors  entre  le  diamètre  de  la 
poitrine  &  des  épaules  de  l'enfant ,  &  celui  da 
détroit  fupérieur-,  mais  l'on  penfera bien  différem- 
ment, fi  l'on  confidère  le  rapport  des  dimenfians 
de  la  tête  avec  ce  même  détroit.  Les  pieds  & 
le  tronc  de  l'enfant  peuvent  fortir  dans  cette 
efpèce  d'Accouchement ,  en  conftrvanr  leur  pofi- 
tion première  -,  en  forte  que  le  dos  refte  toujours 
tourné  vers  le  pubis  de  la  mère  -,  mais ,  lorfque 
le  dos  eft  dégagé  de  délions  le  pubis ,  le  front  fe 
déronrneprefque  toujours  de  la  colonne  lombaire, 
&  fe  déjette  d«  côté  ^  de  forte  que  la  tête  vient  fe 
préfemer  diagonalement  au  détroit  fupérieur, 
comme  dans  la  première  ,  ou  dans  la  féconde 
pofition  ,  pour  fianchir  ce  cfétroit ,  ain.fi  que  le 
relie  du  baflin, 

4."  Dans- ce-cas, qui  eft  Poppofé  du  troifième, 
le  dos  de  l'enfant  &  les  talons  regardent  la  partie 
poftéi  iture  de  la  matrice ,  tandis  que  les  orteils, 
la  face  &  la  poitrine  font  au-defious  de  la  partie 
antérieure  Ai  ce  vifeère,  Cette,  pofition.  a  toujours 
été  regardée  comme  la  plus  défavorable,  dans 
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la  perfuafion  où  l'on  étoit  que  le  menton  devoit 
s'accrocher  au  rebord  du  pubis,  &  s'oppofer 
ainfi  à  la  fortie  de  la  tète  ;  mais  ces  idées  font 
abfolumenr  deftituées  de  vérité.  Il  faut  cependant 
avouer  que  l'Accouchement  s'opère  toujours,  dans 
ce  cas,  avec  un  peu  plus  de  difficulté,  à  raifon 
de  ce  que  la  face  ne  trouve  pas  au-deffous  du 
pubis,  dans  le  dernier  tems  du  travail,  le  même 
efpace  pour  fe  dégager,  qu'elle  en  rencontre  vers 
le  facrum  dans  les  autres  cas.  Quand  on  aban- 
donne le  travail  à  lui-même ,  ordinairement  le 
tronc  change  de  direction  en  defcendant ,  la  poi- 
trine fe  détourne  de  deffous  le  pubis ,  les  feues, 
ainfi  que  les  épaules ,  s'engagent  obliquement  dans 
les  ouverture»  du  baffin.  Mais  indépendamment 
de  ces  changemens ,  le  menton  Ce  détourne  le 
plus  fouvent  de  deflùs  la  fymphyfe  du  pubis 
•avant  que  d'y  arriver,  par  la  raifon  que  l'occiput , 
à  caufe  de  fa  forme  arrondie  &  de  l'extrême 
mobilité  de  la  îête ,  ne  peut  defcendre  en  fuivant 
exactement  le  miiieu  de  ia  convexité  de  la  colonne 
lombaire,  pour  s'arrêter  &  fe  fixer  au-defius  de 
l'angle  formé  par  l'articulation  de  la  dernière  ver- 
tèbre lombaire  avec  le  facrum.  La  tête  étant  placée 
de  manière  que  la  face  répond  à  l'une  des  cavités 
cotyloïdes ,  &  l'occiput  S  la  fymphyfe  facro-iliaque 
oppofée ,  elle  traverfe  le  baffin  comme  dans  les 
cas  précédens.  Le  front  s'engage  également  avant 
l'occiput-,  mais  au  lieu  de  delcendre  en  arrière 
vers  l'une  des  fymphyfes  facro-iliaques ,  &  defe 
tourner  enfuite  vers  le  miiieu  du  facrum,  il  s'en- 
fonce derrière  l'une  des  cavités  cotyloïdes  pour 
venir  fe  placer  auffi-tôt  fous  l'arcade  du  pubis.  Après 
ce  mouvement  de  rotation ,  la  partie  poflériture 
du  col  de  l'enfant  fe  trouve  appuyée  fur  le  bord 
antérieur  du  périnée  ou  le  bas  de  la  vulve,.  & 
ce  bord  devient  dès-lors  une  efpèce  d'axe  autour 
duquel  la  tête,  en  fe  dégageant  du  baffin,  va  fe 
contourner  de  devant  en  arrière,  en  décrivant  un 
quart  de  cercle;  &  pendant  que  l'enfant  le  décrit 
de  devant  en  arrière,  la'  partie  poftérieure  du 
col  fe  renverfe  de  plus  en  plus  vers  l'anus  de 
la  femme ,  &  l'on  voit  le  menton ,  le  nez  ,  le 
front ,  le  tregma  &:  le  vertex  fe  dégager  fuc- 
ceffivemeru  de  deffous  le  pubis.  Mats  la  fortie 
de  la  tête  s'opère  bitn  plus  difficilement  alors 
que  dans  lefçgs  où  la  face  s'eft  tournée  vers  le 
facrum  ,  parce  que  l'arcade  du  pubis  efr  plus 
étroite  dans  la  partie  fupérieare  ,  que  le  front  & 
le  vertex  de  l'enfant  ne  préfentent  de  largeur. 

Des  Accouchemens  naturels  dans  le/quels  l'enfant 
préfente  les  genoux. 

Dans  quelque  pofîtion  que  fe  préfentent  les 
genoux  dans  un  baffin  bien  conformé,  l'Accou- 
chement peut  être  regardé  comme  naturel,  parce 
qu'il  fe  peut  faire  par  les  feules  forces  de  la  nature; 
il  efl  cependant  certaines  circonflances  qui  le  ren- 
dent plus  difficile ,  même  impoffible  â  terminer 
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fans  le  feconrs  de  l'art;  mais  cela  vient  toujours 
d'un  vice  du  baffin  ,  comme  nous  le  verrons  par 
la  fuite.  Le  toucher  fait  aifément  reconnoître  les 
deux  genoux  lorfqu'ils  fe  préfentent;  mais,  quand 
il  n'y  en  a  qu'un,  la  choie  devient  bien  difficile, 
à  raifon  de  ce  que  la  furface  efl  unie  comme  celle 
d'autres  parties  qui  pourroient  également  fe  pré- 
fenter.  Les  genoux  peuvent,  comme  les  pieds ,  êrre 
lïtués  de  quatre  manières.  i.°  Les  jambes  de 
l'enfanr,  toujours  fléchies  quand  les  genoux  s'en •> 
gagent  dans  le  baffin,  répondent  au  côté  gauche 
de  la  mère,  &  la  partie  antérieure  des  cuiffes  au 
côté  droit  vers  la  jonction  facro-iliaque  droite. 
z.°  Les  cuiffes  regardent  le  côté  gauche  du  baffin 
&  les  jambes  le  côté  droit.  3.0  La  partie  anté- 
rieure des  cuiffes  eft  tournée  vers  le  facrum  de 
la  mère,  &  les  jambes  font  au-deffous  du  pubis. 
4.0  Les  cuiffes  de  l'enfant  étant  derrière  le  pubis 
de  la  mère  ,  les-  jambes  font  appuyées  contre  le 
facrum.  Dans  toutes  ces  pofitions,  lafituation  de 
l'enfant,  à  l'égard  delà  matrice  qui  le  renferme, 
eft  absolument  la  même  que  dans  l'efpèce  d'Ac- 
couchement où  il  préfente  les  pieds;  le  mécanif- 
me  de  l'Accouchement  efl  également  le  même; 
auffi  ne  nons  étendons-nous  point  fur  lui. 

Des  Accouchemens  naturels  ou  Venfant  prejente 
les  fejfes. 

L'Accouchement,  en  généra! ,  peut  fe  faire  tout 
auffi  naturellement  quand  l'enfant  préfente  les 
feffes  que  quand  ce  font  les  pieds  ou  les  genoux 
qui  paroiffent;  la  chofe  femblera  difficile  à  croire 
à  ceux  qui  ne  fe  rappellent  point  les  rapports 
de  cette  partie  avec  celle  du  baffin,  &  la  facilité 
avec  laquelle  les  feffes  cèdent  quand  elles  y  font 
forcées  par  une  preffion  continue:  il  faut  cepen- 
dant avouer  que  l'Accouchement ,  toutes  chofes 
égales  d'ailleurs ,  efl  plus  long,  parce  que  l'enfant 
ne  forme  pas  alors  un  coin  auffi  régulier  que 
fi  les  extrémités  euffent  été  développées.  On  recon- 
noît  les  feffes  à  une  furface  large  ,  à  laquelle  on 
ce  fent  ni  la  dureté  de  la  tête,  ni  la  mcleffe  du 
ventre,  à  un  fillon  qui  en  occupe  le  centre,  au 
miiieu  duquel  fe  trouve  l'anus  ,  plus  bas  les 
parties  ffexuelles  à  l'iffue  du  méconium.  Les 
feffes  peuvent  fe  préfenter,  à  l'entrée  du  baffin  , 
de  quatre  manières  différentes.  i.°  Elles  font 
tellement  fituées  que  le  dos  de  l'enfant  regarde 
le  côté  gauche  de  la  mère,  &  un  peu  en  devant. 
A  mefure  qya  les  feffes  defeendent  dans  cette 
pofîtion  ,  leur  plus  grande  largeur  de\  ient  prefque 
parallèle  au  diamètre  antero-poflérieure  du  détroit 
inférieur ,  la  hanche  gauche  fe  plaçant  un  peu. 
obliquement  fous  le  pubis  &  la  droite  au-devant 
du  facrum.  Celle-ci  fait  d'abord  plus  de  chemin 
que  l'autre,  en  continuant  de  s  avancer  fuivant 
la  pente  commune  du  facrum  ,  du  coccix  &  du 
périnée,  pendant  que  la  hanche  gauche  ne  fait, 
pour  ainû  dire,  que  fe  contourner  fur  le  borijl 
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inférieur  du  pubis.  On  voit  enfuite  paroître  cette  " 
même  hanche  à  la  vulve,  &  enfuite  ce  font  les 
fefles  qui  fe  dégagent  en  fe  relevant  un  peu  vers 
le  pénil  ;  de  forte  que  le  tronc  de  l'enfant ,  en 
forrant ,  fe  recourbe  légèrement  dans  ce  même  fens. 
Lorfque  les  fefles  font  aflez  defcendues ,  les  pieds 
qui  s  croient  alongés  avec  la  poitrine  de  l'enfant  , 
fe  dégagent  d'eux-mêmes ,  &  le  refte  de  l'Accou- 
chement s'opère  comme  dans  la  première  efpèce 
où  les  pieds  fe  préfentenr. 

z.°  Elles  font  placées  de  manière  que  leur 
plus  grande  largeur  eft  également  parallèle  à  l'un 
des  diamètres  obliques  de  l'entrée  du  baffin  , 
mais  de  façon  que  le  dos  de  l'enfant  eft  tourné 
vers  le  côte  droit  de  la  matrice  &  en  devant.  Les 
ferles  s'engagent  par  le  même  mécanifme  que 
dans  la  première  pofition  &  s'avancent  de  même , 
fi  ce  n'eft  que  la  hanche  droite  ,  au  lieu  de  la 
gauche,  vient  fe  placer  fous  l'arcade  du  pubis. 
La  hanche  gauche  s'étant  tournée  vers  le  facrum 
continue  de  defcmdre,  en  fuivant  la  courbure 
de  cet  os  &  du  périnée,  tandis  que  la  hanche  droite 
fe  contourne  feulement  un  peu  fous  la  fymphyfe 
du  pubis.  Le  tronc  de  l'enfant  fe  dégage  en  fe 
recourbant  aufli  légèrement  de  ce  côté ,  &  quand 
les  pieds  font  fonis ,  les  chofes  fe  paflent  comme 
dans  la  deuxième  efpèce  d'Accouchement,  où  ces 
parties  fe  préfentent  naturellement  à  l'orifice  de 
la  matrice. 

Les  fefles  font  difpofées  de  façon  que  le 
dos  de  l'enfant  eft  en-deflùs  &  fon  ventre  en- 
dettons. Il  eft  rare  qu'il  defeende  dans  cette  po- 
fition, &  plus  rare  encore  que  le  front  ne  fe 
détourne  pas  par  la  fuite  du  milieu  de  la  faillie 
que  forme  la  bafe  du  facrum  ^  ce  qui  fait  que 
la  tète  fe  préfente  diagonalement  au  détroit  fu- 
périeur ,  &  fe  place  comme  dans  la  première  ou 
la  féconde  efpèce  d'Accouchement,  dans  lequel 
l'enfant  préfente  les  pieds.  Les  chofes  fe  paflent 
à-peu-près  de  même  dans  le  quatrième  cas ,  où 
le  ventre  de  l'enfant  eft  en-deflùs ,  &  le  dos  vers 
la  partie  poftérieure  de  la  matrice.  Si  la  largeur 
d'une  hanche  à  l'autre  eft  d'abord  placée  tranfver- 
falementà  l'égard  du  détroitfupérieur ,  elle  devient 
infenfiblement  parallèle  à  l'un  de  fes  diamètres 
obliques ,  &  enfuite  au  plus  grand  diamètre  du 
détroit  inférieur  -,  de  forte-  que  la  longueur  de  la 
tête  fe  préfente  de  même  à  l'un  &  à  l'autre , 
mais  avec  cette  différence  cependant  que  l'occiput 
fe  trouve  en-deflbus ,  &  que  la  face  répond  à 
l'une  des  cavités  cotyloïdesj  au  lien  que,  dans 
la  première  pofition  ,  celle-ci  eft  en-defious  & 
l'occiput  vers  l'une  des  cavités  cotyloïdes  j  l'hiftoire 
de  ces  pofitions  eft  extraite  de  l'ouvrage  de 
M.  Baudeloque ,  intitulé ,  l'art  des  Accouchemens . 

Telle  eft  la  manière  dont  les  chofes  fe  paflent, 
lorfqu'on  laifle  aller  le  travail  à  lui-même,  fans 
,  porter  à  la  femme  le  moindre  fecours.  Mais  comme 
les  tirconflances  imprévues  peuvent  en  changer 
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la  marche ,  &  rendre  difficile,  &  même  laborieuT, 
un  Accouchement  dans  lequel  les  parties  font 
dans  le  plus  jufte  rapport,  ou  trop  prompt  un 
Accouchement  qui  devoit  être  plus  retardé,  de-là 
la  néceflité  d'établir  des  règles,  pour  fubvenir  aux 
écarts  de  la  nature-,  règles  qui  conftituent  ce 
qu'on  appelle  la  Pratique  des  Accouchemens. 

La  première  chofe  que  doit  faire  un  Accoucheur 
appellé  auprès  d'une  femme  qu'on  dit  être  en 
travail,  eft  de  connoitre  le  caraclère  des  douleurs 
qu'elle  éprouve.  Si  ce  font  de  fàufies  douleurs, 
il  doit  chercher  à  les  appaifer  par  des  anodins , 
des  lavemens  &  le  repos  j  fi  elles  font  vraies, 
il  faut  qu'il  les  favorife,  en  excitant  la  mère  à 
les  faire  valoir,  lorfqu'il  aura  tout  difpofé  con- 
venablement. Le  toucher  eft  alors  le  feul  moyen 
qui  lui  refte  pour  diflinguer  ces  douleurs  les  unes 
des  autres.  On  fent,  lorfque  les  douleurs  font 
vraies,  que  les  bords  de  l'orifice  de  la  matrice 
fe  roidiflent ,  que  les  membranes  fe  tendent  dans 
le  fort  des  fouffrances,  &  qu'elles  fe  relâchent 
à  mefure  qu'elles  deviennent  moindres.  Les 
glaires  coulent  avec  abondance,  &  elles  font  plus 
ou  moins  fanguinolentes.  Les  faufles  douleurs  n'ont 
aucun  de'ces  caractères,  elles  font  erratiques,  & 
leur  véhémence  eft  fouvent  en  raifon  de  la  fen- 
fibilité  du  fyftême  nerveux.  Quand  on  reconnoît 
que  les  douleurs  font  vraies,  fi  elles  fe  fuccèdent 
promptement  les  unes  aux  autres  ,  on  eft  fûr 

?:ue  le  travail  commence.  On  appelle  Travail  la 
ucceflion  répétée  des  douleurs  de  l'enfantement; 
fi  la  femme  n'eft  point  à  fon  terme ,  que  le  travail 
ait  commencé  à  la  fuite  de  quelques  émotions 
de  l'ame,  qu'il  aille  lentement,  il  faut  faire  tous 
fes  efforts  pour  l'arrêter.  11  n'en  eft  point  ainfi, 
quand  la  groflefle  eft  à  fon  terme,  quand  les 
accidens  font  graves ,  même  avant  cette  époque  ; 
il  faut  alors  porter  fecours,  &  très-promptement. 

Mais  en  fuppofant  que  les  douleurs  paroiflent 
à  l'époque  où  elles  doivent  arriver,  que  leur 
fréquence  &  leur  intenfité  foient  expultrices , 
le  toucher  ,  qui  fait  connoître  la  poche  des  eaux , 
annonce  aulfi  quelle  eft  la  largeur  de  l'orifice  de 
la  matrice ,  fi  les  bords  font  durs  ou  mous ,  cir- 
conftances  intéreflantes  à  connoître ,  pour  favoir 
quelle  fwa  la  durée  du  travail.  En  même  -  tems 
qu'on  reconnoît  ces  chofes  ,  l'on  s'aflùre  de 
la  conformation  du  baflin  ,  de  la  fituation  de 
l'arifice  de  la  matrice,  de  l'obliquité  de  fon  fond  , 
&  fi  la  poche  eft  ouverte,  &  même  quand  elle 
ne  l'eft  pas ,  lors  de  la  rémiflïon  des  douleurs , 
l'on  peut  aller  jufqu'à  dire  quelle  partie  l'enfant 
préfente,  circonflances  nullement  à  méprifer  pour 
preferire  de  bonne  heure  à  la  femme  la  meil- 
leure pofition  qu'elle  puifle  garder.  Quand  on 
préfume  que  le  travail  durera  long-tems ,  &  que 
les  forces  ne  font  point  trop  grandes,  on  nour- 
rira la  femme  avec  des  alimens  aifés  à  digérer, 
&  fa  bo.iflbn  fera  de  l'eau  rougie  -,  on  la  fera 
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promener  de  tems  à  autres-,  car  il  eft  d'expé- 
rience qu'elle  fait  mieux  valoir  fes  douleurs 
pendant  un  exercice  modéré,  que  pendant  le 
repos  -,  le  régime  fera  plus  févère ,  fi  le  pouls 
eft  trop  élevé,  &  le  vifage  haut  en  couleur.  Les 
lavemens  ,  la  faignée,  les  bains  même  ont  ici 
leur  application,  qui  peut  être  fingulièrement 
avantageufe,  félon  les  circonftances-,  mais  il  faut 
veiller  à  ce  que  le  travail  ne  commence  pas  pen-  ' 
dant  l'ufage  de  ces  derniers. 

Mais  tout  eft  bien  difpofé,&  l'Accouchement 
s'annonce  comme  devant  être  très-prochain;  il 
faut  alors  fituer  la  femme  convenablement.  Cette 
polition  doit  être  laifTée  au  gré  de  la  femme  , 
lorfque  tout  s'annonce  bien  ,  celle  qu'elles  pren- 
nent alors,  eft  celle  qui  les  gêne  le  moins.  En 
Allemagne  &  en  Hollande,  les  femmes  accou- 
chent dans  des  fauteuils  qui  font  faits  exprès , 
&  qu'elles  fe  prêtent  réciproquement  On  peut 
voir  ,  dans  Deventer  ,  la  forme  de  ces  fauteuils , 
&  la  manière  de  s'en  fervir  :  cette  pofition  des 
femmes  remonte  au  tems  de  Paul  d'Egine ,  qui 
en  fait  une  mention  exprefle.  En  quelques  pro- 
vinces de  France  ,  les  femmes  accouchent  debout 
ou  à  genoux  ;  mais  à  Paris  on  préfère  de  les 
accoucher  fur  un  lit  ,  qu'on  fait  exprès  ,  & 
qu'on  nomme  le  Lit  de  mifère.  Il  fe  fait  en 
plaçant  fur  un  lit  de  fangle ,  un  matelas  au-deffous , 
&  vers  le  milieu  duquel  on  met  un  couffin  de 
crin  &  de  paille,  pour  que  lar  femme  enfonce 
moins  &  que  fes  jambes  foient  mieux  appuyées-, 
quelquefois  on  met  fur  ce  premier  matelas  un 
fécond,  plié  eu  deux,  pour  foutenir  fon  des  & 
fa  tête ,  &  l'on  recouvre  le  tout  de  draps ,  & 
même  d'une  couverture ,  félon  la  faifon.  L'on 
porte  alors  le  doigt  indicateur  dans  le  vagin 
pour  connoître  l'état  des  chofes ,  fi  les  membranes 
font  percées  ou  non,  fi  les  Couleurs  font  expul- 
fives.  Les  douleurs  ont  une  marche  très-variée  ; 
tantôt  elles  augmentent  tout-à-coup,  pour  dimi- 
nuer de  même,  s'éloigner  ,  &  cefîèr  pour  un 
tems  ;  phénomènes  qui  dépendent  du  genre  de 
fenfibilité  propre   aux  difFérens  fujets.  Quel- 
ques  tentatives  que  l'on  ait  fait  pour  les  accé- 
lérer ,  il  paroît  que  l'on  doit  plus  accorder  au 
tems  qu'à  tout  autre  moyen.  Quand  c'eft  ia  réfif- 
tance  de  la  poche  des  eaux  qui  efl  la  caufe  de 
ce  têtard,  il  faut  auflî- tôt  l'ouvrir  ;  mais  il  faut 
être  fûr  que  l'orifice  de  la  matrice  a  un  diamètre 
au  moins  de  deux  pouces ,  &  que  fon  bord  eft 
affez  large  pour  céder  davantage  ;  alors  on  ouvre 
la  poche  des  eaux  en  avançant  le  bout  du  doigt 
vers  fon  centre.  Quand  les  membranes  font  bien 
tendues,  on  y  enfonce  le  doigt  5  fi  après  plufieurs 
tentatives  l'on  ne  réufiàt  point,  alors  on  cherche 
à  les  affaiblir  dans   un  même  endroit ,  en  les 
raclant  du  bout  de  l'ongle,  ou  tout  uniment  l'on 
y  porte  la.  pointe  des  ciftaux,  en  faifant  atten- 
tion de  ne  point  bleffer  la  tête  qui ,  fou  vent  , 
fa  trouve  immédiatement  derrière.  L'ouverture 
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de  là  poche  donne  néceflairement  lieu  à  l'écou- 
lement des  eaux;  c'ell  alors  qu'il  convient  de 
s'affurer  auflî-tôt  de  la  pofition  de  l'enfant  & 
de  ia  partie  qui  fe  préfente,  ptmr  pouvoir  fa 
changer  ,  fi  on  trouve  qu'elle  foit  mauvaifa.  On 
recommande  à  la  femme  de  aiénager  fes  douleurs, 
tant  pour  éviter  les  fuites  fàcheufes  d'une  chute 
de  matrice,  (  voyez  ce  mot  )  d'une  hernie,  que 
les  crampes  qui  tourmentent  plus  ou  moins 
long-tem5.  Quand  les  fignes  annoncent  la  fête  r 
qu'elle  avance  comme  nous  avons  dit  précédem- 
ment ,  on  fe  contente  de  foutenir  le  périnée  avec 
la  paume  de  la  main  gauche  pour  empêcher  fa 
rupture,  en  oppofant  une  certaine  réfiflance  à  la 
tête.  Quelques-uns  confeillent  de  s'aider  d'un 
linge  fin,  plié  en  forme  de  comprefte  un  peu 
épaiffe  &  affez  grande  pour  couvrir  tout  le  pé- 
rinée. L'on  oint, comme  dans  l'Accouchement  na- 
turel, les  parties  tendues  du  paflage  avec  du 
beurre ,  ou  tel  autre  corps  gras  que  l'on  trouve 
fous  fa  main ,  particulièrement  dans  les  premiers 
Accouchemens ,  chez  les  perfonnes  d'un  certain 
âge,  dont  les  parties  offrent  toujours  de  la  réfif- 
ftance.  Quand  la  tête  eft  engagée  dans  la  vulve, 
&  qu'elle  eft  prête  à  fortir,  on  l'aide  en  la  fou- 
tenant  en-deffous,  &  la  forçant  de  s'élever  ver& 
le  pénil.  On  gliffe  alors  l'indicateur  de  la  main 
droite  fous  un  des  côtés  de  la  mâchoire  inférieure, 
en  même- tems  l'on  tourne  la  face  vers  l'une 
des  cuifîes  de  la  femme,  .vers  laquelle  elle  cherche 
à  fe  porter.  On  s'afTurera  enfuite  comment  le? 
épaules  répondent  au  détroit  inférieur  -,  on  tâchera 
de  ramener  l'une  fous  le  pubis ,  pendant  qu'on 
pouffera  l'autre  vers  le  facrum  ,  &  alors  on  tirera 
avec  précaution  fur  la  têre,  fur-tout  quand  les 
épaules  offrent  un  peu  de  réfiflance.  Pour  peu 
que  cette  réfiflance  foit  difficile  à  vaincre,  l'on 
introduit  le  doigt  indicateur  de  chaque  main  fous 
l'aiffelle,  &  Ton  s'en  sert  pour  tirer  en  manière 
de  crochet;  fi  ce  moyen  efl  infiiffifant,  l'on  a 
recours  aux  lacs,  ou  bien  l'on  fe  fert  des  crochets 
qui  terminent  les  branches  du  forceps. 

Si ,  en  fuppofant  que  la  tête  foit  diagonalemenr 
dans  la  cavité  du  baifin ,  le  mouvement  de  pivot , 
par  lequel  l'occiput  ou  le  front  viennent  fe  placer 
vis-à-vis  l'arcade  du  pubis,  efl  empêché,  ou  ren- 
dra l'Accouchement  plus  facile  à  terminer  en? 
procurant  ce  mouvement.  M.  Baudeloque  donne, 
fur  ce  point,  des  confeils  qui  méritent  d'être 
connus,  «  Qand  la  tête,  dit  cet  Auteur  ,  fe  pré- 
îjfeme  dans  la  troifième  pofition  ,  ce  qui  eft 
55  affez  rare  ,  fi  le  baffin  eft  un  peu  reiîérré  de 
>j  devant  en  arrière  dans  la  partie  fnpérieure,  it 
55 faut,  en  avançant  la  main,  ou  plufieurs  doigts 
>3 feulement,  à  l'entrée  de  la  matrice,  détourner 
>î l'occiput  de  deffus  la  fymphyfe  du  pubis ,  &  1er 
»?  diriger  vers  l'une  ou  l'autre  des  cavités  cotj'oï- 
jj  des  5  ce  qui  doit  s'exécuter  le  plus  fouvent 
jjavec  facilité  au  moment  de  l'ouverture  des- 
;?  membranes-  Çans  les  quatrième  &  cinquièice; 
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jî  pofitions  de  la  tête  ,  il  faut  auffi  chercher  à 
33  ramener  l'occiput  vers  l'une  des  cavités  coty- 
ïjloïiics,  pour  qn'il  puiffe  enfuite  fe  tourner  fous 
33  l'arcade  du  pubis  ,  au  lieu  de  fe  porter  vers 
33  la  courbure  du  facrum.  En  dirigeant  ainfi  le 
«derrière  de  'a  tête  à  melure  quelle  s'engage 
jjdins  l'une  ou  l'autre  de  ces  polirions,  l'on  ne 
33  fait  fouvent  que  favoiilçr  le  travail  de  la  na- 
Jïture  qui  ter-d  à  lui  faire  fuivre  cette  marche. 
>?  il  feroit  à  fouhaiter  qu'on  pût  de  même  chan- 
sj  ger  la  fixième  pofition  de  la  fête ,  &  la  ré- 
jî  duire  à  l'une  des  deux  première-.  ;  mais  l'on 
33  ne  peut  efpérer  d'y  parvenir  même  en  portant 
33  la  main  dan;  la  marfice  au  niomtnt  de  i'où- 
ïj  verture  des  membranes,  par  rapport  à  îa  dif- 
jjficulté  de  faire  rouler  le  tronc  de  1  enfant  dans 
*»j  le  mêmtf  fers  que  la  tête.  A  plus  f> me  raifon 
33  lorfque  !e^  eiux  font  écoulées  depuis  long-tetns , 
î?&  que  la  tète  tft  déjà  engagée  dans  le  fond 
33  du  baffin  -,  on  ne  ponrroit  porter  la  face  en 
^33  deffous  dan.-,  ce  dernier  moment  qu'en  lui  hi- 
33fant  parcourir  la  moitié  de  la  circonférence 
33  du  baffin  -,  &  ce  mouvement  qui  fe  feroit  alors 
33  entièrement  aux  dépens  de  la  torfion  du  col, 
13  le  tronc  étant  entièrement  fixé  &  ferré  dans  la 
33 matrice,  feroit  on  ne  peut  pas  plus  dangereux 
33  pour  l'tnfanr.  33 

Si,  après  avoir  tiré  l'enfant ,  on  s'appercevoit  que 
le  ventre  ne  fe  fût  point  affaiffé ,  qu'en  poin- 
tant la  main  fur  l'hvpogaftre  &  même  plus  haut, 
T'en  femît  une  faillie  \elumineufe,  qne  les  dou- 
leurs continuaffent  comme  auparavant,  il  fau- 
droit  ,  avant  de  tirer  fur  le  coroon  ,  pour  avoir 
le  placenta ,  comme  nous  le  dirons  à  l'article 
délivrance,  réintroduire  la  main  dans  la  matrice 
pour  s'aflïirer  s'il  n'y  a  point  un  fécond  enfanr. 
Si  l'on  fent  une  nouvelle  poche  des  eaux,  il  faut 
en  rompre  le>  membranes,  &  ne  penfer  a  déli- 
vrer la  mère  qu'après  la  fortie  de  ce  fécond 
fœtus-,  autrement,  comme  les  placentas  font  fou- 
vent  adh^rens  entr'eux,  il  y  auroit  à  craindre 
qu'en  tirant  fur  l'un  l'on  ne  décoiât  l'autre  en 
partie  avant  que  le  fécond  fœtus  fût  forti  ;  ce 
qui  poinroit  donner  lieu  à  une  hémorrhagie  fâ- 
cheule  pour  la  mère  &  pour  l'enfant. 

De  Quelques  circonflances  qui  rendent  l'Accou- 
chement naturel  ,  par  le  fecours  des  mains , 
fâcheux  &  alarmant. 

Les  Accouchemens  naturels  que  nous  venons 
de  conlidérer  font  fouvent  accompagnés  de  cir- 
conflances qui  exigent  l'application  de  la  main  , 
&  qui  font ,  en  quelque  façon  ,  rentrer  ces  Accou- 
chemens dans  la  féconde  claffe  que  nous  allons 
développer,  telles  font  l'hémorrhagie,  les  con- 
vulfiom  ,  les  fyncopes  &  la  fortie  du  cordon 
ombilical.  L'himorrhagie  vient  ordinairement  de 
la  défunion  d'une  portion  du  placenta1,  (voyei 
Pertes,)  quand  la  perte  n'eft  point  trop  grande, 
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qu'elle  vient  à  différentes  fois ,  que  les  forces 
fe  foutiennent ,  on  peut  attendre  patiemment  que 
les  douleurs  expulfent  l'enfant.  Mais  quand  I  on 
a  lieu  de  croire  qu'elle  vient  de  ce  que  le  pla- 
centa eft  implanté  fur  l'orifice  &  vers  le  col ,  ce 
qu'on  peut  reconnaître  au  toucher  -,  alors  ie  cas 
devient  beaucoup  plus  grave ,  &  le  feul  moven 
d'y  remédier  eft  une  prompte  délivrance.  M:  As 
il  n'en  pas  toujours  poifible  de  réuffir,  parce  que 
le  col  de  !a  matrice  confene  encore  route  Ion 
épaiffeur  &  fa  fermeté  mrurelie,  &  aue  l'orifice, 
à  pune  entr'ouverr,  n'admet  que  difficilement  le 
doi^t.  Tout  ce  qu'on  peut  taire  aiors  cft  de 
chercher  à  modérer  1  hémorrhasiepar  l'application 
des  linges  imbibés  djeau  froide  hir  le  ventre, 
les  cuiffes  ,  &  fur-tout  en  tamponnant  le  vagin, 
&  y  pouffant  des-  morceaux  de  linge  fin  pour 
en  fermer  exactement  toute  la  cavité.  Si  le  fuc- 
cès  ne  répond  point  à  tontes  ces  tentâmes,  alors 
on  cherche  à  provoquer  les  douleurs  en  irritant 
l'orifice  de  la  matrice,  en  fumant  fur  le  ventre 
avec  la  main  ou  avec  une  fervieue  chaude  ;  oc 
enfin  l'on  ouvrira  les  membranes,  fi  aucuns  fe- 
cours ne  réiiffiffèrit ,  pour  que  la  matrice,  mife 
à  l'aife  par  l'iffue  des  eaux,  pniiTe. commencer 
le  travail  ;  fi  la  perte  diminu.  alors  a  p'oportion 
que  le  travail  -  établit ,  on  abandonne  celui-ci  à 
lui- même ^  mais  fi  elles  conrinuert  &  que  la 
femme  s'affoibùfle  toujours,  il  faut  alors  dilater 
graduellement  le  col  de  la  matrice,  en  y  intro- 
duifant  les  doigt?  fucceffivemefit  -,  on  déplacera  la 
tête  fi  elle  le  préf^nte,  &  l'on  ranv  nera  l'en- 
fant par  les  pieds  pour  l'extraire  de  la  manière 
que  nous  dirons  par  la  fuite.  Que  fi  la  tête  écoit 
déjà  enfoncée  dans  la  cavité  du  baffin  de  manière 
à  ne  pouvoir  être  repouffée ,  il  faudroit  alors 
recourir  de  préférence  au  forceps. 

On  reconnoîtra  aifément,  quand  le  col  fera 
fuffifamment  dilaté  ,  fi  la  perte  v  ient  de  l'implan- 
tation du  placenta  fur  le  col  ,  en  ce  que  l'on  fent 
du  bout  du  doigt  un  corps  fpongieux  &  mollaffe 
qui  ne  peut  être  que  le  placenta.  Quand  ce  corps 
eft  ainfi  placé,  au  lieu  de  chercher  à  y  faire  une 
ouverture  pour  y  paffer  la  main ,  comme  quel- 
ques-uns le  confeillcnt,  il  vaut  mieux  infinuer 
le  bout  des  doigts  enrre  le  placenta  &  la  ma- 
trice, vers  le  côté  qui  offre  le  moins  de  réfif- 
tance,&  reporter  la  partie  détachée  fur  le  côté  pour 
aller  chercher  l'enfant  parles  pieds,  &  l'amener 
par  la  portion  libre  de  l'ouverture.  Dans  quer- 
ques  cas  rares,  à  la  vérité,  tout  le  placenta  fe  dé- 
tache &  fort  de  la  matrice,  avant  que  fon  orifice 
foit  affez  dila'é  pour  donner  paffage  à  la  main. 
Ce  cas  eft  fâcheux,  &  fouvent  il  eft  fuivi  de  la 
mort  de  la  mère. 

Les  convulfions,  chez  les  femmes  grofl'es,  font 
toujours  inquiétantes,  tant  par  elles-mêmes  que 
par  rapport  aux  effets  qu'elles  peuvent  avoir  fur 
le  fyflême  de  la  matrice  &  celui  de  l'en- 
fant. 11  eft  des  femmes  dont  l'irritabilité  des 
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nerfs  efl  fi  grande  pendant  la  groffefle ,  qu'elles  \ 
ne  peuvent  en  parcourir  tous  les  tems  (ans  être  : 
expofées  à  de  grandes  convulfions  par  la  moin- 
dre caufe.  Que  ces  convulfions  proviennent  ou  non 
d'une  très-grande  diftenfion  du  bord  de  l'ori- 
fice utérin ,  de  l'extenfion  trop  grande  des  parois 
de  la  matrice,  ou  d'une  fenfibilité  augmentée  de 
fes  fibres-,  elles  n'en  font  pas  moins  inquiétantes 
dans  leurs  fuites  -,  elles  donnent  toujours  lieù  à  un 
Accouchement  prématuré  qui,  par  lui-même,  peut 
être  très  -  fâcheux.  Mais  quelque  fâeheufes  que 
puifTent  être  ces  convulfions,  elles  ne  deman- 
dent point ,  comme  l'hémorrhagie ,  que  l'on  fe 
détermine  à  exciter  l'Accouchement,  parce  que 
les  tentatives  qu'on  feroit  obligé  défaire,  ne  fer- 
viroient  qu'à  les  augmenter,  &  que  d'ailleurs  > 
quand  on  feroit  fûr  de  procurer  l'Accouchement , 
on  ne  le  feroit  point  fur  la  difparition  des  con- 
vulfions qu'on  en  efpère,  &  qui  peuvent  tenir  à 
toute  autre  caufe  qu'à  la  préfence  de  l'enfant.  11 
n'en  eft  point  ainfi  lorfque  les  convulfions  pa- 
roiffent  dans  le  tems  du  travail  *,  fi  celles-ci  con- 
tinuent long-tems  ,  qu'elles  foienr  accompagnées 
de  fyncopes ,  il  faut,  après  une  ample  faignée, 
ne  point  héfiter  à  ouvrir  les  membranes  pour 
diminuer  le  volume  de  la  matrice  par  l'écoule- 
ment des  eaux.  Si,  quelques  inftans  après  qu'elles 
fe  font  écoulées,  il  ne  furvient  point  de  calme, 
il  faut  alors  fe  conduire,  comme  dans  la  circonf- 
tance  précédente,  en  allant  chercher  l'enfant  par 
les  pieds.  Mais  quelquefois  les  convulfions  vien- 
nent de  la  trop  grande  réfiltance  que  l'orifice 
de  la  matrice  préfente  j  cette  circonstance  a  fou- 
vent  lieu  chez  les  femmes  avancées  ea  âge,  & 
qui  accouchent  de  leur  premier  enfant  -,  quel- 
quefois les  bords  de  l'orifice  font  fi  difkndus 
qu'ils  fe  déchirent,  ainfi  qu'on  en  a  des  exem- 
ples. C'eft  pour  éviter  cette  terminaifon ,  qui 
pourroit  devenir  fâcheufe,   que  l'on  confeilîe 
d'incifer  l'orifice  y  cette  opération   fe  fait  au 
moyen  d'un  biflouri  dont  on  dirige  la  pointe, 
protégée  par  le  bout  du  doigt,  fur  le  rebord 
de  l'orifice.  En  appliquant  le  tranchant  fur  la 
partie  réfiflante ,  il  faut  avoir  foin  ,  avec  le  doigt, 
de  repouffer  la  tête ,  ou  toute  autre  partie  de 
l'enfant  qui  pourroit  fe  préienter.   Cetre  opé- 
ration a  été  faite,  avec  fuccès,  par  M.  Dubofc, 
qui  pratique  les  Accouchemens  avec  fuccès  ,  à 
Touloufe  ,    fur  une  femme  de  45  ans ,  ainfi 
tm/il  confie  d'après  une  obfervation  envoyée  à 
1  Académie  Royale  de  Chirurgie  en  1781. 

Les  fyncopes  ou  défaillances  qui  fe  répètent 
fréquemment  dans  le  cours  du  travail,  &  cette 
efpèce  d'ataxie,  ou  foibleffe  générale,  qui  ôte 
aux  femmes  le  pouvoir  d'exercer  les  efforts  fuf- 
fiïans  pour  fe  délivrer,  doivent  également  porter 
à  folliciter,  &  même  à  terminer  le  travail  par 
l'opération  de  la  main,  lorfque  ces  états  durent 
aflez  long-tems  pour  inquiéter»  Mais  ,  avant  de 
s'y  déterminer ,  il  eft  convenable  de  commencer 
Chirurgie,  Topic  l.tr_  J.a<_  Partie. 


A  C  C 


53 


d'abord  par  la  faignée  chez  les  pléthoriques;  car 
fouvent  cette  feule  évacuation ,  en  diflipant  la  fyn» 
cope ,  a  ramené  le  travail  à  fon  état  ordinaire  ; 
du  refie  on  fe  comporte  comme  précédemment. 

La  fortie  du  cordon  ombilical  a  toujours  été 
confidérée  comme  un  accident  très-grave  pour  la 
vie  de  l'enfant ,  fpécialement  à  raîfon  de  la  pref- 
fion  qui  intercepte  plus  ou  moins  le  cours  du 
fang.   Mais  cette  fortie  n'eft  pas  toujours  une 
raiion  fuffifante  de  procurer  l'Accouchement  ea 
tirant  l'enfant  par  les  pieds-,  car  ce  procédé  pour- 
roit lui  être  plus  nuilible  que  fi  l'on  eût  confié 
l'Accouchement  aux  feules  forces  de  la  nature. 
Il  efi  confiant  que  toutes  les  fois  que  le  cordon 
précède  la  tête  ,  &  fe  préfente  en  premier,  la 
compreffion  qu'il  éprouve  n'eft  pas  fuffifante  pour 
y  anéantir  toute  circulation  ;  on  peut  même 
éviter  cette  compreffion  en  le  repoufiant  dans  le 
vagin ,  &  en  le  plaçant  vers  un  des  côtés  du 
détroit  fupérieur ,  de  manière  qu'il  foit  fuffifam- 
ment  à  l'abri.  Quand  les  pulfations  continuent  à 
être  les  mêmes  après  ce  procédé,  que  la  tête 
de  l'enfant  s'engage  facilement  ,  il   faut  atten- 
dre -,  &  ne  rien  précipiter  >  à  moins  qu'il  ne  fur- 
vienne  quelque  changement.  Mais  quand  le  baffin 
de  la  mère  eft  refferré ,  que  l'on  a  à  craindre 
les  effets  de  la  preffion  ,  que  l'on  ne  fent  plus 
de  pulfation  dans  le  cordon  ;  alors ,  n'y  ayant  plus 
d"efpérance   pour  l'enfant,  il  faut  laifier  à  la 
nature  le  foin  de  l'expulfer  fi  toutefois  il  eft 
convenablement  placé.  L'opinion  ,  que  la  trop 
grande  ou  la  trop  petite  étendue  du  cordon 
pouvoit  nuire  à  l'Accouchement ,  eft  fans  aucurt 
motif;  on  ne  peut  en  effet  reconnoître,  avant  la 
fortie  de  l'enfant ,  fi  le  cordon  eft  trop  court 
ou  trop  long ,  &  ce  n'eft  qu'après  la  fortie  da 
la  tête  ,  s'il  eft  entortillé  autour  du  col  ,*  mai» 
auflî  eft- ce  alors  que  cette  difpofition  exige  l'at- 
tention de  l'Accoucheur,  car  plutôt  elle  ne  peut 
nuire  ni  à  la  mère  ,  ni  à  l'enfant,  à  moins  qu'ell» 
ne  donne  lieu  à  la  rupture  des  vaifleaux  ombi- 
licaux ,  ou  au  décollement  du  placenta. 

Dès  que  l'enfant  eft  forti,  on  le  place  fur  le 
côté  entre  les  jambes  de  la  mère  ,  de  manière 
que  ce  qui  fort  de  la  matrice  ne  puiffe  l'inonder, 
&  l'on  s'occupe  à  lier  le  cordon.  On  peut  diffé- 
rer quelque  tems  cette  ligature  chez  les  enfans 
maigres,  fluets  ,  &  dont  la  tête  a  fouffert  au 
pafiage.   Pour  peu  que  les  enfans  foient  gros  , 
pléthoriques      violets,  &  aient  de  la  difficulté  à 
refpirer ,  on  coupe  le  cordon,  &  on  laiffe  dé- 
gorger une  ou  deux  onces  de  fang.  L'Anatomie 
indique  combien  prompte  doit  être  la  déplétion 
des  parties  précordiales  &  par  ce  fimple  moyen 
&  la  pratique  a  prouvé  de  refte  combien  il  avoit 
été  utile.  La  ligature  du  cordon  n'eft  pas  toujours 
auffi  néceflaire  qu'on  pourroit  le  croire  de  prims 
abord  j  il  eft   des  obfervations  qui  conftafent 
qu'on  s'en  eft  difpenfé ,  fans  qu'il  en  foit  réfulté 
un  bien  grand  mal.  Mai»  auffi  il  confie  ,  d'après 
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d  autres  faits,  que  des  hémorrhagies  ont  caufé 
îa  mort  à  des  enfans  dont  le  cordon  avoit  été 
lâchement^  ou  point  noué  du  tout;  ainfi,  le  plus 
fur  efl  d'en  faire  la  ligature.  Pour  la  faire ,  on 
réunit  énferoblc  cinq  ou  fix  brins  de  fil  de  Bre- 
ragne;  au  moyen  d'un  peu  de  cire,  l'on  fait  un 
nœud  fimple  à  deux  ou  trois  travers  de  doigt 
dû  ncmbri! ,  puis  l'on  fait  encore  deux  tours, 
&  l'on  fait  un  nouveau  nœud  à  l'oppofite  du 
premier,  en  obfervant  que  la  ligature  foit  fuffifam- 
ment  ferrée*,  on  coupe  à  un  ou  deux  pouces  de 
la  ligature  du  côté  du  placenta,  l'on  donne  l'en- 
fant à  une  garde  pour  le  nettoyer.  (  Voyc\  En- 
tant. )  En  faifant  cette  ligature  chez  les  enfans 
qui  font  attaqués  d'exomphales ,  il  faut  bien  faire 
attention  de  ne  pas  la  porter  trop  près  de  la  tu- 
meur, crainte  de  comprendre  dans  le  nœud 
quelques  portions  échappées  d'intefiins. 

Quelques  Auteurs  confeiilent  de  faire  une  fé- 
conde ligature  à  quatre  pouces  environ  de  la  pre- 
mière, &  de  couper  entre  deux.  Cette  féconde 
ligature  efl  absolument  inutile  ,  elle  efi  même  nui- 
fible  en  certaines  circonftances ,  en  ce  qu'elle 
s'oppofe  au  dégorgement  du  placenta  ,  comme 
l'a  obfervé  le  D.  Smellie,  il  y  a  déjà  long-tems. 
Une  fois  l'enfant  féparé  de  la  mère,  l'on  penfe 
aux  moyens  de  la  délivrer ,  &  l'on  fe  comporte 
alors  comme  il  efl  dit  au  mot  Délivrance. 

De  l'Accouchement  contre  nature ,  ou  qu'on  ne 
peut  terminer  qu'avec  la  main. 

L'Accouchement  contre  nature  efi  celui  dans 
lequel  l'obrlacle  qui  s'oppofe  à  la  fortie  de  l'en- 
fant efi  tel  que  l'Accouchement  ne  fauroit  fe 
terminer  par  les  feules  forces  de  la  nature.  Cet 
obfiacle  peut  venir  de  la  part  de  l'enfant,  de  la 
part  de  la  mère ,  ou  de  tous  les  deux  enfemble. 
L'enfant  met  obfiacle  quand  il  efi  mal  conformé 
dans  les  parties  qui  offrent  le  plus  de  volume, 
comme  dans  le  cas  de  monfiruofité;  lorsqu'il  efi 
trop  gros  dans  fa  totalité,  ou  dans  quelques-unes 
de  fes  parties,  quand  fa  tête  ou  fes  épaules  font 
trop  volurmneufes  l'obfiacle  vient  de  la  mère 
quand  fon  bafiin  efl  mal  conformé  f  que  la  ma- 
trice efi;  déviée,  ou  que  des  obftacles  de  différente 
rature ,  formés  aux  environs  du  vagin ,  ou  dans 
les  membranes  de  ce  conduit ,  s'oppofent  au 
partage  de  l'enfant.  Ces  Accouchemens  font  beau- 
coup plus  rares  entre  les  mains  des  perfonnes 
qui  agifient  par  principes  ,  qu'entre  celles  des 
ignorans.  Combien  de  fois ,  en  effet ,  efl  -  il  ar- 
rivé que  tel  Accouchement  que  l'on  regardoit 
comme  impraticable  fans  les  inftrumens ,  a  été 
rappelle*  à  un  très  -  naturel ,  par  un  Praticien 
infiruit  ,  &  qui  connoît  très -bien  &  apprécie 
la  marche  que  la  nature  fuit  dans  les  Accouche- 
mens les  plus  naturels.  Nous  infifions  fur  ce  point-, 
veut-on  trouver  rarement  des  Accouchemens 
contre  nature,  il  faut  bien  fe  rappeller  le  méca- 
nifme  de  celui  qui  efl  naturel  ,  pour  ramener 
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à  lui  ceux  qui  pourroient  s'en  écarter  dès  le 
commencement  du  travail.  Rigoureufement  par- 
lant,  foit  que  le  vice  provienne  de  la  mere,  ou 
de  l'enfant ,  l'Accouchement  peut  devenir  contre 
nature  toutes  les  fois  que  celui-ci  n'offre  point  à 
l'orifice  de  la  matrice  l'une  des  extrémités  de  fon 
grand  diamètre ,  ou  de  la  forme  ovoïde  fous 
laquelle  il  efi  naturellement  replié.  La  iuuation- 
efi  donc  effentiellement  mauvaife  tontes  les  fois 
qu'il  ne  préfente  pas  le  fommet  de  la  tète.  les 
pieds,  les  genoux  ou  les  fcfîes*,  nous  parlons 
d'un  enfant  d'un  volume  ordinaire,  car  lorfqu'il 
efi  très-petit  il  n'y  a  plus  lieu  à  la  règle.  On  ne 
peut  jamais  dire  fi  un  Accouchement  fera  contre 
nature ,  ou  non  ,  avant  l'évacuation  des  eaux , 
parce  qu'on  ne  peut  jamais  bien  aflurer  la  vé- 
ritable pofition  de  l'enfant  ,  &  que  d'un  moment 
à  l'autre  elle  peut  changer  ,  ainfi  que  l'avoient 
déjà  obfervé  anciennement  plufieurs  Praticiens 
qui  preferivoient ,  en  pareil  cas  ,  différentes 
fituations  anfii  bizarres  les  unes  que  les  autres ,  & 
plus  ou  moins  incommodes,  à  defleinMe  pro- 
curer une  iflue  plus  favorable  à  l'enfant. 

L'Accouchement  contre  nature  s'annonce  par 
des  douleurs  dont  la  caufe,  la  marche  &  les 
effets  diffèrent  peu  de  celles  qu'on  obfervé  dans 
l'Accouchement  naturel,  feulement  on  obfervé 
que  les  douleurs  font  plus  lentes ,  elles  tergiver- 
fent,  &  n'aboutiffent  pas  toujours  vers  l'orifice, 
mais  fouvent  vers  la  partie  du  baffin  ,  fur  laquelle 
porte  tout  le  poids  de  fenfant.  Les  femmes  font 
dans  un  état  d'anxiété  indéfiniflable  ,  &  dont  au- 
gurent mal  les  femmes  mêmes  qui  accouchent 
pour  la  première  fois.  Le  prognoflic  de  ces  Accou- 
chemens, généralement  parlant,  n'annonce  rien 
que  de  fâcheux  ;  les  enfans  peuvent  périr  ren- 
fermés dans  le  feîn  de  leur  mère  ,  fouvent 
même  on  ne  peut  les  retirer  vivans  -,  ils  fouffrent 
toujours  plus  ou  moins  au  partage ,  non-feulement 
par  lapreffion  que  la  tête  &  la  poitrine  éprou- 
vent en  traverfant  le  détroit  fupérieur  ,  mais 
encore  par  la  preflion  que  fouffre  le  cordon 
ombilical.  La  mère,  de  fon  côté,  court  les  plus 
grands  dangers ,  &  elle  périroir  infailliblement, fi 
l'on  ne  venoit  à  fon  fecours,  Mais  encore  ,en  fup- 
pofant  que  l'on  vînt  à  tems  pour  l'enfant,  fou- 
vent l'on  arrive  trop  tard  pour  la  mère,  qui  efl 
déjà  épuifée  ,  &  qui  n'accouche  point  alors  fans 
éprouver  des  contufions ,  des  meurtriflures  ,  d'où 
s'enfuivent  la  fièvre,  &  nombre  d'accidens  plus 
ou  moins  fâcheux. 

Les  Accouchemens  de  ce  genre  offrent  des  in- 
dications auxquelles  il  faut  fatisfaire ,  &  très- 
promptement  ;  car  la  vie  de  la  mère,  auflî  bien 
que  celle  de  l'enfant  ,  dépendent  du  parti  que 
l'on  prend  ,  &  c'efl  ici  que  l'axiome ,  periculum 
in  mora,  efl  de  toute  vérité.  L'indication  générale, 
en  pareil  cas ,  efl  de  retourner  l'enfant  pour  l'a- 
mener par  les  pieds  ,  ou  de  changer  certaine 
pofition  de  la  tête  ,  pour  en  procurer  une  mejl; 
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leure,  de  corriger  la  marche  défeélueufe  de  cdieî-ci 
dans  le  baffin,ou  de  repouffer  vers  le  fond  de 
la  matrice  une  extrémité  qui  l'empêche  de  s'avan- 
cer ;  mais,  avant  de  chercher  à  remplir  ces  indi- 
cations, il  efl  des  fecours  préliminaires  auxquels  il 
convient  de  recourir.  Les  Accoucheurs  conseillent 
avec  raifon,  en  pareil  cas ,  la  faignéedubras  ;  cette 
opération  eft  très-néceffaire  chezles  femmes  plétho- 
riques j  qui  fe  plaignent  de  douleurs  de  tête ,  &  d'un 
fentirnent  de  péfanteur  dans  les  lombes,  chez  celles 
dont  les  yeux  font  rouges ,  le  vifage  enflammé , 
&  les  veines  antérieures  très-gonflées.  11  n'eft  pas 
douteux  que  ce  moyen  ne  puiffe  être  falutaire 
en  pareil  cas ,  foit  en  diminuant  la  pléthore  géné- 
rale ,  &  en  donnant  par-là  plus  de  régularité 
aux  contractions  de  la  matrice ,  foit  en  déten- 
dant &  relâchant  les  parties  molles  qui  ferment  le 
partage;  mais  il  ne  faut  point  en  abufer ,  comme 
font  fouvent  les  Praticiens  qui  ne  favent  point 
obferver,  &  qui,  par-là  ,  vont  fouvent  au-delà ,  ou 
en  deçà  des  bornes  où  ils  devroient  aller.  Ce 
moyen  mis  en  pratique,  il  efl  bon  d'en  aider  les 
effets  ,  en  humectant  les  parties,  &  les  relâchant , 
foit  par  des  injections  émollientes,  ou  des  illini- 
»ions,avec  des  pommades  ou  des  huiles  adoucif- 
fantes ,  afin  qu'elles  offrent  moins  de  réfiflance.  Ce 
dernier  avis  eft  très-mile  dans  les  premiers  Accou- 
cheriiens ,  &  notamment  chez  les  femmes  qui  ne 
commencent  à  être  mères  que  très-tard.  On  éva- 
cuera les  matières  qui ,  contenues  dans  le  rectum  , 
pourroienr  offrir  une  certaine  réfiflance-,  &  les 
lavemens  qu'on  emploiera  pour  remplir  cette  indi- 
cation ,  feront  Amplement  ëmolliens ,  quand  il  ne 
fera  point  néceffaire  d'exciter  le  travail :&  pur- 
gatifs ,  aucontraire^guand  cette  néceifi té  aura  lieu-, 
on  répésen  ces  lavemens  aufli  fi  fouvent  qu'on 
ie  jugera  néceffaire;  On  placera  enfuite  la  femme 
convenablement  ;  cette  fituation  fera  telle  ,  que  les 
fefles  foient  au  bord  d<;  lit  ;  en  forte  que  le  coccix 
&  le  périnée  foient  tout-à-faiî  au-dehors les 
cuiffes  &  les  jambes  à  derm-ployéeb  ,  &  les  pieds 
pofés  fur  deux  chaifes ,  placées  convenablement , 
ou  foutenus  par  deux  aide*.  L'on  couvre  la  femme 
comme  nous  avons  dit  qu'on  devoit  le  faire 
dans  l'Accouchement  naturel.  Les  aides  qui 
feront  de  chaque  côté  ,  appuieront  fur  les 
cuiffes  ,  &  les  écarteront  convenablement  -,  un 
autre  fera  pbeé  de  marière  à  l'empêcher  de  s'é- 
lever, h  un  quatrième  fera  pour  fournir  ce  qui 
fera  néceff'ire. 

Tant  que  la  poche  des  eaux  n'efl  point  ouverte, 
.  rien  n'engage  à  précipiter  le  travail ,  fi  ce  n'efl 
les  convnlfions  ou  les  fciblefTes  dont  font  quel- 
quefois prifes  certaines  femmes  -,  mais  il  n'en  eft 
pas  de  même  quand  cette  ouverture  eft  faite  , 
tout  retard  devient  alors  périlleux.  Si  donc  l'on 
eftappeiiéà  cette  époque,  il  faut  opérer  aufli-tôt, 
&  ne  point  perdre  un  tems  infiniment  précieux, 
"à  faire  des  injections  émollientes  &  mucilagineufes, 
des  fumigations  humides,  ou  des  dilatations  an 
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moyen  des  doigts ,  pour  affbiblir  une  prétendue 
roideur  du  col  de  la  matrice  ,  qui  fouvent  ne 
réfide  que  dans  l'imagination  de  celui  qui  ne 
voit  de  réfiflance  que  du  côté  de  la  mère.  Sans 
prendre  toutes  les  précautions  qu'on  prenoit  il  y  a 
encore  une  vingtaine  d'années  de  fe  déshabiller , 
de  fe  garnir  d'un  tablier ,  de  mettre  des  bouts  de 
manche;  l'on  fe  contente,  pour  moins  effrayer  ,  de 
mettre  une  ferviette  à  l'entour  du  bras  qui  doit 
opérer  ,  de  manière  qu'on  puiffe  à  volonté  ,  & 
félon  le  befoin ,  mettre  le  bras  à  nud  ,  fans 
effrayer  la  femme  ou  les  afliflans.  On  a  des 
linges  pour  effuyer  la  main,  à  mefure  qu'on  la 
retire  de  la  matrice  ;  chaque  fois  qu'on  l'introduit , 
on  l'enduit  de  beurre  ou  de  pommade  pour  qu'elle 
entre  plus  aifément.  On  choifit  toujours  le  mo- 
ment du  rallentiffement  des  douleurs,  pour  la 
faire  pénétrer  dans  la  matrice  -,  cette  règle  en  très- 
effentielle  à  obferver.  Celfe  l'avoit  déjà  établie 
comme  loi,  en  difant  qu'il  ne  falloit  jamais  porter 
la  main  dans  la  matrice  qui  eft  fortement  ferrée 
fur  le  fœtus,  crainte  decauferdes  convnlfions  à 
la  mère.  Quand  on  éprouve  quelques  difficultés , 
on  introduit  fucceffivement  les  doigts  ,  en  forte 
que  les  premiers,  en  dilatant  un  peu,  préparent 
la  voie  aux|  autres.  Quand  la  main  eft  introduite 
dans  le  vagin  ,&  l'on  peut  l'introduire  lors  même 
des  douleurs ,  l'on  cherche  à  dilater  l'orifice  de 
la  matrice  lorfqu'il  offre  quelque  réfiflance. 
Mais  en  fuppofant  qu'on  ait  pu  parvenir  jufque 
dans  fa  cavité ,  fi  l'on  ne  procède  pas  comme  il 
convient,  il  n'eft  pas  rare  d'éprouver  au  doigt  , 
un  engourdiffement  qui  force  de  retirer  la  main  , 
avant  qu'elle  ait  pu  parvenir  aux  pieds  de  l'enfant , 

:  ou  aux  parties  que  l'on  a  intention  de  dégager. 
Pendant  que  la  main  droite  eft  occupée  à  opérer 
dans  la  matrice,  la  gauche  appliquée  fur  le  ventre 
cherche  à  en  fixer  le  fond  ,  pour  changer  au  befoin 
fa  direction  ,  &  l'aider,  et!  quelque  forte, dans  fes 
contractions.  Quoique  la  règle  foit  d'introduire 
la  main  droite  dans  la  matrice  ,  il  y  a  cependant 
des  circonflances  qui  dépendent  de  la  pofirion  de 
de  l'enfant  ,  lefquelles  demandent  que  l'on  inrro- 
duife  la  gauche  ;    mais  généralement  parlant 

;  il  faut  toujours  qu'elle  fuive  l'endtoit  qui  lui 
offre  le  moins  de  réfiflance  ,  &.  qui  efl  vers  la 
partie  poftérieure  de  la  matrice.  Lorfque  l'on  re- 
connoît  la  néceflïté  de  retourner  l'enfant ,  il  faut 
toujours  chercher  à  l'amener  par  les  pieds;  cette 
thode  de  terminer  l'Accouchement  eft  très-ancienne; 
Paul  d'Egine  5c  d'autres  Auteurs  la  fuîvoient  ; 
elle  a  été  enfuite  abandonnée  on  ne  fait  pourquoi; 
mais  aujourd'hui  que  les  Praticiens  en  ont  reconnu 

i  les  avantages,  ils  s'y  font  fixés  plus  que  jamais. 
L'enfant  qui  a  befoin  d'être  retourné  &  amené 
par  les  pieds ,  eft  mort  ou  vivant  ;  s'il  eft  vivant , 
il  peut  être  en  danger  de  perdre  la  vie  ou  non  ; 
s'il  eft  mort,  il  y  a  moins  à  craindre  ,  &  confé- 
quemment  moins  de  raifon  de  fe  gêner.  On  fe- 
connoît  que  l'enfant  eft  mort ,  par  la  fonte  du 
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méconium ,  fur-tout  lorfque  les  fefles  ne  fe  pré- 
fentent  point  ,  par  la  mauvaife  odeur  qui  fort 
des  parties  de  la  femme,  par  la  féparation  qui 
fe  fait  de  quelques  parties  de  l'épiderme  chez 
l'enfant,  par  la  non-pulfation  du  cordon,  quand 
l'on  peut  toucher  quelques-unes  de  fes  parties. 
Si  le  plus  grand  nombre  de  ces  lignes  font 
réunis,  on  a  tout  lieu  de  préfumer  la  morr  de 
l'enfant.  La  Religion  prefcrit  d'ondoyer  les  enfans, 
fous  condition,  lorfqu'on  doute  s'ils  font  morts  ; 
qnand  les  circonflances  le  permettent  ,  c'eft  aux 
hommes  à  faire  cette  cérémonie  ;  mais  pour  que  le 
Sacrement  foit  valable,  il  faut  que  l'eau  touche 
à  une  partie  de  l'enfant  -,  néanmoins  il  faut  bien  fe 
garder  de  la  tirer  exprès,  fur-tout  fi  c'étoit  les 
mains.  Toutes  les  fois  qu'il  eft  nécefîaire  d'on- 
doyer l'enfant  ,  il  faut  le  faire  à  l'infu  de  la 
mère,  finon,  perdant  toute  efpérance,  les  forces 
lui  manqueroient  bientôt,  &  dès-lors  elle  nepour- 
roit  plus  faire  valoir  fes  douleurs. 

L'enfant  ondoyé,  l'on  introduit  lamaîn,  difpofée 
comme  nous  l'avons  dit  plus  haut;&  toujours  de  ma- 
nière que  l'on  fuive  l'un  des  côtés  de  la  matrice, 
mais  bien  plus  fouventon  la  dirige  le  long  de  la 
partie  pofiérieure  de  ce  vifeère  ,  &  jamais  au- 
deflbus  de  la  partie  antérieure.  En  retournant 
l'enfant,  il  faut  toujours  en  ramener  les  pieds 
fur  la  furface  antérieure ,  afin  que  le  tronc  puifiê 
fe  recourber  dans  le  même  fens ,  &  non  en  arrière 
ou  fur  les  côtés,  ce  qui  pourroit  donner  litu  à 
quelques  contufions  dangereufes.  Souvent  il  eft 
facile  d'amener  l'enfant  en  ne  tirant  que  par 
un  pied,  mais  il  vaut  toujours  mieux  prendre 
les  deux  ,  &  cela  d'autant  plus  que,  fans  cette 
précaution,  l'extraétion  eft  fouvent  impoflible. 
Quand  l'on  trouve  quelque  difficulté,  &  que  le 
pied  le  premier  tiré  recule ,  pour  le  fixer ,  on  y 
attache  un  lien  au  moyen  duqutl  on  le  retient, 
&.  alors  on  va  chercher  l'autre  avec  moins  d'in- 
quiétude. L'extraction  ne  doit  jamais  fe  faire 
précipitrmment,  ni  en  tirant  par  fecoufles  fur 
les  parties  fonies,  mais  bien  d'une  manière  douce 
&  coniinue,  fur-tout  quand  ii  n'y  a  pas  long- 
ums  que  les  taux  de  lamnios  fe  font  écoulées; 
crainte  que  l'enfant  fortant  trop  prompremem  , 
la  matrice  ne  puifle  revenir  fur  elle  comme 
elle  le  devroir.  Les  efforts  fe  feront  toujours 
tantôt  d'un  tôré  &  tantôt  de  l'autre,  &  jamais 
en  ligne  direcle;  ce  précepte  remonte  à  Paul 
«PEgine.  En  fe  conformant  à  ces  règles ,  on  pré- 
viendra les  déchiremens  ou  ruptures  de  matrice, 
l'inflammation  de  ce  vifeère,  les  pertes,  les  con- 
sultions &  toutes  leurs  fuites  •,  &  l'on  confervera 
la  vie  à  l'enfant,  dans  les  circenftanees  même  où 
ii  le  préfente  le  moins  favorablement. 

J)cs  Accouchement  contre  nature  ou  V enfant 
frefente  la  tête. 

La  plupart  des  Accorrchemens  de  ce  genre 
tiennent  de  l'excès  dji  diamètre  de  la  tête  fur 
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celui  du  baflin  de  la  mère,  de  la  manière  dont  eHa 
fe  préfente  à  l'entrée  de  cette  cavité  ,  de  la  préfence 
d'une  main  ou  d'un  pied  qui  l'empêche  de  s'y 
engager,  de  la  direéÙon  que  lui  impriment,  en 
descendant  ,  les  forces expultrices  de  la  matrice, 
de  l'iffue  prématurée  du  cordon  ombilical;  mais 
de  toutes  ces  caufes,  il  n'en  eft  point  de  plus 
fréquentes  que  la  maUvaife  pofition  de  la  tête. 
Paul  d'Egine  ,  celui  des  Anciens  qui  a  le  mkus 
écrit  fur  la  pratique  des  Accouchemens ,  eft  atrtiî 
celui  qui  ait  donné  les  meilleures  règles  pour 
remédier  aux  accidens  fâcheux  qui  pouvoient  ré- 
fulter  d'une  mauvaife  pofition  de  la  tête.  «  Si 
>9 la  pofition,  dit-il,  eft  contre  nature,  rendez- 
ïj  là  naturelle ,  tantôt  en  la  pouffant  en  haut , 
D  d'autres  fois  en  la  dirigeant  à  droite ,  d'autres 
>j fois  à  gauche,  dans  quelques  circonflances  ufant 
>jde  flexions,  dans  d'autres  en  opérant  en  ligne 
jj  direcle.  »  Ces  préceptes  indiquent  que  cet 
Auteur  avoit  déjà  quelques  notions  fur  la  di- 
reélion que  la  tète  fuivoit  dans  la  cavité  du  baf- 
fin  pour  en  fortir.  La  mauvaife  pofition  de  la 
tête  a  lieu  toutes  les  fois  que  fon  plus  grand 
diamètre  ne  répond  pas  au  plus  grand  du  dé- 
troit qu'elle  doit  traverfer  ;  la  circonfiance  fera 
d'autant  plus  fâcheufe  alors  que  le  baflin  de  la 
femme  s'éloignera  davantage  de  la  bonne  con- 
formation ,  &  elle  le  fera  encore  bien  plus,  félon 
que  la  face  aura  plus  de  propenfion  alors  à  fe 
porter  vers  le  pubis ,  dans  le  dernier  tems  da 
travail.  Nous  avons  dit,  en  parlant  de  la  marche 
naturelle  de  la  tête,  qu'elle  le  portoit  au-devant 
de  la  poitrine ,  &  que  le  menton  y  étoit  appli- 
qué jufqu'à  ce  que  la  bafe  de  l'occiput  fe  fût 
appliquée  contre  le  fômmet  de  l'arcade  du  pubis > 
ou  fur  le  bord  antérieur  du  périnée ,  fi  la  face 
vient  au-deflus»  C'eft  tout  autrement  dans  le  cas 
préfent,  le  menton  quitte  le  haut  de  la  poitrine y 
&  la  têre  fe  renverfe  fur  le  dos  dès  quelle  com- 
mettre à  s'engager  -,  en  forte  que  tôt  ou  tard  c'eflr 
la  fontanelle  antérieure,  ou  la  partie  fupérieure 
du  front  qui  vient  fe  placer  au  centre  du  baflin 
ou  du  détroit  inférieur.  Quand  fort  obferve  cette 
mauvaife  pofition ,  il  y  a  toujours  obliquité  de 
matrice  du  côté  où  l'occiput  répond.  La  direc- 
tion des  forces  expultrices,  en  pareil  cas,  traverfe 
la  tête  obliquement  de  fa  bafe  au,  vertex  y  &  de 
1  occiput  au  front,  un  peu  au-devant  du  centre 
de  fon  mouvement  ,  en  forte  qu'elle  fe  trouve 
contrainte  de  fe  renverfer  fur  le  dos  à  mefure 
qu'elle  cherche  à  defeendre.  M.  Levret  n'attri- 
buoit  cet  eflet  à  la  pofition  latérale  du  placent» 
&  à  celle  du  tronc  de  l'enfant  dans  la  matrice* 
que  parce  qu'il  penfoiî  que  l'obliquité  latérale 
de  ce  vifeère  provenoit  toujours  de  ï'infertior* 
du  placenta  fur  un  de  fes  côtés;  mais  adopter  cette 
opinion  feroit  recevoir  beaucoup  d'erreurs  qui  don- 
neroient  lieu  à  des  fuites  fâcheufes  dans  l'a  pratique» 
On  peut  empêcher  la  tète  de  prendre  cette  rnau- 
vaiie  pofition ,  &.  la  ramener  à  fa  marche  or dinairej 
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pour  cela  il  nç  faut  que  changer  à  propos  la  direction 
des  forces  de  la  matrice ,  &  toutenir ,  pendant  quel- 
que tems ,  la  partie  antérieure  de  la  tête ,  pour 
faire  baiffer  l'occiput.  La  première  chofe  à  faire, 
dans  les  grandes  obliquités  de  matrice,  eft  de 
redreffer  ce  vifcère,  &  d'en  ramener  l'axe  à- peu- 
près  dans  fa  direéHon  de  celui  du  baffin ,  foit 
en  faifant  coucher  la  femme  fur  le  côté  oppofé 
à  l'obliquité ,  foit  au  moyen  d'une  preffion  con- 
venablement faite  fur  le  ventre.  Enfuite  ,  au 
moyen  de  plufieurs  doigts  introduits  dans  le  vagin , 
on  foutiendra  le  front  de  l'enfant  pendant  la  durée 
de  chaque  douleur  ,  afin  que  les  efforts  naturels , 
dont  la  direction  n'eft  pas  la  même  ,  agiffent  fur 
l'occiput,  &  le  faffent  defcendre.  Il  faut  ,  dans 
toutes  ces  tentatives»  prendre  garde  de  trop 
comprimer  la  tête ,  fur-tout  vers  les  fontanelles , 
crainte  de  nuire  au  cerveau ,  &  que  l'enfant  ne 
périffe.  L'on  fe  comportera  de  même  pour  re- 
dreffer la  tète  &  la  ramener  à  la  marche  qu'elle 
doit  fn ivre,  quand  on  n'a  pu  prévenir  la  mau- 
vaife  fuuation  dont  il  eft  queftion.  On  fera  cou- 
cher la  femme  fur  le  côté  oppofé  à  la  déviation 
du  fond  de  la  matrice  ,  &  l'on  repouffera  l'en- 
fant autant  qu'il  fera  poffible  pendant  la  douleur. 
Ce  confeil ,  de  repouffer  la  tête  pendant  la  dou- 
leur, eft  fondé  fur  ce  que  les  efforts  de  la  na- 
ture, dont  on  a  changé  la  direction,  en  chan- 
geant la  pofition  de  la  matrice  ,  agiffent  fur  l'oc- 
ciput,  &  le  portent  en-avant,  comme  ils  le 
font  dans  l'Accouchement  le  plus  ordinaire, 
tandis  qu'en  relevant  le  front  l'on  fait  baiffer 
cette  même  région  occipitale.  Si  l'on  ne  réuftït 
point  complètement  de  cette  manière  ,  il  faut 
introduire  l'index  &  le  doigt  du  milieu  de  l'au- 
tre main  au-deffus  de  la  protubérance  occipitale, 
pour  achever  de  faire  defcendre  cette  région  en 
tirant  à  foi,  comme  fi  l'on  fe  fervoit  d'une  ef- 
pèce  de  crochet.  La  tête  ,  moyennant  ces  ten- 
tatives ,  s'échappe  toujours  du  baffin  ,  &  l'Ac- 
couchement fe  termine  aux  premières  douleurs 
qui  furviennent  après  que  l'on  a  corrigé  fa  mau- 
vaife  fuuation ,  à  moins  que  d'autres  caufes  ne 
viennent  s'oppofer  à  fa  marche. 

Mais  quand  il  n'y  a  aucune  obliquité  de  ma- 
trice ,  &  que  le  feul  obflacle ,  à  la  terminaifon 
de  l'Accouchement  ,  provient  de  ce  que  la  tête 
offre  la  plus  grande  longueur  au  petit  diamètre 
de  l'entrée  d'un  baffin  un  peu  refferré  de  de- 
vant en  arrière  ,  l'on  n'a  d'autre  chofe  à  faire 
que  de  la  déplacer,  &  de  lui  faire  prendre  une 
meilleure  pofition -,  lorfque  cet  obflacle  n'a  lieu 
qu'au  détroit  inférieur,  la  conduite  fera  la  même, 
avec  cette  différence  feulement  qu'on  dirigera  la 
longueur  de  la  tête  félon  le  diamètre  qui  va 
du  pubis  au  façrum.  Si  une  main  ou  un  pied 
s'oppofe  fà  a  defcente,  on  les  repouffe  au  deffus 
de  celle-ci,  &  on  les  fait  rentrer  dans  la  ma- 
trice ,  à  moins  que  d'autres  circanftances  dematv- 
dent  qu'on  agiffe  autrement.   Lorfque  la  tête 
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conferve  encore  toute  fa  mobilité  au-deffus  du 
détroit ,  qu'elle  eft  à  peine  engagée,  que  les  eaux 
de  l'ammios  font  récemment  écoulées  ,  le  plus 
court  eft  de  retourner  l'enfant  ,»&  de  l'extraire 
par  les  pieds  ;  que  fi  la  tête  eft  defeendue  de  la 
moitié  de  fa  longueur ,  que  les  eaux  foient  écou- 
lées depuis  quelque  tems ,  il  vaut  mieux  recourir 
au  forceps  ,  &  bien  plus  encore  quand  la  tête 
occupe  entièrement  le  fond  du  baffin ,  qu'elle  a 
dépaffé  l'orifice  de  la  matrice ,  &  qu'elle  eft  dans 
le  vagin.  Mais  quand  la  tête  n'a  point  dépaffé 
l'orifice ,  &  que  néanmoins  elle  a  rraverfé  le  dé- 
troit fupérieur  avec  aifance ,  ainfi  qu'il  arrive 
fouvent  chez  les  femmes  dont  le  détroit  du  baffin 
eft  très-large ,  &  chez  qui  l'orifice  offre  beaucoup 
de  réfiftance  ,  on  peut  alors  repouffer  en  haut  la 
tête  pour  aller  chercher  les  pieds.  11  paroîtra  bien 
fingulier  que  l'on  donne  ce  précepte  d'aller  cher- 
cher les  pieds  dans  cette  circonftance -,  mais  ce 
moyen  eft  bien  préférable  aux  crochets  dont  on 
fe  fert  fi  communément  en  pareil  cas ,  au  défaut 
du  forceps.  Dès  qu'on  a  le  moindre  foupçon 
que  1  enfant  eft  mort ,  l'on  peut  alors ,  quoiqu'en 
difent  quelques  Praticiens  ,  repouffer  la  tête 
fans  un  grand  danger  pour  la  mère  &  pour  l'enfant, 
quand  même  elle  feroit  encore  plus  baffe  que 
nous  l'avons  dit,  pourvu  toutefois  qu'elle  foit 
encore  enveloppée  du  corps  de  la  matrice ,  & 
que  l'orifice  de  ce  vifcère  fe  trouve  au-deffous  da 
vertex.  Mais  fi  elle  l'a  dépaffé,  &  qu'elle  occupe 
le  vagin,  ce  feroit  faire  alors  courir  les  plus  grand* 
dangers  à  la  mère  >  que  de  chercher  à  faire  les 
mêmes  tentatives  j  on  courroit  rifque  de  dé- 
chirer le  vagin  dans  le  lieu  de  fon  union  avec  le  col 
delà  matrice:  c'eft  alors  que  le  forceps  eft  exclu- 
ftvement  indiqué ,  à  moins  que  la  certitude  de  la 
mort  de  l'enfant  ne  porte  à  employer  les  crochets. 

Une  des  caufes  principales  qui  déterminent  à 
retourner  l'enfant  &  à  terminer  l'accouchement 
par  les  pieds ,  eft  la  mauvaife  conformation  du 
baffin.  Mais  pour  lavoir  fi  l'on  a  raifon  de 
prendre  ce  parti,  il  faut  bien  connoître  les  dia- 
mètres relatifs  &  du  baffin  ,  &  de  la  tête  du 
fœtus  j  car  fouvent,  faute  de  les  avoir  bien  appréciés, 
pour  un  feul  enfant  qu'on  aura  confervé  par  cette 
méthode,  on  en  aura  fait  périr  un  très -  grand 
nombre.  Elle  ne  peut  guère  ayoir  lieu  que  dans 
le  cas  où  le  défaut  de  proportion ,  qui  s'oppofe 
à  l'Accouchement  ,  eft  fort  peu  considérable  ; 
lorfqu'il  l'en  plus ,  il  exige  alors  l'ufa^e  du  for- 
ceps*, celui  des  crochets,  ou  même  1  opératioa 
Céfarienne.  Dans  ce  cas,  l'on  a  tout  à  efpéier 
de  i'affaiffement  de  la  tête,  félon  fon  épaiffeur, 
fur-tout  fi  les  efforts  que  l'on  fait ,  fur  les  pieds  de 
l'enfant ,  font  bien  dirigés. 

La  manière  de  retourner  l'enfant  dans  la  ma- 
trice varie  félon  la  pofition  où  il  eft.  Nous  fup- 
pofons  le  cas  plus  difficile  de  tous ,  celui  où  il  efi 
tellement  ferré  que  la  main  n'y  puiffe  pénétrer 
qu'avec  ila  plus  grande  difficulté*  »*  La  fowne 
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>5  convenablement  placée ,  Ton  introduit  l'une  ou 
33  l'autre  main  dans  la  matrice,  félon  la  pofition 
35  de  la  têre.  On  dégage  celle-ci  du  détroit  fu- 
ïj  périeur,  fi  eiley  eft  defcendue,  &  la  repouflant 
>?de  bas  en  baur,  &  de  derrière  en  devant, 
55  pour  lui  faire  fuivre  la  direction  de  ce  détroit, 
s?  l'on  dirige  enfuire  la  main  fur  le  front  &  l'on 
55  porte  la  tête  fur  l'une  des  folles  iliaques,  ou 
-33  on  la  maintient  dans  le  cours  de  l'opération, 
55  an  moyen  du  poignet  &  de  l'avant-bras ,  pour 
3?  empêcher  qu'elle  n'obéifle  aux  efforts  des  dou- 
bleurs, &  qu'elle  ne  defcende  pendant  qu'on  va 
J7  prendre  les  pieds.  Pour  parvenir  plus  facile- 
35 ment  à  ces  derniers  &  les  amener  de  même, 
53  ayant  éloigné  fuffifamment  la  tête  du  détroit 
33  fupérieur,  il  faut  infinuer  la  main  en  fuivant 
53  le  côté  du  tronc  de  l'enfant  qui  eft  le  plus 
»7  près  de  la  partie  poftérieure  de  la  matrice. 
35  On  pafie  d'abord  les  doigts  réunis  fur  l'oreille, 
33  de-là  fur  les  côtés  du  col  -,  mais ,  en  les  dirigeant 
53  un  peu  vers  le  derrière  de  l'épaule  pour  en 
s*  éviter  la  faillie ,  on  les  conduit  infenfiblement 
33 fur  le  flanc  &  la  hanche,  d'où  on  les  porte 
53  jusqu'aux  pieds ,  en  paflant  tranfverfalement  fur 
■33  la  cuifie  &  la  jambe.  On  accroche  ces  extré- 
33  mités  du  bout  des  doigts,  légèrement  recourbés , 
33  &  on  les  entraine  à  l'entrée  du  vagin ,  en  les 
53  faifant  defcendre  fur  la  poitrine  &  la  face  de 
53  l'enfant.  Lorfqu'on  ne.  peut  faifir  d'abord  qu'un 
3^feul  pied  ,  il  faut  prendre  celui  qui  répond  au 
33  côté  de  l'enfant  que  la  main  a  parcourru,  à 
33  moins  que  ce  pied  ne  foit  engagé  dans  le  pli 
33 du  jarret  de  l'autre  extrémité,  &  alors  il  fau- 
35  droit  commencer  par  dégager  celui  de  cette 
33  extrémité.  Aufti-tôt  que  le  premier  pied  eft 
57  forti  de  la  matrice,  il  faut  aller  chercher 
53 le  fécond,  foit  en  fuivant  le  même  chemin 
33  qu'auparavant,  ou  le  derrière  de  l'extrémité  déjà 
33  déployée  ,  félon  la  facilité  que  l'on  éprouvera. 
53  En  obfervant  exactement  la  route  que  nous 
33  venons  de  tracer ,  l'on  évitera  de  prendre  l'épaule 
53  de  l'enfant  pour  la  hanche,  le  coude  pour  le 
33 genou,  &  la  main  pour  le  pied-,  ce  qui  n'eft 
33  pas  toujours  très-ailé  à  diftinguer ,  quand  la 
57  main  qui  opère  eft  fortement  ferrée  dans  la  ma- 
53  trice.  De  cette  manière  l'on  rapproche  toutes 
33 les  parties  de  l'enfant  vers  un  centre  commun, 
33  on  le  pelotonne  en  quelque  façon  fur  lui- 
ss même,  &  on  le  retourne  plus  aifément.  13 
Il  faut  toujours  tâcher  d'amener  les  deux  pieds , 
&  de  ne  point  tirer  feulement  fur  un ,  quand 
même  le  détroit  fupérieur  feroit  fuffifamment  fpa- 
cieux,  parce  qu'il  y  a  toujours  à  craindre  en  ne 
portant  ainfi  tous  les  efforts  que  fur  une  feule 
partie,  l'on  ne  fracture ,  l'on  ne  luxe,  ou  l'on 
arrache  cette  même  extrémité.  Pour  peu  que 
l'on  éprouve  des  difficultés  à  amener  les  deux 
pieds  en  même-tems ,  fi  l'on  eft  affez  heureux 
pour  en  amener  un  au-dehors,  il  faut  aulfi-tôt 
y  attacher  un  lien  pour  le  rètenrr pendant  qu'on 
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ira  chercher  le  fécond.  Quoique  l'on  ait  amené 
les  deux  pieds  de  l'enfant  à  l'orifice  de  la  ma- 
trice, ce  n'eft  pas  toujours  fans  beaucoup  de 
peine  qu'on  parvient  à  les  dégager  entièrement , 
(bit  parce  qu'il  eft  difficile  de  les  embrafler  affez 
étroitement  de  la  même  manière ,  foit  parce  que 
la  tête  eft  encore  retenue  dans  le  voilinage  du 
détroit  fupérieur ,  &  ne  peut  d'elle-même  s'en 
éloigner  fuffifamment ,  pour  que  les  fefles  s'y 
engagent.  Comme  il  eft  néceflaire ,  en  pareil  cas , 
de  repoufler  la  tête,  on  le  fera  aifément,  en 
appliquant  un  lacs  fur  l'un  des  pieds,  pourl'en-i 
traîner,  en  tirant  de  loin,  pendant ,  que  d'une 
main  introduite  à  l'entrée  de  la  matrice,  on 
éloignera  la  tète  de  l'enfant  du  détroit  fupérieur. 
En  agiflam  ainfi,  comme  l'obferve  M.  Baudeloc- 
que,  de  qui  nous  extrayons  cette  Doctrine,  des 
forces  ménagées  fuffiront  pour  vaincre  un  obftacle, 
que  celles  de  plufieurs  perfonnes,  appliquées  aux 
pieds  feulement,  auroient  eu  .de  la  peine  à  fur- 
m  on  tef. 

Ces  généralités  données  fur  la  manière  de 
retourner  l'enfant ,  confidérons  les  principaux 
cas  qui  demandent  qu'on  fe  détermine  à  fuivre 
ce  procédé,  en  fuppofant  toujours  que  la  tête  fa 
préfente  la  première.  Si  cette  partie  paroît  de 
manière  que  la  future  fagittale  traverfe  oblique- 
ment le  balfin  de  la  cavité  cotyloïde  gauche  à 
jonction  facro-iliaque  droite,  le  front  étant  au-devant 
de  celle-ci  ,  &  l'occiput  derrière  celle-là,  on 
introduira  là  main  gauche  de  préférence  à  la 
droite,  parce  qu'elle  aura  beaucoup  moins  d'efpace 
à  parcourir  pour  parvenir  aux  pieds,  que  fi  l'on 
eût  introduit  la  droite.  On  la  dirigera  dans  un 
état  moyen  entre  la  pronation  &  la  fupination  , 
&  l'on  dégagera  la  tête  du  détroit  fupérieur,  en 
la  portant  fur  le  devant  de  la  fofiè  iliaque 
gauche ,  où  on  la  fixera  avec  le  poignet  de 
l'avant-bras ,  pendant  qu'on  ira  prendre  le?  pieds , 
en  parcoûrant  le  côté  de  l'enfant  ,  pour  les 
dégager  de  la  manière  que  nous  avons  indiquée 
plus  haut.  Après  les  avoir  entraînés  jufqu'au 
milieu  du  vagin  ,  on  éloignera  de  nouveau  la 
tête  de  l'enfant  du  détroit  fupérieur,  afin  de 
favorifer  la  converfion  du  tronc,  &  de  les  faire 
defcendre  plus  facilement.  Si  l'on  trouve  quelque 
difficulté  à  les  tenir  de  la  même  main ,  on  en 
abandonnera  d'abord  un,  puis  l'on  ira  reprendre 
l'autre;  il  faudra  en  abandonner  un  pour  aller 
reprendre  l'autre,  aufti-tôt  que  le  premier  fera 
dégagé;  &  quand  ils  paroîtront  au-dehors,  on  fe 
contentera  de  tirer  fur  celui  qui  eft  au- défions 
du  pubis. 

Quand  au  contraire  la  tête  fe  préfente  de 
manière  que  l'occiput  réponde  à  la  cavité  cotyloïde 
droite ,  &  le  front  à  la  jonction  facro-iliaqué 
gauche ,  il  faut  alors  introduire  la  main  droite» 
dont  l'action  dès-lors  devient  des  plus  faciles. 
On  repouflera  également  la  tête,  fi  elle  eft  en- 
gagée dans  le  détroit  du  balfin  ,  &  en  même- 
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îems  qu'on  la  dirigera  fur  la  fofle  iliaque  droite , 
l'on  ira  chercher  les  pieds  en  fuivant  le  côté 
droit  de  l'enfant.  Auffi-tôt  que  les  extrémités  feront 
au-dehors ,  on  tirera  avec  un  peu  plus  de  force 
fur  le  pied  gauche,  qui  fe  trouve  alors  fous  le 
pubis ,  tant  pour  faciliter  la  defcente  des  fefles , 
que  pour  obliger  la  poitrine  à  fe  tourner  vers 
la  jonclicn  facro-iliaque  droite ,  &  à  fe  placer 
comme  dans  la  première  efpèce  d'Accouchement  , 
où  les  pieds  fe  préfentent  naturellement.  Mais 
fi  la  tête  eft  tellement  difpofée,  que  l'occiput  ré- 
ponde au  pubis ,  &  la  face  au  facrum  ,  &  qu'il  y 
ait  un  obftacle  ,  foit  à  raifon  du  volume  de  la 
tête ,  ou  de  la  dimenfion  du  détroit ,  il  faut  cher- 
cher à  détourner  l'occiput  de  defîbus  le  pubis , 
pour  le  diriger  vers  l'une  des  cavités  cotyloïdes/, 
&  pour  cela  il  fuffit  d'introduire  quelques  doigts 
dans  le  vagin ,  mais  il  faut  s'y  déterminer  de  bonne 
heure.  Si  ce  moyen  eft  infuffifant,  il  faut  nécef- 
fairement  retourner  l'enfant  pour  le  tirer  par  les 
pieds-,  l'on  peut,  en  pareil  cas,  introduire, 
avec  un  égal  avantage ,  la  main  droite  ou  la 
gauche j  fi  l'on  s'en  fert  également.  On  l'infinue 
en  fuivant  le  facrum,  jufqu'à  ce  qu'elle  embrafie 
exactement  le  front  &  une  partie  du  refte  de  la 
face  j  alors  on  fait  décrire  à  la  tête  un  quart  de 
rotation  fur  fon  axe ,  afin  de  tourner  la  face  de 
côté,  &  l'on  fait  enfuite  fuivre  le  même  mou- 
vement au  tronc.  Quand  on  fe  fert  de  la  main 
droite,  on  tourne  la  face  vers  le  côté  gauche 
de  la  femme,  en  ponant  la  tête  fur  la  fofle  iliaque 
droite,  &  alternativement  ■■,  on  terminera  enfuite 
l'Accouchement  comme  celui  de  la  première  ou 
de  la  féconde  efpèce,  félon  la  main  dont  on  a 
fait  choix. 

La  tête  fe  préfentarit  diagonalement  à  l'entrée 
du  baflin ,  avec  les  caractères  que  nous  avons 
aflignés,  en  parlant  de  la  quatrième,  &  cinquième 
pofition  qu'elle  peut  prendre  dans  lés  Accouche- 
mens  naturels ,  éprouve  plus  de  difficultés  à  tra- 
verfer  le  détroit  fupérieur  que  dans  toute  autre 
fituation ,  à  raifon  de  ce  que  la  Jface  fe  trouve 
"toujours  au-dèflus  du  pubis.  Mais  alors  cette  cir- 
conftance,  quand  le  baflin  d'ailleurs  eft  bien  con- 
formé, neft  point  une'  raifon  qui  doive  porter 
à  retourner  l'enfant -,  car,  rigoureufement  parlant, 
la  tête  peut  encore  alors  fe  préfenter,  quoiqu'un 
peu  plus  difficilement i  ,&  que  quand  elle  ne  le 
pourroir  ,  Je  forceps  feroit  encore  préférable 
à  la  méthode  de  retourner  l'enfant.  Dans  .  tout 
autre  cas  que  celui  de  l'immobilité  de  la  tête, 
qui  demande  que  l'on  opère  promptement ,  & 
fur-tout  quand,  la,  tète  eft  an-deflus  du  baflin, 
il  faut  aller,  chercher  les  pied?.  Les  procédés, 
dans  la  quatrième  pofition,  font  exaclement  les 
mêmes  que  ceux  que  nous  avons  rapportés  en 
^cohiidérant  la  féconde.  Quant "à  la ."cinquième, 
on  tiendra  la  même  conduite  que  dans  la  pre- 
mière i  nous  obferverons  feulement  avec  M.  Bau- 
deloque,  que  c'eft  fur- tout  dans  celle-ci  que 
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l'Accoucheur  doit  tirer  prefqu'uniquement  fur  Je 
pied  qui  eft  au-deflbus  du  pubis  ce  ia  mères 
dès  que  l'un  &  l'autre  p.aroiffent  au-dehors  , 
c'eft-à-dire,  fur  le  pied  gauche  dans  la  quatrième 
efpèce,  &  fur  le  pied  droit  dans  la  cinquième, 
afin  d'engager  les  fefles  plus  aifément ,  &  de  tourner 
en  même -teins  la  poitrine  vis-à-vis  l'une  des 
fymphyfes  facro-iliaques. 

La  pofition  bit  la  tête  fe  préfente  de  manière 
que  le  front  touche  au  pubis ,  &  l'occigut  au 
facrum,  réunit  toutes  les  difficultés  que  préfen- 
tent la  troifième  ,  la  quatrième  &  la  cinquième 
pofition,  car,  d'un  côté  ,  la  tête  préfente  fon  plus 
grand'  diamètre  au  plus  périt  du  détroit  fupé- 
rieur, &  de  l'autre,  la  face  vient  confiamment 
fe  placer  fous  le  pubis.  En  fuppofant  que  l'on 
foit  appellé  à  tems,  c'eft-à-dire,  à  l'inftant  même 
de  l'ouverture  de  la  poche  des  eaux-,  il  faut 
chercher  à  détourner  l'occiput  de  deflus  la  faillie 
du  facrum ,  &  le  ramener  infailliblement  vers 
l'arcade  du  pubis ,  à  mefure  que  la  tête  s'enfonce 
dans  le  baffin.  Si  elle  occupe  entièrement  cette 
cavité,  il  ne  faut  plus  penfer  à  mettre  ce  pro- 
cédé en  exécution,  car  ce  ne  feroit  alors  qu'avec 
des  forces  fûpérieures  que  l'on  conduiroit  la  face 
de  deflbus  le  pubis  fur  le  facrum  -,  &  ce 
déplacement  ne  pouvant  fe  faire  qu'à  la  faveur 
d'une  très-grande  torfion  de  col,  il  .deyiendroit 
finon  mortel,  du 'moins  très -dangereux  rour 
l'enfant.  En  pareil  cas',  pour  peu  que  les  ac- 
cidens  preflen| ,  &  quela' tête  puifle  être  repourféet, 
il  faut  fe  'déterrnirter '  .à  aller  chercher  1  enfant 
par  les  pieds  ,  finon  l'on  fe  fervira  du  forceps. 
L'on  introduira  donc ,  comme,  le  preferiverit -les 
Auteurs,  l'une  ou  l'autre  main  dans  la  matrice: 
l'on  appliquera  d'abord  les  doigts  fur  l'un  des 
côtés  de,  la  tête,  &  le  pouce  fur  l'autre ,  afin  de 
la  faifir  avec  aflez  de  force  pour  lui  fàité  exé- 
cuter  un  mouvement  de  pivot ,  au  moyen  au- 
quel on  tourne  la  face  vers  l'un  des  côtés  du 
baffin  vers  le  côté  gauche  ,  fi  l'on  fe  fert  de  la 
main  droite,  &  vers  le  côté  droit,  fi  l'on  fe  feri 
de  la  main  gauche.  Après  avoir  jsinfi  déplacé  la 
tête,  on  continue  d'avancer  la  main  pour  pren- 
dre les  pieds,  on  tournera  la  poitrine  de  î'enfan,; 
dans  lemêmetetas  que  la  face,  &  Ton  fera  faire 
au  tronc  un  mouvement  de  rotation  fem.bla?j!e 
à  celui  qu'on  fait  décrire .  à  la  tête  dans  le  premier 
infiant. 

Ayant  confîcléié  les.Ac'couchemens  contre  na- 
ture,  dans  lefquels  l'enfant  préfente  le  fo.mjiî|r 
de  la  tête  à  l'orifice  de  la  matrice,  parlons  maiiî^- 
tenaht  à  ceux'  bû  l'on,  diflingue  la  face.  Cas 
Accouchcmens  ne  font  point  rare?-;  îlrîaurïceau 
en  fait  une  mention  expréffe  ,  ainfi  .que  des  ac-» 
cidens  qui  les  accompagnent.  Là  plupart  des  Au- 
teurs ont  attribue  cette  pofition  à  l'obliquité  de 
la  matrice  ,  elje  peut  y  prédifpofer-,  maïs  ce  yu'iir 
y  a  de  certain,  c'eft  qu'elle  n'a  prefque  jamais 
Heu  dans  le  commencement  du  travail.  Ce  n'efi- 
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d'abord  que  le  front  qui  fe  préfente ,  &  enfuite 
la  face  •,  mais  ils  ne  s'avancent  qu'autant  que 
les  efforts  de  la  matrice  fe  répètent.  On  peut 
diflinguer  la  face  en  touchant  la  femme  au  moment 
de  l'itTue  des  eaux  -,  les  alors  faillies ,  les  dépref- 
fions  &  cavités  de  cette  partie  l'annoncent  allez  ; 
mais  fi  l'on  attend  plus  tard,  comme  dans  le 
cas  dont  parle  Mauriceau  ,  où  la  bouffiffure  étoit 
générale,  la  diftinclion  eft  beaucoup  plus  difficile 
à  faire.  La  face  peut  fe  préfenter  de  quatre  ma- 
nières. i.°  Le  front  répond  au  pubis  &  le  men- 
ton au  facrum.  1°  Le  front  eft  appuyé  contre 
le  facrum  &  le  menton  contre  le  pubis.  $.°  Le 
front  répond  au  côté  gauche  du  baffin  &  le 
menton  au  côté  droit.  4.0  Le  front  eft  du  côté 
droit  &  le  menton  du  côté  gauche.  Les  deux 
premières  pofitions  font  les  plus  tares  ,  quoi- 
qu'elles ,  puifient  fe  préfenter.  L'Accouchement 
ne  pouvant  fe  faire  naturellement  dans  ces 
deux  pofitions,  il  faut  chercher  à  changer  l'o- 
bliquité de  la  matrice,  &  ramener,  s'il  eft  pof- 
fible,  le  fommet  de  la  tête  au  centre  du  baffin  , 
&  abandonner  l'Accouchement  à  lui-même.  Quand 
il  eft  impoflîble  de  procéder  ainfi ,  foit  parce 
qu'on  aura  été  appellé  trop  tard,  ou  que  des 
circonflances  urgentes  demandent  qu'on  agiffe 
promptement)  l'on  doit  fe  déterminer  à  retour- 
ner l'enfant  pour  l'amener  par  les  pieds,  ou  à 
aller  chercher  la  tête  avec  des  inftrumen» ,  fi  elle 
fe  trouve  profondément  engagée  &  ferrée  dans 
le  baffin.  En  cherchant  à  repoufler  la  face,  il  faut 
moins  agir  fur  elle  que  fur  l'occiput  qu'on  tâchera 
de  faifir  pour  l'entraîner  en  bas  -,  ce  qui  s'exécute 
affez  facilement,  quand  la  tête  eft  fituée  à  l'entrée 
du  baflin ,  ou  qu'on  peut  la  repoufler  aifément. 
Mais  ce  procédé  eft  toujours  difficile  &  fouvent 
impraticable,  lorfqu'ella  occupe  le  fond  de  cette 
cavité y  &  qu'elle  y  eft  étroitement  ferrée,  car 
alors  l'on  ne  peut  pénétrer  affez  loin  pour  em- 
braffer  convenablement  l'occiput ,  &  qu'en  fuppo- 
£ant  qu'on  le  puifle,  la  tête  ne  fauroit  faire  alors 
le  mouvement  de  bafcule  nécefTaire  à  l'abaiffement 
de  fon  extrémité  occipitale,  devant  préfenter  de 
front,  dans  ce  mouvement,  un  diamètre  de  cinq 
pouces  &  un  quart  environ,  non  compris  l'épaiffeur 
de»  doigts  qui  opèrent. 

.  Les  Accouchemens  où  les  enfans  .présentent 
l'occiput  à  l'orifice  de  la  matrice  où  à  l'entrée 
du  baffin  ,  font  plus  rares  que  ceux  que  nous 
venons  de  confidérer.  La  préfence  de  l'occiput 
à  cet  endroit  paroît  être  due  à  la  déviation  de 
l'axe  longitudinal  du  tronc  de  l'enfant  relati- 
vement à  celui  du  baflin,  ce  qui  peut  dépendre 
de  l'obliquité  même  de  la  matrice  ,  ou  de  la 
grande  quantité  d'eau  quel  le  renferme.  Les  fignes } 
qui  caraclérifent  cette  région,  font  évidens*,  la 
tumeur  eft  ronde  &  folide ,  on  y  diftingue  la 
|  ontanelle  poflérieure  ,  la  future  lambdoïde  ,  & 
les  efpaces  membraneux  qui  font  au  bas  de  cha- 
cune de  fes  branches.  La  marche  de  la  tête , 
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dans  ce  cas,  diffère  peu  de  celle  qu'elle  tient 
lorfque  fon  fommet  fe  préfente  à  l'orifice  de  la 
matrice  ,  fouvent  elle  le  réduit  comme  d'elle- 
même  à  fa  fituatioh  naturelle ,  à  mefure  que  le 
travail  avance ,  parce  que  la  direction  de  l'axe 
de  la  matrice ,  ou  de  celui  de  l'enfant ,  peut 
changer  après  l'écoulement  des  eaux.  Quand  ce 
changement  ne  peut  avoir  lieu  par  lui-même  , 
l'on  fait  coucher  la  femme  fur  le  côté  oppofé 
a  la  déviation  de  la  matrice,  c'eft-à-dire,  fur 
celui  où  répond  le  fommet  de  la  tête;  &  fi  ce 
moyen  ne  peut  fufrïre ,  on  introduit  une  main 
pour  ramener  cette  partie  de  la  tête  au  milieu 
du  baffin.  Si  le  travail  eft  compliqué  de  circonf» 
tances  urgentes ,  comme  des  convulfions  ,  une 
perte  de  fang ,  &c. ,  il  faut,  fans  plus  retarder, 
retourner  l'enfant ,  &  l'amener  par  les  pieds , 
à  moins  que  l'on  ne  puifle  faire  mieux,  en 
retirant  la  tête  au  moyen  du  forceps. 

L'enfant  peut  également  offrir  le  côté  droit 
ou  le  côté  gauche  de  la  tête.  Mauriceau  eft  le 
premier  Auteur  qui  ait  parlé  de  ces  pofitions  j 
on  les  reconnoît  aifément  après  l'écoulement  des 
eaux,  la  furface  qui  fe  préfente  eft  ronde,  égale 
en  quelques  endroits  \  mais  le  principal  caractère 
eft  l'oreille  :  il  refle  encore  à  favoir  fi  c'eft  le 
côté  droit  ou  le  côté  gauche,  ce  qui  eft  bien  ef- 
fentiel  à  connoître,  pour  déterminer  la  meilleure 
manière  d'opérer ,  &  ce  qui  eft  facile  à  obferver, 
fi  Ton  fe  rappelle  les  pofitions  que  tient  la  tête, 
qui  font  les  fuivantes  :  dans  la  première  pofition  , 
le  fommet  de  la  tête  eft  au-deffus  du  rebord  des 
os  pubis,  contre  la  partie  antérieure  de  la  ma- 
trice,  &  la  bafe  du  crâne  vers  le  facrum,  mais 
de  manière  que  la  face  regarde  la  foffe  iliaque 
gauche ,  lorfque  c'eft  le  côté  droit  de  la  tête  qui 
le  préfente,  &  la  foffe  iliaque  droite  quand  ceft 
le  côté  gauche  ce  qui  fe  reconnoît  par  la  fitua- 
tion  du  bord  poftérieur  de  l'oreille  ,  celle  d« 
l'angle  de  la  mâchoire  inférieure.  On  pourra 
aflùrer  que  c'eft  le  côté  droit  de  la  tête  qui  fe 
préfente  dans  cette  première  pofition ,  fi  l'on 
trouve  le  bord  de  l'oreille  vers  le  côté  droit  du 
baffin.  Dans  la  féconde  pofition ,  qui  eft  la  plus 
fréquente,  le  fommet  de  la  tête  eft  fitué  tranf- 
verfalement  fur  l'union  du  facrum  avec  la  co- 
lonne vertébrale,  &  la  bafe  de  la  mâchoire  in- 
férieure ,  ou  le  col  fur  le  pubis  :  la  face  regarda 
la  fofle  iliaque  droke  quand  c'eft  le  côté  droit 
de  la  tête  qui  fe  préfente,  &  la  fofle  iliaque 
gauche,  quand  c'eft  le  côté  gauche.  Dans  la  troi- 
fième  pofition ,  le  fommet  de  la  tête  répond  au 
bas  de  la  foffe  iliaque  gauche ,  &  la  bafe  de  la 
mâchoire  inférieure  à  la  foffe  iliaque  droite ,  de 
manière  que  la  face  eft  couchée  tranfverfalement 
fur  la  fymphyfe  facro-vertébrale  ,  lorfque  c'eft  le 
côté  droit  de  la  tête ,  &  fous  la  partie  anté- 
rieure de  la  matrice,  quand  c'eft  le  côté  gauche. 
Le  fommet  de  la  tête,  dans  la  quatrième  pofi- 
\  tion ,  répond  à  la  foffe  iliaque  droite  ,  &  la  bafe 
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du  crâne  à  la  foffe  iliaque  gauche ,  en  forte  que 
la  face  eft  fituée  vers  la  partie  antérieure  de  la 
matrice,  au-deffus  du  pubis,  quand  c'eft  le  côté 
droit  de  la  têre ,  &  for  la  fymphife  facro-verté- 
brale  quand  c'efl  le  côté  gauche.  Toutes  les  fois 
que  la  tête  offre  un  de  fes  côtés  à  l'orifice  de 
la  matrice,  elle  fe  renverfe  fur  l'épaule  oppofée. 
Les  Accouchemens  de  l'efpèce  dont  nous  trai- 
tons ,  offrent  différentes  indications  ,  félon  les 
circonfiances  qui  peuvent  compliquer  la  mau- 
vaife  pofirion  qui  a  lieu  alors  ;  tantôt  il  faut 
ramener  la  tête  à  fa  polition  naturelle,  &  enfui  te 
abandonner  l'expulfion  de  l'enfant  aux  forces 
de  la  nature;  &  tantôt  il  faut  le  retourner  pour  1 
l'extraire  par  les  pieds.  Nous  renvoyons  ,  pour 
les  détails,  à  l'ouvrage  de  M.  Baudelocque ,  où 
ils  font  amplement  expofés. 

Des  Accouchemens  contre  nature  ,  où  V enfant 
prefente  le  col. 

Dans  ces  fortes  d'Accouchemens  ,  l'enfant 
peut  préfenter  indiftinclement  tontes  les  régions 
du  col.  Il  paroît  que  ces  Accouchemens  étoient 
réputés  rares  autrefois ,  du  moins  les  Auteurs 
en  font  peu  mention.  Il  efi  difficile  de  recon- 
noitre  cette  fituation  avant  la  fortie  des  eaux , 
mais  il  n'en  eft  pas  de  même  après  •,  en  portant, 
ou  en  haut ,  ou  plus  bas,  les  doigts,  l'on  fent 
l'angle  de  la  mâchoire  ou  les  clavicules.  Il  efi  fa- 
cile de  concevoir  pourquoi  le    devant  du  col 
vient  fe  préfjsmer  fur  l'entrée  du  bafïin  ,  lors- 
qu'on fait  attention  que  le  grand  diamètre  du 
corps  de  l'enfant  ,  au  moment  de  l'écoulement 
des  eaux ,  peut  être  incliné  à.  l'égard  de  l'axe 
du  baffïn  ,  de  manière  que  le  front  fe  trouve 
appuyé    fur   le   rebord  du  détroit  fupérieur  > 
du  côté  oppofé  à  celui  -de    l'obliquité  car 
alors  l'effet  des  contractions  de  la  matrice  fe  borne 
uniquement  à  renverfef  ia  tête  en  arrière ,  &  à 
faire  avancer  la  région  dont  il  s'agit  \  fi  la  face 
ne  vient  elle-même  fe  préfenter.  Une  pareille 
inclinaifon  du  grand  diamètre  du  corps  de  l'en- 
fant, à  l'égard  de  l'axe  du  baffm  de  la  mère, 
peut  être  une  fuite  de  l'obliquité  de  la  matrice, 
ou  feulement  de  la  grande  quantité  d'eau  qu'elle 
contient:  fi  ces caufes,  obferve  M.  Baudelocque, 
qui  fe  rencontrent  fou  vent  enfemble ,  ne  for- 
cent pas  confia mment  la  partie  antérieure  du 
col  à  fe  préfenter,  c'efl  que  la  fituation  de  l'en- 
fant,  à  l'inflant  de  l'écoulement  des  eaux,  n'eft 
pas  toujours  la  même  relativement  au  détroit 
fupérieur.    De    quelque  manière  que  l'enfant 
préfente  les  régions  du  col,  notamment  l'antérieure, 
la  cireonftance  en  eft  toujours  fâcheufe  -,  dans  ce 
dernier  cas  ,  le  col  -eft  rejeté  en  arrière,  & 
fait  angle  avec  le  dos,  &  les  vaifTeaux  du  col 
font  tellement  gênés  que  l'enfant  ne  peut  vivre 
leng-tems.  Eri  pareil  cas,  il  faut  opérer, &  promp- 
menr,  mais  la  première  chofe  à  laquelle  on  vi- 
Chirurgie.  Tome        L"e  Partiet 
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fera  ,  fera  de  ramener  la  tête  à  fa  fituation  na- 
turelle -,  &,  fi  l'on  ne  peut  réuffir ,  il  faudra 
aller  chercher  les  pieds-,  ce  dernier  parti  nous' 
paroît  le  plus  fûr ,  vu  la  difficulté  de  remplir  la 
première  indication. 

Des  Accouchemens  contre  nature,  oh  l'enfant 
prefente  la  poitrine. 

Lorfque  l'enfant  fe  préfenroit  de  cette  ma- 
nière, comme  dans  les  fuivantes  ,  Hippocrate 
regardoit  l'Accouchement  comme  abfolument  im- 
poifible.  Il  comparoir ,  allez  exactemert  pour  fon 
tems,  l'enfant  renfermé  dans  la  matrice,  à  un» 
olive  contenue  dans  un  flaccon  à  col  étroit  \ 
cette  olive,  difoit  ce  Divin  Vieillard  ,  ne  pciitfonir 
fi  elle  fe  préfente  en  travers,  elle  ne  peut  s'é- 
chapper qu'en  fe  préfentant  par  l'une  ou  l'autre 
extrémité,  Paul  d'Egine  confeille  derepouffer  l'en- 
fant,  &  de  ramener  la  tête  à  l'orifice-,  méthode 
qui  eft  celle  que  l'on  fuit  encore  aujourd'hui. 

La  poitrine  de  l'enfant  ne  peut  fe  pkeer  h 
l'entrée  du  baffin  que  la  tête  ne  fe  renverfe  fur  le 
dos-,  mais  cette  cireonftance  feule  devient  très- 
fâcheufe,  d'après  ce  que  nous  venons  de  dire  pré- 
cédemment fur  cet  article.  Cette  mauvaife  pofition 
ne  peut  être  que  l'effet  de  plufieurs  caufes  ;  car 
une  feule  ne  fauroit  la  produire.  Il  paroît  que  la 
grande  étendue  de  la  cavité  de  la  matrice,  rela- 
tivement au  volume  du  foetus  dans  les  derniers 
tems  de  la  greffeffe,  y  entre  pour  beaucoup,  li 
ce  n'eft  pour  tout.  L'on  fent  aifément  pourquoi 
l'Accouchement  devient  contre  nature ,  quand 
l'enfant   préfente  ainfi  la  poitrine;  c'eft  parce 
qu'il  offre  le  milieu  de  l'olive,  au  lieu  d'en  pré- 
fenter une  des  extrémités ,  pour  nous  en  tenir  au 
langage  d'Hippocrare.  II  eft  facile  de  reconnaître 
cetre  région  après  l'écoulement  des  eaux  ;  elle 
préfente  une  furface  auffi  étendue  que  l'entrée 
du  baffin  ,  fur  laquelle  on  difiingue  les  côtes  , 
les  clavicules ,  le  bas  du  ftermVm ,  &  le  haut  du 
bas-ventre.  L'on  peut  en  diftinguer  différentes  ef- 
pèces-,  mais  tous  ces  détails  n'entrent  point  dans 
notre  plan.  L'obftade  étant  tel  que  nous  venons  de 
:  l'indiquer,  il  eft  aifé  d'appercevoir  que,  pour  le 
faire  ceffer,  il  faut  ramener  la  tête  ou  les  pieds  à 
l'entrée  dubafïin. Quelques  indifféremment  bonnes 
ou  aifées  que  paroiftent  ces  deux  méthodes,  ce- 
pendant la  première  ne  pourrait  être  mife  en 
pratique  dans  tous  les  cas  ,  &  l'on  trouvera  tou- 
\\  jours  plus  de  facilité  à  aller  chercher  les  pieds; 
auffi  doit-on  fe  fixer  à  ce  procédé  ,  &  encore 
plus  quand  il  y  a  des  accidens.  On  y  parviendra 
en  infinuant  une  main  vers  le  bas  du  tronc  de 
l'enfant  ,  &  fe  conduifant  en  tout  comme  nous 
l'avons  dit  à  l'égard  du  col  ;  mais  il  faut  faire 
attention  à  ne  jamais  tirer  fur  un  feul  pied , 
crainte  d'occafionner   quelque  déchirement  au. 
luxation, 
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De  V Accouchement  contre  nature,  eu  T enfant 
pre'fentt  le  bas-ventre. 

Lorfque  l'enfant  eft  dans  cette  pofition,  fon 
ironc  eft  quelquefois  porté  en  arrière ,  la  tête 
courbée  fur  le  dos  ,  les  cuifles  alongées  &  rap- 
prochées l'une  de  l'autre  ,  les  jambes  fléchies 
■&  appuyées  fur  les  lombes ,  comme  l'ont  dît  la 
plupart  des  Auteurs-,  en  forte  qu'il  décrit  une 
efpèce  d'ellipfe  ,  dont  le  plus  grand  diamètre 
s'étend  du  fommet  de  la  tête  aux  genoux-,  maïs 
quelquefois  suffi  îl  a  les  extrémités  inférieures 
pliées  à  l'ordinaire,  les  genoux  étant  feulement 
dans  une  plus  grande  adduclion,.  &  comme  pla- 
cés fur  les  côtés  du  ventre.  L'enfant  qui  fe 
préfente  ainfi  ne  peut  fortir  dans  ceue  attitude, 
parce  qu'il  ne  peut  venir  en  double,  renverfé 
fur  fa  partie  poftérîeure.  Cette  pofition  peur  fe 
dérouvrir  quand  on  fent  une  tumeur  molle,  peu 
laillante,  mais  très-étendne ,  bornée,  d'une  part, 
par  les  parties  inférieures  des  côres,  &  de  l'autre, 
par  la  crête  des  os  des  iles  \  en  portant  les  doigts 
de  côté  &  d'autre,  l'on  découvre  le  nombril -T 
&  l'infertion  du  cordon  ombilical ,  quelquefois 
le  meconium  fort  à  raifon  de  la  compreffion  qu'é- 
prouve le  bas-ventre.  Le  travail  n'avance  point , 
&  les  jours  de  la  mère  &  de  l'enfant  font  en 
danger,  fi  l'on  ne  vient  les fecourir.  11  eft  très- 
ordinaire  ,  en  pareil  cas,  qu'une  anfè  du  cordon 
fe  préfente  lors  de  l'ouverture  de  la  poche  des- 
eaux ,  ce  qui  ajoute  toujours  au  danger  qui 
vient  de  la  mauvaife  attitude  de  l'enfant.  Si  l'on  ne 
hâte  l'Accouchement  ,  ledanger  peut  être  le  même,, 
par  la  compreffion  qu'éprouve  le  cordon  dans 
l'intérieur  de  la  matrice.  Lorfqu'on  reconnok  cette 
mauvaife  pofition ,  que  l'on  fent  la  poche  des  eaux 
s'aionger  ,  fi  l'orifice  eft  aflez  dilaté ,  il  ne  faut 
pas  héfiter  d'ouvrir  les  membranes  pour  aller 
chercher  l'enfant  par  les  pieds,  plutôt  que  de 
tenter  de  ramener  la  tête  fur  l'orifice  r  mé- 
thode beaucoup  plus  difficile  ,  &  fouvent  même 
impraticable ,  quoique  l'enfant  conferve  encore 
foute  fa  mobilité.  Les  Anciens  fe  fervoient  de 
lacs  qu'ils  atrachoient  aux  pieds  •,  ils  en  fixoient 
d'abord' un  à  un  pied,  puis  le  donnoient  à  te- 
nir à  une  perfonne  forte  •,  ils  alloient  enfuife 
chercher  L'autre  ,  auquel  ils  attachoient  un  autre 
lien-,  enfuite  ils  tiroient,  avec  force,  ces  deux 
lacs,  &  ter minoient  ainfi  l'Accouchement  ;  mais 
ta  méthode  Amante  eft  à  préférer.  11  eft  poffible 
que  les  cuiffes  de  l'enfant  qui  préfente  le  ventre , 
foient  on  pliées  en  devant,  ou  rejetées  en  arrière  fur 
le  dos;  fi  elles  font  en  devant,  il  eft  facile  de 
terminer  l'Accouchement  \  on  trouve  les  genoux,, 
îl  ne  s'agit  que  de  les  dégager,  &  d'amener  l'en- 
fant :  on  peut  L'amener  les  jambes  pliées  ou 
étendues.  La  dernière  manière  efl  la  meilleure;, 
mais  la  première  peut  auffi  avoir  du  fuccès.  11 
■  tft  pas  auffi  facile  d'avoir  l'enfaai  quand  ks 
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cuîffes  font  re jetées  en  arrière  fur  le  dos  *, 
difficulté  vient  de  la  peine  qu'on  a  à  introduire 
la  main  dans  la  matrice  lorfque  les  eaux  font 
écoulées  depuis  long-tems.  Quand  elle  efl  intro- 
duite ,  on  L'engage  entre  le  corps  de  l'enfant  & 
la  portion  de  1  orifice  qui  répond  au  facrum  -,  en- 
ta glifle  jusqu'au  haut  du  corps ,  endroit  où  fe 
trouvent  les  pieds  -,  on  fait  rouler  l'enfant  fur 
lui ,  après  l'extraclion  de  fes  pieds ,  &  on  les. 
amène  à  l'orifice.  Cette  manœuvre  eft  uès-aifée? 
quand  on  eft  parvenu  à  introduire  la  main  dans- 
la  matrice.  Quand  l'enfant  préfente  le  devant  des- 
cuifles  &  du  baffin  ,  on  fuit  les  mêmes  procédés ,, 
c'eft-à-dire ,  que  l'on  va  chercher  les  pieds  ,  ou 
les  genoux  de  l'enfant ,  pour  les  extraire  comme 
nous  venons  de  le  dire.. 

De   t'Accouchemtnt  centre  nature  ,   oh  l'enfant 
préfente  le  dos, 

Cette  pofition  eft  beaucoup  plus  commune  que 
Deventer  ne  le  penfe ,  elle  n'eft  point  fi  fâcheufe 
que  1a  précédente  -,  on  n'a  point  de  figne  pour 
la  reconnoître  avant  L'écoulement  des  eaux  -,  mais, 
lorfque  celles-ci  fe  font  échappées alors  on  dif- 
tingue  une  tumeur  aflez  large  &  inégale  ,  fur  la- 
quelle on  reconnoît  les  tubercules  épineux  des 
vertèbres,  les  côtes,. L'angle  inférieur  des  omo- 
plates. Il  faut  encore,  danscette  pofition ,  ramener 
la  tête  ou  les  pieds  au  paflage.  Il  eft  très-difficile 
d'exécuter  le  premier  de  ces  procédés ,  vu  l'éloi- 
gnement  de  la  tête la  forme  irrégulière  de. 
l'enfant  replié  fur  lui-même,  &  la  manière  dont 
il  eft  reflerré  par  les  parois  de  la  matrice  y 
après  l'écoulement  des  eaux  -,  la  meilleure  mé- 
thode eft  donc  de  retourner  l'enfant  ,  &  de  l'ex- 
traire par  les  pied$ ,  toutes  les  fois  qu'il  fe  pré- 
fente aans  cette  pofition.  L'enfant  peut  préfenter 
le  dos  de  différentes  manières*»  mais  les  plus  or- 
dinaires font  telles,  que  la  tête  fe  trouve  fur  le  bas 
de  la  foflê  iliaque  gauche ,  &  les  lombes  fur  la 
droite  r  ou.  que  la  tête  fe  trouve  fur  le  bas  de 
La  foflê  iliaque  droite  ,  &  les  lombes  fur  la  foflê 
iliaque  gauche.  Dans  le  premier  cas,  lorfque  l'on- 
peut  opérer  aumomentde  l'ouverture  de  la  poche- 
des  eaux ,  on  fe  fervira ,  avec  le  même  avantage 
de  la  main  droite  ou  de  la  main  gauche ,  mais 
différemment.  Si  l'on  préfère  la  dernière,  il  fau- 
dra l'infinuer  au-  deflbus  de  la  fofle  iliaque  droite. 
de  la  femme,  pour  prendre  les  pieds  qui  y  répon- 
dent, &  les  entraîner,  pendant  que,  de  l'autre  main,, 
l'on  preflera  aflez  fortement  fur  le  côté  gauche  du 
ventre, afin  de  repouffer  en  haut  la  tête  qui  s'y 
trouve ,  &  de  la  porter  du  côté  oppofé.  Si  l'on, 
aime  mieux  opérer  de  la  main  droite ,  en  l'infi- 
nue  d'abord  au-defTous  de  l'enfant ,  en  le  feulevant 
un  peu,  &  en  portant  le  dos  au-deffus  des  os 
pubis  ;  on  avance  enfuite  les  doigts  vers  ta  han- 
che droite,  &  l'on  dégage  les  pieds  fucceffivementï 
iafc-iTà  l'entrée  du  vagin*  Qa  tire  prefque  unicjps.- 
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*nerit  fur  le  pied  gauche  dam  ce  dernier  tems , 
afin  de  donner  lieu  a  la  converfion  du  tronc ,  & 
-de  faciliter  les  mouvemens  néceflaires  à  la  defcente 
des  fefles  ;  après  quoi  on  agit  également  fur  les 
deux  pieds ,  &  Ton  fe  conduit  du  refte  comme 
dans  tous  les  cas ,  où  l'on  eft  obligé  de  le  re- 
tourner *,  ce  dernier  procédé  eft  le  feul  qui  con- 
vienne ,  &  qui  préfente  le  moins  de  difficulté , 
quand  les  eaux  font  écoulées  depuis  long-tems. 
Dans  le  fécond  cas,  fi  l'on  procède  ?u  moment  de 
l'ouverture  de  la  poche ,  on  infinité  la  main  droite 
vers  le  côté  gauche  de  la  matrice ,  jufqu'au  deffous 
de  la  foffe  iliaque,  où  font  les  pieds  de  l'enfant, 
pour  les  accrocher  du  bout  des  doigts ,  &  les 
entraîner  pendant  qu'on  exercera  de  l'autre  une 
preflîon  convenable  fur  le  côté  droit  du  ventre  , 
comme  fi  Ton  vouloir  incliner  la  matrice  vers  le 
tôté  oppofé.  On  peut  encore,  avec  autant  d'ef- 
pérance  de  fuccès,  aller  chercher  les  pieds  avec 
la  main  gauche-,  mais  il  faut  alors  l'introduire 
au-deflbus  du  corps  de  l'enfant ,  &  l'écarter  des 
vertèbres  lombaires ,  en  dirigeant  les  doigts  vers 
la  hanche  gauche.  On  dégage  d'abord  le  pied 
gauche  &  errfuite  le  pied  droit ,  fur  lequel  on 
tire  pref qu'uniquement  dans   le  premier  mo- 
ment pour  favorifer  la  flexion  du  tronc  nécef- 
ïàireà  la  defcente  des  fefles.  Ce  procédé  eft  celui 
qu'il  convient  de  mettre  en  pratique  quand  l'en- 
fant eft  étroitement  ferré  dans  la  matrice ,  &  que 
îes  eaux  font  évacuée»  depuis  plnlîeurs  heures. 
/Ces  manœuvres  font  celles  que  corneille  M.  Bau- 
delocque  dans  fon  excellent  ouvrage  fur  l'art  des 
Accouchemens. 

Des   Accouchemens  contre  nature  ,  où  lUnfant 
préfente  l'une  ou  Vautre  épaule. 

Ces  Accouchemens  font  allez  fréquens ,  ce  qui 
provient  fans  doute  de  ce  que  l'épaule  étant  fai liante 
&  arrondie  ,  elle  s'accommode  beaucoup  mieux 
à  la  forme  de  l'entrée  du  baflin ,  qu«  ne  peut  le 
faire  le  côté  du  col.  On  reconnoît  l'épaule  au 
toucher;  l'on  y  fent  les  clavicules,  les  angles  de 
l'omoplate  ,  les  bras.  La  fortie  de  la  main  dé- 
signe également  la  préfence  de  l'épaule  à  l'orifice 
de  la  matrice;  cette  partie  peut  même  faire  con- 
noître  de  quelle  manière  I  épaule  peut  être  fituée  , 
&  fi  c'eft  la  droite  ou  la  gauche.  L'enfant,  qui 
préfente  l'épaule,  peut  être  en  danger  de  la  vie, 
>1  peut  périr  dans  cette  pofition  ,  à  caufe  de  la 
fimation  gênante  où  fe  trouve  la  tête  qui  eft  fituée 
fur  le  côté  oppofé.  Quelle  que  foit  la  pofition  de 
l'épaule  à  l'orifice  de  la  matrice,  il  faut  toujours, 
quand  el'e  s'y  piéfente,  aller  faifir  l'enfant  par 
les  pieds;  car  envain  l'on  chercheroit  ,  en  pareil 
cas,  à  vouloir  ramener  la  tête  à  la  pofition  natu- 
relle. Mais  toutes  les  fois  qu'il  s'agit  ainfi  de  re- 
tourner l'enfant,  il  n'eft  pas  indifférent  de  pré- 
férer une  main  à  l'autre;  en  général,  quand  c'eft 
l'épaule  droite  ,  &  qu'il  y  a  quelque  tcru*  que 
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les  eaux  fe  font  écoulées,  il  faut  employer  la 
droite  exclufivement  à  la  gauche,  qui  convient 
elle-même  quand  c'eft  l'épaule  gauche  qui  paroît, 
Du  refte  nous  renvoyons  à  l'ouvrage,  cité  plus 
haut  pour  les  détails. 

Des  Accouchemens  oh  la  main  fe  préfentel 

A  en  croire  les  Auteurs ,  &  même  le  com- 
mun des  Praticiens ,  la  pofition  que  nous  con- 
fidérons  ici  eft  des  plus  fâcheufes.  La  main  de 
l'enfant  peut  fe  préfenter  avant  la  fortie  des 
eaux  ou  après;  il  peut  fe  faire  qu'elle  bouche 
l'orifice  de  la  matrice  ,  que  le  bras  ne  foit 
que  légèrement  engagé ,   qu'il  le  foit  jufqu'au 
coude ,  &  même  au-delà  ,  comme  il  arrive  affez 
fouvent  au  dire  des  Accoucheurs  ;  il  peut  fe  faire 
aufti  que  cet  engagement  foit  depuis  peu  ou  de- 
puis long-tems ,  que  le  cordon  ombilical  forte  , 
ou  ne  forte  pas;  que  la  main  fe  préfente  avec 
la  tête,  avec  les  fefles,  ou  toute  autre  région 
de  la  furface  du  corps.  11  eft  rare  que  la  main 
s'oppofe  à  l'Accouchement,  quand  elle  accom- 
pagne la  téte ,  les  fefles  ou  les  pieds  à  l'orifice 
de  la  matrice ,  fi  le  baflîn  eft  bien  conformé  ; 
elle  ne  gêne  pas  plus ,  quand  elle  s'engage  avec 
la  tête  avant  la  rupture  des  membranes;  car  lorf- 
que  celles-ci  font  ouvertes ,  elle  fe  retire  ordi- 
nairement d'elle-même  ,  &  la  tête  feule  s'engage. 
Mais  quelques  foibles  que  puiflent  être  les  obf- 
taclcs  que  la  main  met  à  la  fortie  de  la  tête,  il 
vaut  toujours  mieux  les  prévenir  en  la  repouf- 
fant de  bonne Tieure,  plutôt  que  de  la  laitier  des- 
cendre. Quand  nou?  difons  en  la  repouffant ,  ce 
n'eft  pas  que  réellement  l'on  doive  produire  cet 
effet  drreclcment  fur  elle  ,  mais  feulement  on 
l'empêche  de  defeendre  jufqu'à  ce  que  la  tête  ait 
pris  le  deflbus ,  après  quoi  elle  remonte  d'elle- 
même.  Que  fi  la  tête  occupe  déjà  le  fond  du 
baflin ,  il  faut  alors  fe  contenter  de  la  détourner 
des  côtés  de  cette  cavité,  &  la  conduire  vers 
l'une  des  échancrqres  ifchiatiques ,  fi  elle  s'op- 
pofe visiblement  à  l'Accouchement  par  le  for- 
ceps. Il  eft  rare  que  les  deux  mains  fe  préfentent 
avec   la  tête  ,  &  plus  rare  encore  que  l'on 
foit  obligé  de  repoufler  celles-ci ,  &  de  retour- 
ner l'enfant  à  raifon  de  cette  légère  complication; 
l'on  ne  doit  fe  déterminer  à  ce  parti  qu'autant 
que  ia  préfence  du  bras  a  détourné  la  tête  de 
l'axe  du  hafiin,  &  lui  a  fait  prendre  une  mau- 
vaifepoîîtion. 

Quand  ,  non-feulement  la  main ,  .mais  encore 
le  bras  s'eft  avancé  jufqu'au  dehors,  la  circonf- 
tance  devient  plus  inquiétante ,  l'enfsnt  ne  peut 
venir  dans  cette  fituation ,  car  plus  le  bras  s'a- 
vancera, plus  il  fe  tuméfiera,  fans  que  le  travail 
arrive  à  fa  fin.  Les  enfans  peuvent  refler  long- 
tems  dans  cette  pofition ,  &  néanmoins  confer- 
ver  la  vie,  ainfi  que  Fatteftent  les  obfervafions 
i  de  ceux  oui  ont  écrit,  fur  les  Accouchemens. 
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Manriceau  en  rapporte  un  qui  efl  frappant  :  il 
dit  qu'ayant  été  appellé  pour  accoucher  une 
femme  qui ,  depuis  plufieurs  jours  étoit  en  tra- 
vail, il  trouva  l'enfant  qui  préfentoit  le  bras  en- 
gagé, comme  nous  venons  de  le  dire;  ce  bras 
éroit  fi  gangrené,  qu'il  ne  douta  nullement 
«jii'il  ne  fût  morf,  aurfi  accoucha-t-il  la  mère 
lans  mén?gement  povtr  l'enfant  qu'il  jeta  clans 

■  la  ruelle  du  lit.  Un  infiant  après  il  fur  on  ne 
peut  pas  plus  fu;  pris  de  l'entendre  crier  -,  il  s'em- 
prefia  de  lui  donner  fes  foins. 

En  parcourant  ce  que  nous  ont  laifTé  les  Au- 
teurs qui  ont  écrit  fur  la  pofiiion  qui  nous  oc- 
cupe, on  eft  fulpris  d'y  trouver  détaillées  dés 
méthodes  plus  cruelles  les  unes  que  les  autres. 
Les  uns ,  comme  Mauricean ,  confeillent  d'arra- 
cher cette  extrémité  en  la  tordant  fur  elle-même  > 
comme  pour  la  défat  ticuler  ;  d'antres ,  comme 
Peu  ,  l'ont  amputée  le  plus  haut  poftible  avec 
des  tenailles  incilives  >  croyant  cette  opération 
moins  cruelle  que  l'arrachement  ;  certains  fe  font 

;  contentés  d'y  faire  de  profondes  incifions,  dans 
la  vue  d'en  procurer- le  dégorgement.  Rœderer , 
plus  Cruel  encore,  difoit  qu'il  falloit  couper  le 
bras,  dans  fa  jointure  ,  avec  un  biftouri,  chofe 
qui  devoit  être  bien  difficile  ,  &  porter  enfuite 
l'inflrument  dans  la  matrice ,  &  couper  le  corps 
de  l'enfant  par  morceaux,  &  en  tirer  ces  mor- 
ceaux les  uns  des  autres.  Peu  vouloit  qu'on 
paffât  un  lacs  autour  du  corps  au  moyen  d'un 
crochet  moufle  alongé,  pour  faire  defeendre  les 
fîfles  pendant  qu'on  repoufferoit  le  haut  de  la 
poitrine.  M.  Deleurye  propofoit  daller  cher- 
cher la  féconde  main  de  l'enfant ,  quoiqu'on  ne 
pût  entrer  dans  la  matrice  ,  pour  en  dégager  les 
pieds.  Ces  confeils  ne  font  nullement  réfléchis, 
&  ne  méritent  point  qu'on  en  falTe  fentir  tout 
le  ridicule.  Si  l'on  a  réufli  quelquefois  en  ti» 
rant  fur  le  bras  ,  c'eft  que  le  baflin  étoit  fort 
fpacieux,  l'enfant  très-petit,  &  qu'ainfi  il  a  pu 
pafler  comme  ployé  en  double  *,  mais  ces  cas 
ne  doivent  point  former  loi.  Denman  ,  célèbre 
Accoucheur  Anglois ,  cite  quelques  faits  qui  ten- 
dent à  prouver  que  certains  Accouchemens  de 
ce  genre  fe  font  terminés  aufli  facilement  que 
les  naturels  ;  mais  ,  malgré  ces  obfervations il 
n'en  conclut  pas  moins  que  la  meilleure  manière 
4e  terminer  l'Accouchement  ,  Iorfque  les  bras  fe 
préfenrent,  efl  de  retourner  l'enfant,  &  de  l'a- 
merer  par  les  pieds  quand  on  le  peut ,  dit-il ,  avec 
l'efpoir  de  le  conferver  ,  &  fans  nuire  à  la  mère. 

Des  Praticiens  moins  cruels  ont  cherché  , à  ré- 
duire le  bras ,  c'eft-à-dire ,  à  le  porter -dans  l'in- 
térieur de  la  matrice  \  mais  cette  méthode  n'efl 
point  aufli  aifée  qu'on  le  penfe  communément. 
La  matrice  eft  dans  un  tel  fpafme  qu'elle  he, 
fupporte  l'action  d'aucun  corps  qui  tend  à  la  dif- 
tendre,  &  moins  encore  celle  du  bras  qui  fe 
déploieroit  forcément  dans  fon  intérieur,  en  fuppo- 
iaai  qu'on  le  puiffe  faire  entrer.  Cafl  ce  qu'ont 
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penfé  des  Praticiens  qui  ont  réfléchi  fur  la"  na- 
ture de  ces  obftacles  ;  aufli  ont-ils  été,  en  pa- 
reil cas,  jufqu'à  confeiller  cinquante  à  foixante- 
dix  gouttes  de  laudanum  ,  pour  appaifer  l'état 
fpafmodique  qu'ils  croyoient  offrir  tant  de  réfif- 
tance ,  mais  fouvent  fans  le  moindre  fuccès ,  car 
alors  le  bras  repouffe ,  au  lieu  de  rentrer  dans 
la  matrice  ,  fe  reployoit  dans  le  vagin ,  &  la  force 
que  l'on  employoit  pour  opérer  cette  réduction 
étoit  quelquefois  telle  qu'il  s'en  trouvoit  frac- 
turé. 11  efl  étonnant  que  les  Auteurs  fe  foiem 
fi  fort  occupés  de  la  préfence  du  bras ,  & 
qu'ils  l'aient  confédérée  toujours  comme  un  obl- 
tacle  à  l'introduction  de  la  main  qui  devoit 
pénétrer  dans  la  matrice.  Devemer,  &  avant  lui 
Mofchion  ,  étoient  loin  de  penfer  ainfi,  comme 
on  le  voit  dans  la  pratique  qu'ils  nous  ont  laifTée;. 
ils  fe  contentoient ,  en  pareil  cas ,  d'aller  cher- 
cher les  pieds,  fans  s'occuper  du  foin  de  re- 
pouffer  les  bras,  comme  l'avoient  confeillé  la  plu- 
part de  leurs  prédécefleurs.  Et  en  effet  ce  n'efl. 
point  cette  partie  qui  fait  obflacle  ,  c'efl  la  con- 
traction de  la  matrice  même  ,  la  roideur  de 
fon  orifice  ,  &  fon  peu  de  dilatation  qui  y 
apportent  les  plus  grandes  difficultés.  Une  fois 
ces  difficultés  vaincues  ,  rien  ne  réfifte,  &  la 
partie  qui  doit  defeendre  avance  aufli  facile- 
ment qu'il  y  ait  un  bras ,  ou  qu'il  n'y  en  ait  pas. 

Quelque  foif  donc  l'état  du  bras  forti ,  il  faut 
moins  y  faire  d'attention  qu'à  l'orifice  &  au  corps 
de  la  matrice ,  Iorfque  celui-ci  n'a  point  été  fa- 
tigué, que  fon  orifice  eft  fouple  &  bien  dilaté,  rl 
faut  y  introduire  la  main  pour  en  dégager  les 
pieds ,  &  retourner  l'enfant  comme  fi  le  bras 
n'en  étoit  pas  forti.  Si  la  matrice  eft  travaillée 
de  fpafme ,  qu'elle  fe  foit  fortement  contractée 
fur  l'enfant ,  on  la  relâchera  par  des  faignées  , 
des  bains ,  &  tous  les  remèdes  généraux  que  l'on 
reconnoît  utiles  en  pareil  cas  ;  fi  l'orifice  n'efl 
point  aflez  ouvert,  que  les  bords  en  foient  encore 
durs  &  peu  développés,  il  faut  attendre  patiem- 
ment un  terme  plus  avance  ,  &  loin  de  fatiguer 
la  ftmme  par  des  attouchemens  imprudemment 
réitérés ,  faits  dans  l'intention  d'accélérer  la  di- 
latation de  l'orifice  de  la  matrice  ;  l'on  preferira 
les  demi-bains ,  les  injections  relâchantes  &  les 
lavemens,  &  l'on  attendra  fans  craindreque  la  pré<- 
fence  du  bras  ne  donne  lieu  à  quelques  accidens. 

Une  obfervation  à  faire,  ici  ,  eft  que  fou- 
vent  il  arrive  ,  quand  on  va  chercher  les  pieds , 
que  la  main  difparoit  &  femble  rentrer  dans  la 
matrice,  à  mefure  qu'on  fait  defeendre  les  pieds. 
Cet  effet,  dont  on  découvre  facilement  la  càiife, 
n'efl  pas  toujours  des  plus  heureux  pour  l'en- 
fant; fi  cette  extrémité  fupérieure,  en  remontant 
ainfi  ,  fe  place  quelquefois  dans  le  h?.U'm  di  la 
femme,  de  manière  à  ce  que ,  par  la  fuite,  elle 
fe  trouve  appliquée  for  les  côtés  de  la  tête , 
comme  on  le  remarque  aflez  fouvent  dans  les 
Accouchemens  où  lxnfant  vient  par  les  pieds  j. 
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cTautreç  fois  auflî  le  bras  fe  plie,  &  le  coude 
s'arqueboute  contre  un  des  points  des  parois 
de  cette  cavité,  de  manière  à  mettre  obftacle  à 
la  defcente  du  tronc,  ou  bien  à  expofer  l'humérus 
à  fe  fracturer.  Pour  éviter  ces  inconvéniens , 
affez  fréqnens,  il  faudrait  faire  defcendre  cette 
extrémité  dans  les  même»  proportions  que  le 
tronc.  On  ira  donc  reprendre  la  main  de 
l'enfant ,  fi  elle  difparoît  entièrement ,  auffi-rôt 
que  les  cuiffes  feront  dégagées ,  &  Ton  main- 
tiendra le  bras  alongé  contre  le  corps;  mais  il 
feroir  encore  bien  plus  fur ,  &  beaucoup  plus 
expédient  d'appiiquer  un  lacs  fur  ie  poignet  avant 
d'aller  prendre  les  pieds.  Mais  il  faudra  bien 
•obferver  de  ne  pas  tirer  deffus  pendant  qu'on 
s'efforcera  de  dégager  les  pieds ,  &  de  les  amener 
au  dehors,  pour  ne  pas  fixer  l'épaule  à  l'entrée 
du  baffin ,  dans  un  tems  où  elle  doit  néctffaire- 
mtnt  s'en  éloigner  un  peu  ,  &  de  ne  le  faire 
qu'au  moment  où  les  feffes  de  l'enfant  feroient 
parvenues  au  paffîge. 

Quand  les  deux  bras  fe  préfenîent ,  on  doit 
fuivre  les  mêmes  procédés  que  s'il  n'y  en  avoit 
qu'un.  Lorfque  les  deux  bras  fortent  ainfi  à- la- 
fois  ,  la  tête  ne  peut  s'avancer  bien  loin  dans 
la  cavité  du  baffin ,  elle  n'eft  engagée  pour  ainfi 
dire  que  par  deux  points,  en  forte  que  quelquefois 
l'un  des  bras  pouvant  être  repouffé ,  la  tête  redef- 
cend  facilement.  Quand  la  chofe  efl  impoffible, 
on  va  chercher  alors  les  pieds ,  auxquels  on  par- 
viendra facilement,  pour  les  amener  au-dehors , 
&  ainfi  on  achèvera  l'Accouchement.  Les  cas  de 
cette  nature  font  très-rares.  M.  Hamilton  dit 
que,  dans  une  pratique  très-étendue  à  Londres, 
•il  n'en  a  vu  que  deux  ,  &  que  l'un  &  l'autre 
étoient  des  cas  de  jumeaux. 

Des  Accouchement  où  l'enfant  pre'fente  l'une  ou 
l'autre  hanche  à  l'orifice  de  la  matrice. 

Cette  pofition  de  l'enfant  a  lieu  plus  rarement 
que  celle  où  les  épaules  paroiffent.  L'obliquité 
de  la  matrice  &  la  furabondance  des  eaux  da 
Famnios  font  des  canfes  fuffifantes  pour  lu/ 
donner  lieu  ,  foit  qu'elles  fe  trouvent  enfemble 
ou  féparément.  Il  efl  difficile  de  reconnoître  la 
hanche  de  l'enfant  avant  l'ouverture  de  la  poche 
des  eaux,  parce  qu'on  ne  peut  alors  parcourir 
"une  affez  grande  étendue  de  cette  région  pour 
Rencontrer  des  caractères  certains,  tels'  que  la 
crête  de  l'os  des  iles ,  la  dernière  des  ratifies 
côtes,  l'anus,  &c.  Chaque  haticbe  peut  fe  pré- 
senter de  différentes  manières,  ainfi  qu'on  le 
peut  voir  dans  les  ouvrages  didactiques;  mais, 
quelques  variées  qu'elles  (oient,  l'Accouchement 
n'efi  pas  pour  cela  toujours  impoffible  fans  les 
fecours  de  l'art  ;  il  peut  quelquefois  s'opérer 
fpontanémenr ,  &  moyennant  les  fecours  géné- 
raux que  demandent,  les  Accouchemens  ou  les 
feffcs  fe  pTéftmenr.  M.  Eaude'oque  obferve ,  & 
avec  raifon  x  que  la  préfence  de  la  hanche  à 
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l'orifice  de  la  matrice ,  étant  toujours  l'effet  de 
l'inclinaifon  du  grand  diamètre  du  corps  de 
l'enfant  relativement  à  l'axe  du  baffin,  &  cette 
obliquité  pouvant  être  la  fuite  de  celle  de  la 
matrice,  ou  de  la  grande  quantité  d'eau  qu'elle 
confient-,  elle  peut  difparoître  dans  les  progrès 
du  travail,  à  mefure  que  ce  vifcère  fe  contracte, 
&  que  les  eaux  s'écoulent ,  de  manière  que  la 
hanche  s'éloigne  du  détroit  fupérieur ,  que  les 
feffes  viennent  s'y  préfenter ,  &  que  l'enfant  , 
pouffé  par  les  feuls  efforts  de  la  mère ,  peut 
s'engager  &  fortir.  Ce  changement  de  direc- 
tion ,  fi  néceffaire  à  la  fortie  de  l'enfant ,  s'opère 
quelquefois  comme  de  lui-même,  ou  au  moyen 
de  la  fituation  que  la  femme  garde  pendant  le 
travail  ;  mais  fouvent  auffi  on  ne  peut  le  dé- 
terminer qu'en  introduifant  la  main  dans  la  ma- 
trice -,  dans  ce  dernier  cas ,  il  faut  toujours  dé- 
gager les  pieds,  &  ne  jamais  s'en  tenir  à  ramener 
les  feffes  à  l'entrée  du  baffin  ,  attendu  que  ce 
procédé  eft  plus  facile,  plus  fùr ,  &  que  d'ailleurs 
on  épargne  beaucoup  de  douleurs  à  la  femme. 

De  l'Accouchement  contre  nature  y  oh  l'enfant 
préfente  les  feffes. 

Quoique  nous  ayions  rangé  cette  efpèce  d'Ac* 
couchement  parmi  les  naturels  chez  les  femmes, 
dont  le  baffin  efl  très-fpacieux ,  lorfque  fur-tout 
le  fœtus ,  qui  doit  le  traverfer,  efi  très-petit  ,  il 
n'en  confie  pas  moins  que,  dans  beaucoup  de 
cas,  différentes  caufës  peuvent  le  compliquer  & 
ainfi  le  rendre  plus  ou  moins  difficile.  Mais , 
fans  compter  celles  qui  proviennennt  de  la  mère, 
il  en  eft  de  propres  au  foetus  ,  tels  que  le  vo- 
lume extraordinaire  des  feffes,  &  leur  mauvaife 
fituation.  La  pofition  des  feffes  n'eft  pas  toujours 
la  même  à  l'entrée  du  baffin  ;  les  Accoucheurs, 
en  ramenant  les  différentes  fituations  des  parties 
que  l'enfant  préfente  à  l'orifice ,  à  quatre  prin- 
cipales, d'après  les  divifions  générales  qu'ils  ont 
établies  dans  la  circonférence  du  détroit ,  ont 
également  rapporté  celle  des  feffes  ,  en  difantque, 
dans  chacune  de  ces  pofitions,  tantôt  le  dos  de 
l'enfant  répondoit  directement  au  pubis  ou  aux 
lombes  de  la  mère,  &  tantôt  à  l'un  des  côtés  oit 
à  l'un  des  efpaces  intermédiaires  que  laiffent  ces 
premiers  points.  L'on  peut  voir,  à  cet  égard,  ce  que 
que  nous  avons  déjà  dit  de  la  pofition  de  ces 
parties,  en  traitant  de  l'Accouchement  naturel, 
où  nous  avons  expofé  les  lignes  qui  indiquent 
la  préfence  des  feffes ,  &  leur  pofition  au  paf- 
fage.  Mais  quelque  certains  que  puiffent  être  ces 
fignes  ,  ils  ne  font  pas  toujours  évidens  ,  fur- 
tout  avant  l'écoulement  des  eaux,  &  quand  les 
feffes  font  engagées  &  ferrées  depuis  long-tems 
dans  le  baffin,  Quand  les  eaux  ne  font  peint 
encore  écoulées ,  les  doigts  n'y  peuvent  atteindre, 
&  la  moindre  preflïon  les  fait  fuir  en  quelque 
façon.  Quand  elles  font  engagées ,  &  que  la  rup- 
ture des  membranes  a  lien    les  feffes  font  § 
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tuméfiées ,  qu'il  n'eft  pas  poffible  de  le$  diftin- 

fuer  d'autres  parties  -,  il  eft  même  arrivé  à  des 
'raticiens  de  les  prendre  alorspoar  la  fête, Se  même 
de  les  faifir  avec  le  forceps >  croyant  agirfurelle  ,  & 
n'amener ,  à  leur  grand  étonnement  ,que  les  fefles. 

Quand  on  eft  certain  de  la  bonne  conforma- 
tion du  baflïn ,  que  les  fefles  font  convenable- 
ment rituées ,  qu "elles  ne  paroiffent  point  tuméfiée» 
excerSivement ,  que  les  forces  font  convenable- 
ment cxpulfives ,  il  faut  abandonner  le  travail  à 
la  nature.  Si  elles  épiouvoient  quelque  difficulté 
lorfqu  elles  font  descendues  dans  le  petit  baffin, 
on  chercheroit  à  les  débarrafiêr  en  tirant  à  foi, 
pendant  la  durée  de  chaque  douleur ,  au  moyen 
du  doigt  de  l'une  &  l'autre  main  qu'on  condui- 
roit  au-deflùs  des  hanches,  &  qu'on  recourbe- 
roit  en  manière  de  crochet  vers  le  pli  de  chaque 
cuifle.  Après  avoir  ainfi  dégagé  les  fefles  &  les 
pieds,  l'en  achèveroit  l'Accouchement,  comme 
îi  ces  derniers  fe  fuffent  préfentés  naturellement. 
Mais  quelquefois  il  n'y  a  qu'une  feule  fefle  qui 
fe  préfeme ,  &  c'ert  ce  qu'on  voit  fou  vent  avoir 
lieu  dans  l'obliquité  de  matrice,  lorfqu'il  y  a  une 
grande  quantité  d'eau  ;  alors  le  corps  de  l'enfant 
peut  fe  trouver  tellement  incliné  à  l'axe  du  baffin , 
qu'il  ne  préfente  qu'une  fefle.  L'enfant  ne  peut 
alors  fortirj  car  ,  pour  qu'il  le  puifle  r  il  fau- 
dtoit  que  la  longueur  de  fon  corps  devienne  à- 
peu  -  près  parallèle  à  l'axe  de  ce  détroit ,  ce  qui 
eft  impoflible  dans  la  firuation  ordinaire.  Pour 
produire  ce  parallélifme  ,  il  faut  faire  coucher 
la  femme  fur  le  côté  oppofé  à  celui  de  la  dé- 
viation de  la  matrice  pendant  les  premiers  tems 
du  trav  ail ,  &  fi  ce  moyen  ne  peut  réuffir,  il  faudra 
introduit*;  une  main  à  l'entrée  de  la  matrice  pour 
ramener  au  centre  du  détroit  fupérieur  la  fefle  qui 
eft  fur  le  bord  du  baifin  ,  ou  pour  dégager  les 
pieds,  ce  qui  eft  encore  préférable. 

Mais  fi  quelques  aecidens  menacent ,  que  le 
volume  des  fedes  furpafle  de  beaucoup  la  largeur 
du  balHn ,  il  les  forces  de  la  femme  fe  perdent , 
&  qu'il  y  ait  tout  à  craindre  qu'elte  ne  s'épuife 
&  ne  fuccombe  avant  que  les  fefles  ne  fuient 
allez  avancées  pour  être  faines  &  entraînées  au 
moyen  des  doigis ,  il  faut  ,  fans  plus  tarder , 
repoufler  celles-ci  pour  aller  chercher  les  pieds, 
mais  il  faut  quelles  foient  peu  engagées,  &  en- 
core à  l'entrée  du  baffin  autrement  il  faudra 
chercher  à  entraîner  les  fefles  avec  le  doigt 
indicateur  de  chaque  main,  iecourbé  légèrement 
en  manière  de  crochet  fur  le  pli  des  aines. 
fit  l'on  ne  réuffit  point  par  ce  moyen ,  on  aura 
{«cours  aux  lacs  ou  aux  crochets  moufles.  L'ap- 
plication des  lacs  n'eft  point  ailée  ,  elle  doit  être 
faite  fur  l'aine,  &  ce  n  eft  qu'avec  la  plus  grande 
difficulté  qu'on  les  maintient  fur  cette  partie. 
JH.  Baudeloque  donne  la.  méthode  fuivante,  qu'il 
dit  être  la  plus  facile.  Ayant  plié  un  ruban  dans 
fon  milieu  ,  on  en  adapte  l'anfe  fur  le  bout  de 
(l'index  d'une  main,  comme  pour  l'appliquer  fur 
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le  pli  du  jarret  v  on  infinue  ce ,  doigt  au-deflirt  - 
de  l'une  des  hanches  de  l'enfant ,  en  le  recour- 
bant du  côté  de  l'aine ,  entre  la  cuifle  &  le  ventre, 
auffi  loin  qu'il  eft  poffible  ,  vers  les  parties 
fexueiles.  On  introduit  alors  un  crochet  couve- 
nable  entre  les  cuifles  de  l'enfant  ,  en  le  dirigeant 
de  l'extrémité  de  l'indicateur  de  la  main  chargée 
du  lacs  -,  on  tourne  la  pointe  de  ce  crochet  vers 
le  bout  du  doigt  qui  eft  couvert  du  ruban ,  8c 
l'on  fait  en  forte  d'accrocher  l'anfe  de  ce  dernier, 
&  de  l'entraîner  au  dehors  •,  mais  on  n'y  par- 
viendra qu'après  beaucoup  de  tentatives  fatiguantes 
pour  les  parties  de  la  mère  &  celles  de  l'enfant, 
comme  le  remarque  très-bien  ce  Praticien.  Quand 
on  a  réuffi  à  appliquer  le  lacs  de  cette  manière, 
on  en  fait  uf'ge,  comme  nous  le  dirons  en 
parlant  de  la  pofiiion  des  genoux. 

Quoique  nous  ayions  dit  que  l'on  ait  retiré 
les  feffes  avec  le  forceps  lorfque  des  obftacles 
s'oppofoient  à  leur  paflage,  néanmoins  lefucccs 
ne  doit  point  faire  de  ce  procédé  une  méthode  i 
car  elle  leroit  funefte  le  plus  fouvent  à  l'enfant, 
à  moins  que  l'on  ne  foit  affuré  que  réellement  il  eft 
mort.  Les  crochets  moufles  font  préférables  au 
forceps  employé  de  cette  manière  au  défaut  de 
ces  crochets,  on  peut  fe  fervir  de  celui  qui  ter- 
mine une  branche  du  forceps.  Un  feui  peut  fuffire 
pour  extraire  les  fefles  de  l'enfant ,  lorfqu'elles 
font  engagées  diagonalemem  ,  pourvu  qu'on  le 
place  fur  le  pli  de  l'aine ,  qui  répond  au  facrum 
de  la  mère  ;  mais  quand  elles  fe  préfentent  dans 
la  troifième  ou  quatrième  pofition  ,  &  qu'elles 
font  fortement  ferrées  dans  le  baifin,  trouvant 
de  plus  grands  obftacles,  il  faudra  en  appliquer 
deux ,  &  s'en  fervir  comme  d'une  efpèce  de  forceps. 

Det  Aecouchtmens  contre  nature ,  dam  lefquelsVen* 
fant  préfente  les  genoux. 

La  difficulté  vient  fouvent ,  dans  ces  fortes  de 
pofition  ,  de  ce  qu'un  genou  fe  préfente  à  l'entrée- 
de  la  matrice ,  pendant  que  l'autre  extrémité,  re^ 
pliée  fur  elle-même ,  eft  retenue  à  la  marge  du 
baffin.  La  difficulté  peut  encore  venir ,  lorfque 
les  genoux  fe  préfentent,  de  ce  qu'ils  s'appuient, 
en  defeendant ,  fur  le  bas  du  facrum  ,  &.  s'y  arrê- 
tent pendant  que  les  pieds  pouffés  en  avant  5c 
appliqués  contre  les  fefles ,  qui  font  forcées  elles- 
mêmes  de  s'engager ,  cherchent  à  fortir  les  pre-* 
miers.  La  conduite  qu'on  a  à  tenir  ici  dépend  de- 
la  lu  nation  des  genoux  ,  tant  par  rapport  à  eux, 
que  par  rapport  au  baffin  de  la  femme  ,  &  au* 
accidens  qui  compliquent  le  travail.  Quand  le  tra- 
vail n'tft  accompagné  d'aucun  accident ,  que  les 
genoux  font  encore  à  l'entrée  du  baffin  ,  &  qu'ils 
peuvent  être  repoufTés,  il  faut  auffi- tôt  aller  cher- 
cher les  pieds  \  mais ,  fi  les  chofes  ne  fe  paflens. 
point  ainfi  ,  il  faut  laifler  defeendre  les  genoux  , 
&  fav  orifer  leur  marche,  en  les  écartant  des  en- 
droits du  baffin  où  ils  pourroient  fe  fixer,  pour 
.  les  accrocher  avec  le  doigt  de  chaque  main  qu'on 
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recourbe  fur  le  pH  du  jarret  ,  lorfqu'îïs  feront 
affez  avancés,  &  l'on  achèvera  ainfi  de  les  dé- 
gager. Quand  les  genoux  font  très- avancés ,  & 
les  pieds  encore  fort  haut ,  l'on  doit  chercher  à 
les  entraîner  au  moyen  des   doigts  recourbés , 
comme  nous  venons  de  le  dire ,  à  moins  qu'on 
ne  puifTe  recourir  aux  lacs.  La  méthode  fuivante 
de  les  appliquer,  en"  celle  que  M.  Baudelocque  pré- 
fère à  toute  autre.  On  prend  un  ruban  de  fil 
large  d'un  pouce  ,  &  long  d'une  aune  ;  on  le 
plie  en  deux,  &  l'on  adapte  l'autre  en  manière 
de  chaperon ,  fur  le  bout  de   l'index  ,  où  on 
l'afîujertît  en  tirant  plus  ou  moins  de  l'autre  main 
fur  les  deux  chefs.  On  introduit  ce  doigt,  couvert 
du  lacs ,  fur  le  côté  exttrne  du  genou  ,  on  Tin- 
finue  entre  la  jambe  &  la  cuifle  de  l'enfant  , 
en  le  courbant  fur  le  pli  du  jarret ,  de  forte  que 
fon  extrémité  s'avance  jufqu'au  côté  interne ,  en 
parcourant  toute  la  longueur  de  ce  même  pli.  On 
porte  ainfi  le  lacs  affez  loin ,  pour  qu'on  puifTe 
le  fixer  du  bout  du  pouce  dirigé  à  Toppofé  du 
doigt,  de  manière  qu'ils  embraflent  le  genou  exac- 
tement entre  eux.  Pendant  qu'on  retient  l'anfe 
du  lacs ,  fixée  au  moyen  du  pouce  contre  la  face 
interne  du  genou  ,  on  dégage  l'index  du  pli  du 
jarret,  où  on  biffe  ce  ruban,  pour  venir  le  re- 
prendre avec  le  pouce  ,  &  l'entraîner,  en  en  déga- 
geant un  chef  de  ce  côté.  11  fuffit  d'appliquer 
un  lacs  fur  un  feul  genou  ;  le  ruban  étant  ainfi 
placé  ,  l'on  en  faifit  les  deux  j  chefs  d'une  main  , 
en  leur  faifant  faire  quelque  tours  furs  plufieurs 
doigts ,  &  Ton  tire  à  foi ,  en  fuivant  l'axe  du 
baffin  ,  pendant  que  l'index   de  l'autre  main, 
appliqué  fur  la  partie  externe  du  fécond  genou  , 
&  légèrement  courbé  au-deffus  ,  on  le  tient  affez 
fortement  rapproché  du  premier,  pour  qu'il  foit 
obligé  de  detietndre  en-même  tems ,  &  fuivre  1 
la  même  direction.    M.  Baudelocque  obferve 
que  foit  qu'on  ait  recours  au  lacs  ou  au  crochet 
qui  termine  le  manche  du  forceps ,  &  qu'il  re- 
commande également ,  il  eft  affez  indifférent  de 
fe  fervir  de  la  main  droite  ou  de  la  main  gau- 
che •,  mais  il  n'en  eft  pas  de  même ,  continue-t-il 
lorfqu'un  feul  genou  s'eft  engagé  ,  &  que  la 
féconde  extrémité,  retenue  au-deffus  du  baffin,  s'op- 
pofe à  l'Accouchement.  Dans  ce  cas,  Ton  doit  au 
moins  aller  chercher  le  pied  de  l'extrémité  rete- 
nue, fi  Ton  ne  peut  dégager  les  deux  en  re  pouf- 
fant  d'abord  le  genou  qui  eft  defeendu.  La 
facilité  de  l'opération  dépend  du  choix  de  la 
main  qu'on  infinue  dans  la  matrice  ,  &  ce  choix 
doit  être  diclé  par  la  fituation  refpective  des  deux 
extrémités  inférieures  de  l'enfant ,  de  même  que 
par  la  fituation  particulière  de  celle  qui  efl  ar- 
rêtée fur  l'entrée  du  baffin. 

Des  Accouchement  contre  nature  ,  ou  Penfant  pré- 
fente les  pieds. 

Si ,  le  plus  fouvent ,  la  pefition  que  nous  confi- 
Aérons  ici  n'tfl  point  défavorable  à.  la  fouie  de 
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l'enfant,  du  moins  elle  n'eft  pà«  toujours  la  plu» 
avantageufe.  11  eft  cependant  affez  rare  qu'elle  le 
foit  ,   au  point  que  l'Accouchement  foit  véri- 
tablement contre  nature.  Si  Ton  a  quelque  chofe 
à  craindre  dans  ce  genre  d'Accouchement ,  c'tft 
la  compreflion  que  la  poitrine ,  la  tête  &  le  cor- 
don ombilical  peuvent  éprouver  en  traverfant  les 
détroits-,  le  tiraillement,  la  fecouffe  forcée  que 
peut  éprouver  la  moelle  épiniaire  par  les  efforts 
réitérées  qu'on  eft  obligé  de  faire  fur  les  extré- 
mités. En  fuppofant  que  l'Accouchement  ne  foit 
accompagné  d'aucun  accident  fâcheux,  Ton  fis 
comportera  de  la  même  manière  que  fi  l'enfant 
préfenroit  la  tête  jufqu'à  l'ouverture  de  la  poche 
des  eaux*,  mais  du  moment  que  celles-ci  fe  fe- 
ront éeoulées  ,  Ton  dégagera  les  pieds,  fi  oh 
le  peut,  au  moyen  de  deux  doigts  introduits 
dans  le  vagin ,  ou  bien  on  les  difpofera  de  ma- 
nière qu'ils  ne  puiffent  s'arrêter  contre  quelques 
points  du  baffin,  jufqu'à  ce  qu'ils  foient  dehors. 
Alors ,  s'il  y  a  à  craindre  qu'en  abandonnant  le 
refle  du  travail  à  la  nature,  il  ne  s'en  fuive  quel- 
que danger  pour  la  mère  ou  l'enfant,  il  faut  ter- 
miner 1  accouchement,  en  tirant  fur  les  pied?. 
Le  danger  efl  quelquefois  fi  urgent  alors,  qu'on 
efl  obligé  d'introduire  la  main  dans  le  vagin, 
pour  aller  prendre  les  pieds  à  l'orifice  de  la 
matrice  &  les  dégager  plutôt.  La  manière  doni 
les  pieds  s'engagent  peut  auffi  être  caufe  de  toutes 
les  difficultés.  Souvent  il  n'y  a  <ju'un  feul  pied 
qui  paffe  par  l'orifice  de  la  matrice ,  pendant  qu« 
l'autre,  retenue  au-deffus  du  baffin,  s'oppofe, 
comme  nous  le  dînons  plus  haut ,  à  la  fortie  de 
l'enfant,  quelqu effort  que  faffe  la  nature  pour 
l'opérer.  11  faut,  en  pareil  cas,  ne  point héfiter  à 
aller  chercher  cette  féconde  extrémité ,  ou  bien 
faire  en  forte  qu'elle  s'alonge  &  fe  déploie  fur 
la  poitrine,  à  mefure  que  le  tronc  defeend.  Pour 
parvenir  à  ce  but ,  il  fuffit  fouvent ,  en  tirant 
fur  l'enfant ,  de  détourner  la  pointe  du  pied  forti 
du  dehors  en  dedans ,  &  de  faire  décrire  à  la 
cuiffe  une  rotation  fernblable.  Mais ,  pour  peu 
qu'il  faille  employer  de  la  force ,  il  faudra  aller 
prendre  le  fécond ,  en  portant  la  main  le  long 
de  la  cuifle  qui  eft  déjà  fortie  j  car  il  y  tout  à 
craindre ,  en  agiffant  autrement ,  qu'on  ne  lme 
l'extrémité,  ou  qu'on  ne  fépare  le  corps  dn  fé- 
mur de  l'épiphyfe  de  la  tête*,  ce  qui  feroit 
infinimeni  fâcheux  pour  l'enfant,  s'il  naifToit 
vivant.  On  peut,  en  quelque  façon,  diminuer  le 
danger  qui  pourroit  naître  en  portant  toute  l'extré- 
mité vers  Tadduclion  ou  la  ligne  centrale- Sdfi 
corps  de  l'enfant ,  &  en  accrochant  la  hanche 
du  côté  de  celle-ci ,  au  moyen  de  l'index,  auffi- 
tôt  que  les  feffes  feront  fufnTammenr  descendues 
pour  partager  la  fomme  des  efforts  que  leur  for- 
tie demande.  Quand  elles  feront  forties,  on  les 
faifira  des  deux  mains,  qu'on  placera  à  la  hauteur 
des  hanches ,  &  Ton  tirera  fur  le  tronc  jufqu'J» 
ce  qu.e  le  fécond  pieà  fe  foit  dégagé  de  jt^-m^ne* 
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il  cfl  une  circonfhnce  fur  laquelle  il  importe 
beaucoup  de  ne  point  fe  tromper.  Il  arrive  fou- 
vent  que  deux  •  pieds  fe  préfenrxnr  à  l'orifice  -, 
niais   appartiennent  -  ils  tous  deux  au  même 
fu jets?   &  s'ils  ne   lui    appartiennent  pas  ,  les 
tracions   que   l'on    fera  fur  eux,  ne  peuvent- 
elles  pas  avoir  des  fuites  fâcheufes?  On  évitera 
aifement  toute  méprife,  en  gliffant  la  main  le  long 
rielactiiîie  ,  qui  appartient  à  la  jambe  fortié,  pour 
aller  iailir  l'autre  cuifTe  ,  &  en  amener  le  pied. 
Toutes  les  fois  que  l'on  eft  obligé  d'introduire  la 
main  à  l'entrée  de  la  matrice  ,  pour  y  prendre 
les  pieds ,  on  les  accroche  en  partant  le  doigt  indi- 
cateur entre  eux  ,  &  en  les  ferrant  affez  étroite- 
ment entre  les  autres  doigts.  Lorfqu  ils  font  au- 
dehors,  on  les  couvre  d'un  Jinge  tin,  pour  les 
retenir  plus  aifément,  &  enfuite  on  entraîne 
les  felies  obliquement ,  &.  en  en-bas  •,  on  porte 
enfuite  les  mains  au-defîus  des  genoux  ,  pour 
moins  fatiguer  l'articulation  des  pieds ,  &  des 
jambes  ,   &  fucceffivement  pour  ménager  celle 
des  cuiffes ,  on  applique  les  mains  fur  les  hanches, 
aulfi-iôt  que  les  ferles  font  fortks.  On  a  le  foin, 
dans  tous  ces  etfors,  de  ne  point  agir  fur  le  ventre, 
ou  la  poitrine  ,  crainte  d'occafionner  des  contu- 
iions  meurtrières ,  nuis  plutôt  fur  les  hanches , 
jufqu'à  ce  que  les  épaules  foient  dehors.  L'enfant 
defeend  ailément  jufqu 'aux  aiffelles  ;  mais ,  à  cet 
endroit ,  fa  marche  devient  plus  lente  ,  où  la  réftf- 
tance  que  les  épaules  apportenr ,  &  la  difficulté 
que  trouvent,  les  bras  à  le  relever  vers  les  côtés 
de  la  tête.  Dans  les  Accouchemens  terminés  ainfi, 
le  cordon  ombilical  ne  defeend  pas  toujours  dans 
les  mêmes  proportions  que  le  tronc  de  l'enfant  ; 
&  alors  il  eft  tiraillé  pnr  celui  ci  ,de  telle  manière 
que  l'ombilic  fouvent  fe  déchire.  Pour  peu  que  le 
tordon  foit  retenu  au- deffus  du  baffin  ,  pour  pré- 
venir cet  accident  fâcheux ,  il  faudra  infinuer 
deux  doigis  le  long  du  ventre,  du  moment  que 
les  fef.es  paroîtront  au  partage,  &  avec  eux  failir 
le  cordon  ,  &  en  faire  defeendre  une  anfe  plus 
ou  moins  longue,  félon  la  facilité  qu'on  éprouvera  ; 
ce  qu'on  répétera  de  tems  à  autre  ,  à  mefure 
que  le  tronc  fe  dégagera.  S  il  étoit  entortillé  au- 
tour d'autres  parties,  comme  fur  le' col,  par 
exemple,  &  qu'on  trouvât  de  la  difficulté  à  le 
dégager,  il  faudroit  tout  uniment  le  couper  & 
en  froifî'er  fimplement  les  deux  bouts  entre  les 
doigts ,  fans  néanmoins  les  lier.  Dès  que  les  aif- 
felles paroîtront  au-dehors ,  on  dégagera  les  bras. 
Quelques-uns  cependant  trouvent  des  défavan- 
.tages1  à  cetje  méthode }  mais  il  eft  certain  qu'a- 
joutant un  nouveau  volume  à  celui  de  la  tète, 
ils  ne  peuvent  qu'augmenter  les  difficultés  que 
celle-ci  éprouvera  à  fon  paffage  par  le  détroit 
iupérieur;  la  raifon  &  l'expérience  dictent  donc 
qu'on  ne  peut  que  bien  faire  de  les  dégager. 
Mais  en  les  dégageant ,  il  convient  de  les  ra- 
mener toujours  fur  le  devant  de  la  poitrine,  en 
jfaifant  décrire  aii  çoude  le  même  trajet  qu'il  a 


parcouru  en  le  relevant  du  côté  de  la  fête.  On 
doit  commencer  par  le  bras  qui  eft  en-deflbus, 
parce  qu'il  eft  moins  ferré,  pour  l'ordinaire, que 
celui  qui  fe  trouve  derrière  le  pubis.  Avant  de 
tirailler  fur  le  premier,  on  tirera  le  tronc  de 
de  l'enfant  obliquement  vers  l'une  des  aines  de 
la  femme,  &  l'ayant  entouré  d'une  ferviette,  on 
le  Xoutiendra  d'une  mr.in  pendant  que,  de  l'autre, 
on  agira  de  la  manière  fuivanre,  qui  eft  celle  que 
préfère  M.  Baudeiocque.  On  abaiffe  d'abord 
l'épaule,  autant  qu'on  le  peut  ,  félon  la  longueur 
du  tronc,  en  la  fâïfiflânt  du  ponce,  de  l'index 
&  du  doigt  du  milieu.  On  infirme  enfuite  ces 
derniers  doigts,  ou  l'un  d'eux  feulement  dans  le 
vagin  le  long  du  col  de  l'enfant  ^  jufqu'au  pli 
du  coude,  fur  lequel  on  appuie,  pour  le  faire  def- 
eendre vers  h  poitrine.  On  enveloppe  auffi-tôt 
cette  extrémité  avec  le  même  linge  qui  entoure 
l'enfant-,  on  porte  celui-ci  en-bas,  &  vers  le 
point  diamétralement  oppofé  à  celui  où  on  l'avoit 
tenu  relevé ,  &  on  le  ibutient  de  la  main  qui  a 
dégagé  le  premier  bras  ,  pendant  que,  de  l'autre 
main  ,  on  abaiffe  le  fécond  en  fuivant  les  mêmes 
règles.  Il  arrive  quelquefois  que  la  tête  trop 
defeendue  comprime  les  bras  contre  les  bords 
du  détroit  fupérieurpl  faut,  en  pareil  cas  ,  la  faire 
rentrer  dans  le  grand  baffin,  pour  que  les  ex- 
trémités en  foieat  moins  comprimées. 

Quand  les  bras  ont  été  dégagés,  il  ne  refle. 
plus  qu'à  extraire  la  tête  :  cette  opération  a  fes 
dangers ,  relativement  aux  efforts  que  l'on  eft 
obligé  de  faire  fur  elle,  &  qui  fe  continuent 
plus  ou  moins  jufqu'à  la  moelle  épiniaire.  Au  Aï , 
quelques-unSvOnt-ils  penfé  qu'il  valoit  mieux  biffer 
à  la  nature  une  expulfion  ,  qui ,  faire  par  art , 
entraînoir  d'aufiî  mauvaifes  fuites.  Quand  les  dé- 
troits du  baffin  eft  en  jufte  proportion  avec  le 
volume  de  la  têre,  on  peut  fuivre  ce  parti,  en 
donnant  cependant  à  la  tête  la  polition  qui  lui 
eft  la  plus  convenable.  On  introduit  enfuite  un 
doigt  dans  la  bouche ,  moins  pour  accrocher  la 
mâchoire  inférieure  &  tirer  deffus ,  que  pour 
faire  fuivre  au  menton  ,  un  plan  continu  avec 
la  poitrine,  &  empêcher  qu'il  ne  s'accroche  en 
quelque  endroit  du  balîin.  On  contient  le  tronc 
de  la  même  main  &  de  l'avant-bras ,  pendant  que 
de  l'autre  placée  fur  le  dos  de  l'enfant,  on  em- 
braffe  le  derrière  du  col ,  au  moyen  de  l'index 
&  du  doigt  du  milieu  recourbé  an -deffus  des 
épaules.  Si  la  tête  eft  encore  au  détroit  fnpérieur, 
on  tirera  prefque  directement  en  en-bas  pour  la 
faire  defeendre,  mais  avec  ménagement  &  feu- 
lement pendant  les  douleurs  qu'on  follicire  alors. 
Quand  la  tête  eft  defeendue  dr.ns  le  petit  baffin, 
&  que  la  face  regarde  le  facrum  ,  fi  l'on  fait  en- 
core quelqu'effort  pour  l'extraire,  ce  ne  doit  être 
qu'en  relevant  le  corps  de  l'enfant  vers  le  pubis 
de  la  mère,  le  refle  eft  abfolument  du  reffort 
de  la  nature^  il  ne  faut  que  foutenir  le  tronc  de 
l'enfant  d'une  main,  &  de  l'autre,  le  périnée  de 

la  femme, 
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la  femme ,  comme  dans  l'Accouchement  naturel , 
&  pour  les  mêmes  motifs. 

Il  s'en  faut  de  beaucoup  que  les  chofes  aillent 
aulfi  bien,  quand  le  volume  de  la  tête  eft  dispro- 
portionné au  développement  du  détroit  Supérieur; 
il  faut  alors  beaucoup  de  ménagement  dans  les 
tentatives ,  crainte  d'ajouter,  par  de  violenrerfe- 
conffes,  au  mal  déjà  trop  exiftant.  Mais  la  mort, 
qui  furvient  en  pareil  cas,  eft  toujours  moins 
l'effet  de  la  compreffion  de  la  tête ,  que  de  celle 
du  cordon  &  delà  poitrine,  &  fans  doute  auffi 
du  tiraillement  de  la  moelle  épinière,  comme  la 
di-TcCtion  l'a  plus  d'une  fois  prouvé.  Ainfi ,  l'on 
ne  fauroit  trop  blâmer  les  efforts  inconridérés 
que  l'on  fait  en  différens  terns ,  &  fans  raifon- 
nement,  fur  le  tronc,  pour  extraire  la  tête  dont 
les  mouvemens  ne  fauroient  répondre  aux  fiens. 
Une  méthode  beaucoup  plus  fimple,  moins  ac- 
compagnée de  danger  ,& beaucoup  plus  prompte, 
eft  celle  que  l'on  tente  au  moyen  du  forceps. 
Smcllie  eft  l'Auteur  qui  en  a  fait  l'application 
dans  ce  cas  ,  &  fon  exemple  ne  fauroit  être  trop 
fuivi.  Nous  renvoyons  pour  les  efpèces  de  ces 
Accouchemens  &  les  procédés  qu'ils  exigent  , 
aux  détails  que  l'on  trouve  dansles  livres  de  l'art. 

Des  Accouchemens  qui  ne  peuvent  fe  faire  qu'à 
l'aide  des  inftrumens. 

» 

Ces  Accouchemens  méritent  par  excellence  le 
nom.  de  Laborieux ,  à  raifon  de  Pimpoffibilité  où 
eft  la  nature  de  fe  débarraffer  par  elle-même 
de  l'enfant.  Ce  n'eft  pas  cependant  qu'il  n'y  en 
air  queiques-uns  où  l'enfant  ne  forte  moins  diffi- 
cilement que  dans  les  Accouchemens  contre  na- 
ture que  nous  venons  de  confidérer;  mais  ces 
difficultés ,  quoique  fouvenr  faciles  à  vaincre  par 
une  application  raifonnée  des  inutumens,  n'en 
font  pas  moins  infurmontables  à  la  main  de  l'Ac- 
coucheur. Les  cas  où  il  faut  employer  les  inf- 
trumens fe  rencontrent  rarement  dans  la  prati- 
que. Sur  plus  de  fix  cents  obfervations  que  Smellie 
a  publiées,  à  peine  s'en  trouve-t-il  une  douzaine 
où  il  ait  fait  ufage  des  inftrumens}  &  c'eft  ce 
qu'ont  lieu  d  obferver  les  Accoucheurs  inftruirs 
qui  favent  &  mettent  en  pratique  les  vrais  prin- 
cipes de  l'Art. 

Les  circonftances  qui  compliquent  le  travail 
&  qui  le  rendent  fi  laborieux,  varient  beaucoup 
emr'elles,  &  ont  donné  naiffance  à  une  multitude 
d'inflrumens  plus  ou  moins  compofés,  &  dont 
l'application  efi  différente,  félon  les  vues  de  ceux 
qui  les  ont  imaginés.  On  efl  étonné  du  luxe  de 
l'art  fur  ce  point-,  mais  ici,  comme  en  toute 
autre  partie  de  la  Chirurgie,  le  mérite  confifte 
moins  dans  l'invention  des  moyens ,  que  dans 
l'emploi  raifonné  de  ceux  qui  exifient  déjà.  Auffi , 
oe  tous  ces  inftrumens,  n'eft  il  refté  au  Praticien 
que  le  forceps ,  le  levier  &  quelques  inftrumens 
tranchans  dont  il  fe  fert  communément ,  &  avec 
Chirurgie.  Tome  I."  Lre  Partie. 
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lefquels  il  remplit  toutes  les  indications  qui  peu- 
vent fe  préfenter.  (  Voye[  ces  mots  à  leur  article.) 

L'Accouchement  n'exige  guères  l'emploi  de  ces  » 
moyens,  qu'autant  qu'il  y  a  une  mauvaife  confor- 
mation du  baffin.  (  Voyei  le  mot  Bassin)  \ que 
la  tête  du  fœtus  eft  trop  volumineufe,  ou  qu'il 
y  a  quelque  tumeur  ou  exoftofe  qui  rétrécit  & 
ferme  en  quelque  forte  le;  paffages.  La  mauvaife 
conformation  du  baffin  peut  provenir  d'un  chan- 
gement de  forme  ou  de  polnïon  dans  les  pièces 
offeufes,  de  faillies  qui  naifient  à  leur  furface, 
du  vice  de  leurs  jonctions.  Ces  vices  n'affectent 
pas  toujours  le  baffin  au  même  point  &  en 
même  -  tems  \  le  détroit  Supérieur  eft  ordinai- 
rement celui  dont  les  vices  importent  le  plus  ; 
quand  il  tff  très-refferré ,  il  eft  affez  ordinaire 
que  le  détroit  inférieur  foit  large  &  alternative- 
ment; entre  les  extrêmes  de  cette  mauvaife  con- 
formation, on  obferve  différentes  nuances  que 
l'on  peut  cependant  réduire  à  quatre  principales. 
Le  petit  diamètre  du  baffin,  confidéré  dans  le 
détroit  fupérieur  ou  dans  l'inférieur,  peut  avoir 
un  demi- pouce  de  moins  que  dans  l'état  natu- 
rel ,  fans  qu'il  en  réfulte  de  grands  obflacles  à 
l'accouchement.  Si  la  tête  de  l'enfant  n'excède 
pas  la  groffeur  la  plus  ordinaire ,  depuis  trois 
pouces  &  demi  de  petit  diamètre ,  mefure  qui  efl 
le  dernier  terme  delà  bonne  conformation,  juf- 
qu'à  celle  de  deux  pouces  &  un  quart  à  deux 
pouces  &  demi ,  terme  où  la  ferrie  d'un  enfant 
ne  peut  plus  avoir  lieu ,  on  trouve  des  baffins 
où  ce  diamètre  n'a  que  trois  pouces  &  un  quart, 
d'autres,  trois  pouces  feulement,  &  trois  pouces 
moins  un  quart.  Au-defTous  de  ce  terme,  où  l'en- 
fant n'eft  plus  viable,  fe  trouvent  des  décroiffe- 
mens  qui  vont  jufqu'à  dix  ou  douze  lignes  d'ou- 
verture ,  &  chez  d'autres  encore  moins-  Dans 
les  premiers  cas,  l'on  peur  extraire  l'enfant  par 
les  pieds,  par  le  forceps,  le  levier,  les  cro- 
chets ,  &  dans  les  autres ,  par  l'opération  céfa- 
rienne,  (  Vhye{CQ  mot.)  celle  de  la  fymphyfe, 
(  Voyei  ce  mot  )  ou  l'Accouchement  prématuré. 

L'Accouchement  par  les  pieds ,  dans  les  cas  que 
nous  venons  de  rapporter,  n'eft  praticable  qu'au- 
tant que  l'enfant  n'eft  point  encore  bien  engagé  % 
&  qu'on  connoît  le  diamètre  du  baffin ,  compa- 
rativement avec  celui  qu'a  ordinairement  la  tête, 
ou  telle  autre  partie  qui  fait  réfiftance.  Les  Ac- 
coucheurs ont,  fur  ce  point,  des  notions,  beau- 
coup plus  ptécifes  qu'on  ne  les  trouverait  chez 
ceux  qui  ne  s'adonnent  point  à   la  pratique 
de    l'Art  j    ils  favent   aflez    exactement  quel 
volume  a  une  partie  qui  fe  préfente  feule  ou 
avec  d'autres-,  ils  ont  calculé  tous  les  dévelop- 
pemens  que  peuvent  donner  les  détroits  du  baffin, 
ils  ont  fixé  le  lieu  où  aboutiffoient  les  différentes 
tangentes  qu  ils  en  tiroient,  ee  qui  leur  a  donné 
lieu  de  diilinguer  différens  axes  dans  le  baffin  „ 
axes  bien    effentiels  à  comioître  ,   tant  pour 
la  dirediçn  que.  l'on  doit  faire  fuivre  à  la  têie5 
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que  pour  les  errons  que  l'on  opère  fur  le  corps 
de  Tenfant  lors  de  fon  extraction.  Mais  ri  tous 
ces  points  font  changés,  fi  les  directions  ne  font 
plus  les  mêmes  dans  un  baffin  mal  conformé , 
l'on  voit  d'avance  à  combien  d'accidens  l'on  s'ex- 
pofe,  en  mettant  en  pratique  les  règles  que  nous 
avons  données  dans  la  maneenvre  de  l'Accou- 
chement par  les  pieds,  qui,  par  lui-même,  n'efl 
pas  fans  rifques.  L'ufage  du  forceps  n'sxpofe  pas 
à  tant  de  dangers ,  comme  on  le  verra  au  mot 
En  cla  v  e  m  est',  il  épargne  à  l'enfant  les  funefies  ef- 
fets de  l'extenflon  &  des  tiraillemens  de  la  moelle 
épinière  ,  ainfi  que  la  luxation  du  col  &  de  la 
tête  ;  d'une  autre  part ,  il  évite  à  la  femme  les 
douleurs  qu'elle  doit  néceffnirement  éprouver 
de  l'introduction  de  la  main  jufqu'au  fond  de  la 
matrice.  Mais  cet  infiniment  a  auffi  fes  dan- 
gers ,  notamment  pour  l'enfant  qu'il  fait  périr, 
Ïorfque  le  détroit  du  baffin  n'a  que  trois  pouces 
de  diimèrre  &  moins*,  la  mère,  également,  en 
éprouve  des  fuites  fâcheufes  j  enfin  il  efl  de  toute 
nullité,  quand  Je  baffin  efl  vicié  au  dernier  point, 
cefl-à-dire ,  Ïorfque  fon  petit  diamètre  n'offre  pas 
au  moins  deux  pouces  &  demi  d'étendue. 

Le  levier,  de  quelque  nature  &  forme  qu'il  foit, 
n'efl  pas  d'une  utilité  auffi  reconnue  que  le  forceps. 
L'on  n'y  doit  recourir  que  pour  corriger  cer-^ 
laines  portions  de  la  tête ,  toutes  les  fois  qu'il 
n'y  a  point  un  défaut  de  proportion  trop  confi- 
dérable,  entre  elle  &  le  baffin  qu'elle  doit  par- 
courir. La  îêîe  ,  en  s'engageanr  dans  le  baffin ,  fe 
détourne  quelquefois  de  fon  chemin,  en  forte 
que  h  région  de  la  fjmanelle  poftérieure,  au  lieu 
de  s'avancer  de  plus  -en  plus,  peut  s'éloigner  à 
mefure  que  !a  (ête  defeend  ,  de  forte  que  le  haut 
du  front  'vienne  fe  piéfentrr au  milieu  du  détroit 
inférieur.  L'occiput, comme  l'cbferve  M.Baudeloc- 
que,  fe  trouvant  alors  plus  ou  moins  renverfé  fur  le 
dos  de  l'enfant.  &  le  menton  écarté  delà  poitrine, 
de  manière  que  la  tête  offre  de  frontle  plus  graftil 
de  tous  fes  diamètres ,  l'Accouchement  devient 
impoffib'e,  fans  le  fecours  de  l'art,  chez  beau- 
coup, de  femmes,  ou  tout  au  moins  trè:-d,;fEciSe. 
Four  parera  cette  mauvaife  pofition  ,  il  faut ,  quand 
qn  la  voit  venir,  foutenir  le  haut  du  front  pour 
l'empêcher  de  defeendre.  Si  l'on  s'en  appercevoit 
Iprfiju'il  n'efl  plus  rems  de  la  prévenir  ,  il  ne  rtfîe 
plus  qu'à  fléchir  la  tête  fur  la  poitrine  de  l'enfant , 
foit  en  repoulfant  le  front  dans  une  direcl'on  con- 
venable ,  foit  en  entraînant  l'occiput  en  en-bas 
la  main  fitffit  toujours  en  pareil  cas,  &  ce  n'efî 
que  quand  on  ne  peut  1  introduire  ,  qu'il  faut 
recourir  au  levier.  Il  faut  toujoiu s  l'appliquer  fur 
l'occiput  ,  &  en  proportionner  la  courbure  à  fa 
comexiré  de  cette  région,  de  manière  qu'elle  l'cin- 
hraffe  oaétemtnr,  &  que  fon  extrémité  pu;»Te  y 
trouver  un  point  d'appui  fuffifant  pour  l'enti  aî'j  :r  -, 
il  faut  s'en  fervir  comme  d'un  crochet  moufle, 
&  non  comme  d'un  crochet  ordinaire.  L;.  manière 
tie  l'employer    quoique  fondée  fur  les  mêmes 
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,  principes  ,  doit  néanmoins  différer  félon  chaque 
pofition  de  la  tête  -,  car  il  faut  toujours  avoir  égard 
à  la  marche  que  celle-ci  doit  fuivre ,  dans  les 
fituations  où  elle  peut  fe  préfenter,  pour  franchir 
lebaffin  avec  le  moins  d'obflacles.  Voyez  le  pro- 
cédé dans  cette  polhion  de  la  tête ,  &  l'applica- 
tion du  levier  qu'elle  exige  ,  dans  les  Planches. 

L'ufage  des  crochets  &des  inflrumens  tranchans, 
pour  ouvrir  le  crâne  &  donner  iffue  au  cerveau , 
efl  beaucoup  plus  cruel  que  celui  du  forceps  , 
la  mort  de  l'enfant  devant  en  être  la  fuite.  Auffi 
ne  doit-on  s'en  fervir  que  Ïorfque  celle-ci  efl 
certaine  -,  mais  cette  certitude  efl  elle-même  fi 
difficile  à  obtenir,  que  ce  n'efl  qu'avec  la  plus 
grande  réferve  qu'il  faut  procéder  en  pareil  cas. 
L'on  peut  avoir  fur  ce  point  quelques  doutes, 
même  long-tans  avant  l'Accouchement  •■,  mais  ils 
ne  fe  réalifent  gr.ères  que  vers  le  tems*  du  tra- 
vail. Les  eaux  de  l'amnios  font  alors  plus  ou 
moins  troubles  &  bourbeufes ,  &  comme  char- 
gées de  méconium  plus  ou  moins  délayé  ,  & 
exhalent  une  odeur  fétide  &  cadavéreufe.  Les  os 
du  c/âne  font  vacillans,  la  peau  qui  les  recouvre 
efl  très-lâche ,  &  forme  quelquefois,  à  l'endroit  du 
fommet ,  une  efpèce  de  poche,  qu'on  trouve  rem- 
plie d'eau  giaireufe  &  rouffâfre.  Le  cordon ,  quand 
on  peut  le  toucher ,  ne  fait  fentir  aucun  battement; 
les  fontanelles  également  n'ont  aucune  pnlfationj. 
des  morceaux  d'épi  derme  quelquefois  fe  détachent. 
Quand  le  plus  grand  nombre  de  ces  fignes  fe 
réuniffent ,  alors  on  ne  rifqus  plus  d'appliquer 
les  Crochets  eu  d'ouvrir  le  crâne  pour  le  vuider  y 
&  par  cette  évacuation  faire  cefi'er  tout  obflacle. 
En  confiderant  la  manière  d'agir  des  crochets,  il 
efl  facile  de  voir  qu'ils  ne  conviennent,  pour  ex- 
traire l'enfant,  qu'autant  que  le  rapport  de  dimen- 
fion  de  la  tête,  avec  celui  du  baffin  >  efl  à-peu- 
près  dans  l'ordre  naturel-,  car  leur  action  ne  fauroit 
tendre  directement  à  diminuer  la  groffeur  de  cette 
partie  ,  comme  le  forceps ,  qui  agit  fur  deux  points 
diamétralement  oppofés.  Entre  toutes  le;  caufes  qui 
admettent  l'application  des  crochets ,  le  ramollif- 
fement  de  la  tête,  il  la  fuite  de  la  putréfaction % 
paroit  être  la  principale ,  fur-tout  quand  elle  efl 
«lie  que  le  forceps  ne  fauroit  avoir  une  prife 
fuffifante  pour  l'entraîner.  On  applique  le  crochet 
fur  l'occiput,  quand  la  tête  vient  la  première;  Paul 
dEgine  efl  le  premier  qui  ait  confeillé  l'appli- 

i  cation  du  crochet  en  cet  endroit  *,  ce  qui  prouve 
combien  étoi-jnt  grandes  fes  connoiiTances  dans  la 
pratique  de;  Accouchemen?.  On  l'applique  encore 
fur  la  mâchoire  fupérieure  ,  ou  le  front ,  dans  les 
Accouchemens  contre  nature,  après  la  fortie  du 
tronc.  De  cette  manière,  la  fête  defeend  en  of- 
frant une  de  fes  cxiiémirés,  &  elle  ne  préfentera  > 
dans  tous  les  tems  de  la  fortie  ,  que  fes  plus  petits 
diamètres.  It  faut  avoir  foin,  en  portant  le  crochet, 
que  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  en 
accompagne  ton  jours  le  fomroet,&  que  le  pouce 
foit  placé  audeffous  de  la  pointe,  au  moment  où 


A  C  C 

«n  t'engagera,  pt>ur  la  recevoir,  en  cas  qu'elle  fe 
détache  au  milieu  des  efforts  que  l'on  fait  pour 
intraîner  la  tête.  M-  Levret  avoit  imaginé  un 
crochet  à  gaine  pour  parer  aux  accidens  qui 
pourroienr  arriver  ,  foit  à  la  mère  où  à  l'opé- 
rateur, en  cas  que  L'inttrumem  vînt  à  manquer; 
'mais  fa  complication  en  3  fait  tomber  l'ufage.  Un 
cylindre  de  bois,  de  fa  groflêur  du  petit  doigt, 
long  de  d-rox  pouces,  bien  arrondi  de  toute  part, 
au  milieu  duquel  on  a  fixé  un  ruban  de  fi!,  peut 
remplir  les  mêmes  vue.'.  On  ouvre  le  crâne  avec 
la  pointe  des  cifeaux ,  on  y  introduit  en  entier 
le  cylindre,  de  manière  qu'il  traverfe  l'ouverture, 
&  l'on  tire  à  foi  les  deux  cordons. 

L'ufage  destuMrumens  tranchans remonte  à  Paul 
d'Egine;  cet  Auteur  recommande,  toutes  les  fois  qu'il 
y  a  impofïibilité  de  terminer  l'Accouchement , 
"de  percer  le  crâne  &  de  l'attirer  avec  des  pinces. 
Cette  pratique  n'a  guères  lieu  que  dans  le  cas 
d'hydrocéphale  ou  de  conformation  vicieufe  des 
parties  molles  de  la  mère.  Quand  la  collection 
des  eaux  efl  exceffrvement  abondanre  ,  ce  qu'on 
reconnoît  à  la  grande  étendue  des  fontanelles , 
à  la  largeur  des  futures,  à  la  fouplefte  des  os 
du  crâne  ,  à  la  tenfion  &  à  la  flaccidité  alter- 
native de  la  tète  qui  imite  alors  toutes  les  ap- 

Îarences  de  la  poche  des  eaux  pendant  la  dou- 
:ur ,  l'on  a  un  enfemble  de  Agnes  fufhTans  pour 
fe  déterminer  à  recourir  à  l'inftrument  tranchant 
de  préférence  à  tout  autre  qui  pourroit  nuire 
à  la  mère  fans  être  utile  à  l'enfant  ,  defliné 
à  mourir  par  la  nature  de  la  maladie  dont 
.il  efl  atteint.  L'on  emploie  alors  une  pointe  de 
cifeaux ,  un  biftouri ,  ou  un  troifeart  qu'on  plonge 
dans  le  trajet  d'une  future  ou  d'une  fontanelle; 
opération  qui  fouvent  fuffit  feule  pour  lever 
l'obftacle,  ainfi  que  nombre  de  faits  l'ont  conf- 
taté.  Quand  il  faut  opérer  fur  un  ewfanr  qu'on 
•  retiré  par  les  pieds,  &  qu'il  ne  refle  plus  que 
la  tête,  il  faut  alors  porter  la  pointe  de  l'inf- 
trument fur  l'une  ou  l'autre  des  fontanelles  pof- 
térieures ,  ou  bien  dans  le  trou  occipital  même , 
au-deffusde  la  première  vertèbre  cervicale.  Quand 
le  défaut  de  proportion  vient  moins  de  la  préfence 
des  eaux  que  du  volume  naturel  de  la  tête , 
en  fuppofant  toujours  que  l'on  ait  des  fignes 
aufli  certains  de  la  mort  qu'on  puifle  les  avoir, 
il  faut  recourir  à  un  couteau  bien  pointu  &  af- 
filé ,  qu'en  garnira  avec  une  bandelette ,  jufqu'à 
une  certaine  hauteur ,  &  dont  on  conduira  la 
pointe ,  couverte  d'une  boule  de  cire ,  fur  la 
future  fagittale ,  ou  fur  l'une  des  fontanelles  : 
quand  on  y  fera  parvenu ,  on  l'enfoncera  avec 
une  certaine  force  ,  &  l'on  fera  une  incifion 
cruciale  pour  vuider  le  cerveau*,  les  doigts  qu'on 
introduit  enfuite  rempliffent  cette  dernière  indi- 
cation. Cette  méthode  efl  préférable  à  celle  de 
Mauticeàu,  de  M  Levret  &  de  Smellie;  on  la 
doit  à  Deventer ,  qui  a  fait  de  très-bonnes  ob- 
fervations  fur  les  Accouchemens.  Quant  à  la 


A  C  C  t* 

;  triaifraife  conformation  des  parties"  tnoftes ,  qui 
admet  l'ufage  de*  inflrumens  tranchans ,  elle  peut 
ttre  de  naiffance  ou  accidentelle,  comme  l'ob- 
fervent  généralement  tous  les  Auteurs.  Dans 
le  premier  cas,  il  peut  y  avoir  une  agglutination 
des  grandes  lèvres ,  une  trop  grande  étroitefie 
dans  l'entrée  du  vagin  ,  une  dureté  trop  grande 
de  l'hymen ,  une  obturation  incomplette  de  l'ori- 
fice de  la  matrice.  La  mauvaife  conformation  ac- 
cidentelle peut  être  l'effet  d'une  tumeur ,  d'une 
ulcération  particulière -,  tous  ces  cas  demandent  un 
traitement  différent,  établi  fur  leur  nature,  & 
fur  lefqnels  il  n'eft  guères  poflîble  d'infifler, 
fans  tomber  dans  des  détails  qui  ne  font  point 
entrés  dans  nos  vues.  Nous  dirons  feulement  que 
quand  le  bourlet,  qui  forme  le  col  de  la  matrice 
extérieurement  >  efl  dur  &  fquirreux,  incapable 
conféqnemment  de  toute  dilatation ,  après  avoir 
attendu  fuffifamment  fi  le  travail  n'avance  pas,  il 
faut  l'incifer  en  plufieurs  endrôirs ,  comme  l'ont 
déjà  fait  quelques  Praticiens.  Ces  incitions  font 
préférables  aux  déchirures  qui  pourroienr  s'y 
faire,  &  n'en  ont  jamais  les  mauvaises  fuites; 
on  les  fera  plus  ou  moins  étendues ,  félon  l'é- 
paiiTeur  de  la  calîofné,  mais  toujours  aflez  pro- 
fondes pour  que  l'orifice  puiiTe  s'ouvrir  enfuite 
convenablement. 

Mais  quand  l'enfant  efl  vivant,  &  qu'on  a  un 
égal  intérêt  de  conferver  lui  &  fa  mère  f  il  ne 
refle  plus  qu'à  choifir  l'un  de  ces  deux  moyens; 
de  iui  ouvrir  une"  iffue  à  travers  les  mufcles  de 
l'abdomen  &  les  parois  de  la  matrice,  corrrm» 
dans  l'opération  céfarienne,  ou  de  développer 
une  plus  grande  étendue  dans  les  détroits  du 
baffm,  ce  qu'on  obtient  en  incifant  la  fymphyfe 
du  pubis.  Nous  verrons  par  la  fuite,  à  leur  ar- 
ticle, lequel  de  ces  deux  moyens  efl  préférable; 
il  nous  fuffit  de  dire  en  panant  que  l'opération 
céfarienne,  fi  elle  paroît  plus  cruelle  pour  la 
mère,  efl  du  moins  toujours  favorable,  au  fœtus, 
en  ce  qu'il  ne  fonffre  point  dans  la  première 
de  ces  opérations ,  &  que  fouvent  il  fouffre  éga- 
lement ,  comme  la  mère  ,  dans  la  féconde. 

L'Accouchement  prématuré  a  été  regardé  comme 
le  moyen  le  plus  umple  qu'on  puiffe  mettre  en 
ufage  dans  le  cas  de  mauvaife  conformation  du 
baffin.  L'obfervation  parloît  aflez  en  faveur  de 
ce  moyen  ;  l'on  avoit  vu  des  enfans  fortir  au 
feptième  &  huitième  mois  de  la  groflèfle  ,  & 

j  néanmoins  jouir  d'une  aflëï  bonne  confiitution 
quoique  moins  volumineux  que  les  enfans  nés  à 
terme.  En  falloit-il  davantage  pour  déterminer  à 
devancer  l'Accouchement,  lorfque  des  vices  de 
conformation  annonçoient  qu'il  devoit  être  la- 
borieux au  terme  de  neuf  mois,  où  l'enfant  avoit 
acquis  toute  fa  croifTance  ?  Mais  ici  l'on  s'eft 
trompé  ,  faute  d'avoir  fait  une  égale  attention  au 
volume  du  fœtus  &  à  l'expanfion  de  la  ma- 
trice qui  le  renferme  dans  la  circonflance  où 
l'on  a  cru  devoir  tenter  l'Accouchement.  Il  eft 
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confiant  qu'à  l'époque  où  les  femmes  accou- 
chent prématurément  ,  fans  qu'aucune  caufe  ac- 
cidentelle n'y  donne  lieu  ,  la  matrice  &  fon  col 
font  développés  autant  qu'ils  peuvent  l'être  ,  & 
que  c'eft  à  raifon  de  ce  développement  que  l'Ac- 
couchement arrive  ,  ainfi  que  nous  l'avons  ex- 
pliqué en  parlant  de  l'Accouchement  naturel.  La 
l'ortie  de  l'enfant  peut  donc  avoir  lieu  à  cette 
époque  ,  fans  qu'il  fe  préfente  aucune  réfif- 
tance;  mais  fera-t-elle  auffl  facile  chez  les  femmes 
dont  la  mauvaife  conformation  du  baffin  porte  à 
devancer  5e  teime  de  l'Accouchement  bien  avant 
que  les  fihres  du  col  de  la  matrice  foient  par- 
faitement développées  ?  Le  col  de  la  matrice  ,  à 
l'époque  où  l'Accouchement  devrait  fe  faire,  ell 
rarement  entr'ouvert  ,  il  eft  encore  fort  épais  & 
très-ferme   les  contractions  utérines  ne  pour- 
ront donc  avoir  lieu  que  par  une  irritation  mé- 
canique ,  allez  forte  &  long-tems  continuée  •■,  mais 
ces  contrariions  étant  foiiicitées  par  l'art,  ceffe- 
ront  du  moment  où  on  les  discontinuera.  Si  l'on 
ouvre  une  iffue  aux  eaux  dans  la  perfuafion  que 
les  contrarions  utérines  en  feront  plus  effica- 
ces ,  l'enfant  en  fera  plus  expofé  aux  efforts 
d'autant  plus  inefficaces  de  la  matrice ,  que  le  col 
ne  peut  céder  ,  &  alors  il  fera  la  viélime  de  ce 
procédé.  Concluons  en  difant  que  s'il  eft  des  cas 
où  il  foit  permis  de  provoquer  l'Accouchement 
avant  terme,  ce  n'efl  guère  que  dans  ceux  de 
convulfions  &  d'hémorragies,  qui  ne  laiffent  d'ef- 
pérance  que  dans  la  délivrance  -,  &  que  li  on  l'ad- 
met dans  le  cas  de  mauvaife  conformation  pour 
éviter  des  opérations  plus  graves  ,  ce  doit  être 
toujours  le  plus  tard  que  l'on  peut  pour  trou- 
ver moins  de  réfiftance  de  la  part  du  col  de  la 
matrice ,  &  que  la  viabilité  de  l'enfant  foit  plus 
affurée  ;  mais  encore  ,  pour  que  le  fuccès  foit 
certain  de  part  &  d'autre,  faut-il  connoître  l'é- 
poque où  le  volume  de  l'enfant  ne  furpaffe  point 
îesdimenfions  dubaffin,  &  ç'eft-là  toute  la  difficulté. 
D'ailleurs  cette  opération  fercit  d'une  bien  foibie 
reffource ,  dans  les  cas  où  l'entrée  du  baffin  ne 
préfenteroit  que  douze  à  quatorze. lignes  de  dia- 
ffièfe,  ,&  même  moins.  Nous  renvoyons  aux  mots 
enclavtmens,  forceps  ,  levier  &  crochets,  la  ma- 
nière de  terminer  les  Accouchcmens  de  cette  der- 
nière claffe.  (M-  Tetit-Radel.) 

ACCOUCHEUR.  Objktriccms..  C'eft  ainfi  qu'on 
caraclérife  le  Chirurgien  qui  fe  livre  fpéciale- 
rr.ent  à  la  pratique  des  Accouchemens.  Dans  les 
grandes  villes ,  cette  profeffion  cft  partagée  entre 
les  Chirurgiens  &  les  Sage-femmes  ,   les  per-' 
fonnes  les  plus  qualifiées  ,   &  qui  peuvent  le 
mieux  récompenfer  ,  appellent  auprès  celles  les 
Praticiens  que  la  vogue  porte ,  &  qui  ne  font 
pas  toujours  les  plus  inftmùs  ;  celles  qui  font 
moins  opulentes ,  ou  qu'un  préjugé  de  pudeur 
conduit  ernore,  ont  recours  aux  Save  femmes, 
que  les  Accoucheurs  iniérelfés -ne  dépriment  que 
trop  ibuvent.  Dans  les  campagnes  5   les  Sage-  , 


A  C  C 

femmes  font  en  pleine  poffeffion  de  leur  pro" 
feffion ,  par  la  fimple  raifon  que  le  gain  étant 
de  la  plus  grande  modicité,  il  n'y  a  pas  d'em- 
preffement  à  chercher  à  fe  l'attribuer. 

L'inftruétion  ,  ainfi  que  la  pratique  des  per- 
fonnes  qui  fe  livrent  à  la  profeffion  d'accoucher , 
eft  un  point  fur  lequel  le  Gouvernement  n'a  point 
encore  porté  une  fuffifante  attention,  parce  que 
ceux  qui  font  à  la  têre  des  Départemens ,  &  qui 
conféquemment  pourroient  fervir  l'humanité,  ne 
s'occupent  point  affez  des  malheurs  &  des  accidens 
qui  nous  affaillent  en  naiffanr.  Il  faut  avoir  pra- 
tiqué parmi  (e  peuple  &  à  la  campagne,  pour 
être  témoin  de   l'indifférence  avec  laquelle  on 
traite  les  enfans  &  leurs  maiheureufes  mères  dans 
ces  momens  critiques  où  l'ignorance  n'a  pour 
témoin  de  fes  funefles  procédés  que  des  perfon- 
nes  fur  lefquelles  elle  ne  peut  faire  aucune  im- 
preffion.  Il  y  a  beaucoup  de  réformes  à  faire  fur 
ce  point  ,  &  fpécia'ement  fur  l'inftruclion  des 
Sages-femmes  qui  vont  fe  fixer  dans  les  cam- 
pagnes-, il  ne  fuffit  pas  qu'elles  fuivent  une  an- 
cienne qui  ne  lui  donne  ordinairement  que  les 
principes  d'une  pure  routine  ,  il  faut  encore 
qu'elle  s'applique  à  l'étude  de  fon  art  dans  les 
livres  qui  lui  conviennent,  &  fur  les  machines 
ou  fantômes  avec  lefquelles  on  peut  repréfen- 
ter  les  différens  procédés  de  l'Accouchement. 
Quelques  Provinces  ont  déjà  établi ,  dans  leurs 
principales  villes  ,   des  écoles  où  les  femmes 
peuvent  venir  étudier ,  mais  leurs  vues  fouventne 
font  point  remplies ,   par  la  pauvreté  qui  les 
met  dans  l'impoffibilité  d'y  venir  puifer  l'inf- 
truérion.    Il   conviendrait  que  ,    dans  chaque 
Municipalité  j  il  y  eût  une  école  d'Accouche- 
ment où  les  élèves  trouvaffent  le  logement,  la 
nourriture  &  l'inftruction  ,  comme  les  étudians 
dans  l'art  vétérinaire  ,  à  l'école  de  Charenton, 
En  y  paffant  rixmois,&  y  étant  formées  fous  les  yeux 
d'un  maître  zélé  &  vigilant,  elles  deviendraient  ca- 
pables de  remplir  par  elles-mêmes  des  places  d'un 
rapport  fuffifant  qu'on  établirait  pour  leur  don4 
ner  de  l'émulation  ,  &   les  mettre  à  même  de 
pratiquer  leur  état  avec  les  indigens,  fans  aucun 
cfpoir  df  récompenfe.  On  n'admettrait  ,  dans  ces 
écoles,  que  celles  qui  auraient  S'elptit  affez  ouvert 
pour  faiiir  les  points  de  doclrine  qu'on  leur  etïr 
leigneroit  -,  car  cUm  cette  partie  ,  comme  dans 
îoute  autre,  il  faut  au  moins  avoir  l'efprit  delà 
chofej  l'enfeignement  le  développe  bien-,  mais 
il  ne  fe  donne-  pas.  On  a  écrit  beaucoup  d'ou- 
vrages pour  l'inflruclion  de>  Sage-femmes,  peut- 
être  !csa-t  on  trop  muhip  lié-,  ce  n'ef!  pas  la  quan- 
tité qui  fait  la  richeffe  ,  mais  le  bon  emploi  de  ce 
qu'on  a.  M.':c  le  Bourfier  du  Coudray  a  donné ,  ii 
y  a  une  vingtaine  d  années,  un  ouvrage  qui  a 
eu  beaucoup  de  vogue  ,  fans  doute  qu'il  en  doit 
une  partie  aux  belles  images  dont  elle  a  eu  foin 
qu'il  fût  depuis  accompagné.  Ce  qu'il  y  a  de 
certain  ,  c'eit  que  c'elt'À  lui  &  à  l'enfeignemem 
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qu'elle  a  fait,  que  l'on  efl  redevable  des  vues 
bienfaifantes  qui  ont  porté  plufieurs  villes  de 
provinces  à  demander  des  écoles  d'Accouchement 
pour  l'infiruclion  des  Sage-femmes  de  leur  cam- 
pagne. Cette  nouvelle  Agnodice  pénétrée  du  fen- 
timent  de  lachofe,  s'efl  répandue  dans  las  dif- 
férentes provinces,  &  par  l'enfeignement  qu'elle 
y  a  fait,  elle  a  fufïïfamment  prouvé  qu'on  ponr- 
roit  faire  mieux  fi  chacun,  comme  elle,  n'avoit 
pour  rout  intérêt  que  celui  de  l'humanité.  A 
l'ouvrage  que  nous  venons  de  citer  en  ont  fuc- 
cédé  d'autres  qui  ont  paru  avec  moins  de  pro- 
fulion,  mais  qui  certainement  font  d'une  utilité 
beaucoup  plus  grande  -,  nous  citerons  entr'autres 
le  Catéchifme  à  l'ufage  des  Sa7es  femmes,  par 
demandes  &  par  réponfes ,  publié  dernièrement 
par  ordre  du  Gouvernement.  A  une  th'orie  claire 
&  précife  fuccèdent  les  procédés  qu'on  fuit  or- 
dinairement dans  les  divers  Accouchemens  natu- 
rels &  contre  nature ,  &  tous  les  faits  &  opé- 
rations font  tellement  expofés,  qu'un  homme  de 
bon  fens ,  qui  a  des  notions  générales  de  méca- 
nique, peut  les  expliquer  &  môme  les  commenter 
fans  tomber  dans  des  erreurs  groffières.  Un  tel 
ouvrage  devroit  être  le  répertoire  de  toutes  les 
Sage;-f.mmes  éloignées  dans  le  fond  des  cam- 
pagnes de  toute  forjrce  d'inflruélions ,  &  pourroit 
fervir  de  bafe  à  ceux  qui  les  enferrent. 

Les  Chirurgiens  qui  s'occupent  des  Accouche- 
mens, font  moins  fujets  à  tomber  dans  des  er- 
reurs, parce  qu'en  général  ils  font  plus  inflruits. 
Mais  cependant  ils  n'en  font  p?.s  pour  cela 
moins  fouvem  de  fautes  dans  la  pratique  ,  par  la 
trop  grande  précipitation  qu'ils  mettent  à  ter- 
miner un  Accouchement  ,  pour  aller  bien  vite 
à  un  autre  -,  par  l'impatience  où  ils  font  de  procé- 
der, avant  que  Tonnes  de  la  matrice  foit  fufH- 
famment dilaté ,  par  l'indifférence ,  &  même  la 
négligence  qu'ils  ont  à  faire  revenir  les  en  • 
fans  qui  naiflent  afphyxiés ,  par  les  moyens  les 
plus  convenables  ,  fur  -  tout  lorsqu'ils  opèrent 
chez  les  pauvres  gens.  Il  efl  encore  ici  bien  des 
réformes  à  faire-,  mais  comme  le  mal  efl  fous  nos 
yeux  ,que  nous  nous  fommes  familiarifés  avec  lui, 
il  y  a  tout  lieu  de  croire  qu'il  fera  ,  par  cette 
raifon  ,  le  dernier  qu'on  déracinera.  Il  feroit 
à  fouhaùer  encore  ici  ,  même  dans  la  grande 
Ville  que  nous  habitons  ,  qu'on  ne  permît  pas  in- 
diflinclement  à  tout  Chirurgien  l'exercice  des  Ac- 
couchemens. On  peut  être  très-inflruit  dans  la 
théorie  comme  dans  la  pratique  de  l'a  Chirurgie^ 
&  ignorer  les  procédés  à  fuivre  dans  les  circonf- 
tances  où  l'enfant ,  dans  telle  ou  telle  porition  , 
demande  un  fecours  plus  ou  moins  urgent.  Des 
notions  générales  d'une  fonclion  ne  donneront 
jamais  cette  main  -  d'œuvfe  dont  la  bonne  ou 
la  mauvaife  application  tue  ou  fauve  l'homme 
à  l'époque  criuque  de  fa  naiffance.  On  fent  l'im- 
portance de  cette  obfeivation  dans  le  centre  des 
grandes  villes ,  &  l'on  appelle  encore  le  premier 
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barbier  ,  dansles  fauxbourgs,  auprès  d'une  femme 
qui  ne  peut  accoucher  naturellement. 

La  pratique  des  Accouchemens  efl  afTez  lucra- 
tive, allez  eflentielle  &  honorable  ,  pour  fatis- 
faire  toute  l'ambition  d'un  homme  honnête  , 
&  qui  vife  à  l'eftime  que  doit  lui  donner  fa  pro- 
fefllon.  Mais  tel  efl  l'efprit  de  domination, 
que, dans  tout  état,  chacun  cherche  toujours  à  fe 
faire  valoir  ,  &  à  empiéter  fur  le  droit  des  autres. 
On  demande  fi  les  Accoucheurs  peuvent  &  doi- 
vent traiter  les  maladies  des  femmes  avant  & 
après  l'Accouchement.  L'Accoucheur  vous  ré- 
pond avec  aflurance  :  oui ,  &  ne  manque  pas,  avec 
fa  logique  ordinaire,  de  convaincre  ceux  qui  ne 
raifonnent  point ,  que  cela  doit  être  ainfi  •  la 
chofe, félon  lui, efl  prouvée,  comme  il  efl  clair 
que  deux  &  deux  valent  quatre  ;  il  va  plus 
loin  encore  ,  en  étendant  fes  prétentions  jufque 
fur  les  maladies  des  enfans  qu'il  s'efl  arrogées  par 
le  même  efprit  qui  le  conduit  à  l'égard  de  celles  des 
femme.  On  ne  fauroit  croire'  combien  font  grands 
les  abus  qui  réfultent  d'une  telle  prétention. 
Nous  fommes  loin  détaxer  perfonne  d'impéritiej 
il  y  a  ,  parmi  les  Accoucheurs  de  la  Capitale, 
des  perfonnes  qui  peuvent  donner  en  ce  genre  da 
très-bons  confeils  ;  mais  quelque  appréciables  qu'ils 
foient,  il  ne  faut  pas  croire  que  le  tour  de 
main  ,  1  habitude  &  h  routine  des  autres  ,  leur 
donne  une  fupériorité  fur  les  Médecins  inflruits  , 
&  qui  fe  font  tondeurs  livrés  aux  profondes 
études  que  la  pratique  de  leur  état  demande. 
Il  n'y  a  que  les  gens  bornés,  malheureufement  le 
nombre  en  efl  grand,  qui  puiffent  penfer  autrement  ; 
les  meilleurs  traités  des  femmes  groftes  ou  en 
couches  nous  ont  été  donnés  par  des  Médecins 
en  différentes  parties  de  l'Europe  -,  ils  ont  égale- 
ment fait  paroître  les  traités  fur  les  maladies  des 
enfans-,  les  premiers  Pères  de  l'art  ont  pareil- 
ment  écrit  en  latin  fur  cet  obj:t  ,  &  nous  or;t 
laiffé  beaucoup  d'inflructions  fur  ce  qui  s'y  rap- 
porte -,  le  public ,  en  en  prenant  cormoifîànce ,  ne 
peut  que  revenir  de  l'on  «-rrenr,  &  concevoir  de 
la  Médecine  une  meilleure  idée. fin  avance  égale- 
ment la -feience  en  abattant  la  tête  de  l'hydre  des, 
préjugés  qu'en  pofant  des  théorèmes  "que  les 
igr.orans  tournent  à  leur  gré. 

L'Accoucheur  en  fe  fixant  à  fon  objet ,  &  n'en- 
treprenant que  ce  que  fa  conlcience  lui  dicle, 
&  opérant  d'après  les  notions  qu'une  étude  fuivie 
lui  a  données  s  procède  quand  il  h  faut ,  excite  ou 
réprime  les  efforts  de  la  nature ,  &  n'a  recours  aux 
infirumens,  que  quand  il  efl  a^folumerit  néceffaire. 
En  général ,  il  nedoir  recourir  à  ce  dernier  moyen  , 
que  quand  les  autres  ne  peuvent  lui  fervir  en  rien. 
Si  tous  les  Accoucheurs  eufTent  été  perfuadésd  2  l'uti- 
lité de  ce  dernier  précepte,  on  ne  verroit  pas  les 
inflrumenj  être  vantés  comme  s'ils  pouvoient  tour 
faire  pair  eux-mêmes  5  cet  éloge  pompeux  ,  donné 
fou  vent  ;iu  de- honneur  de  fart ,  n'a  que  troo  fou- 
vent  tourné  au  préjudice  des  enfans.  Le  D.  Nichols  P 
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Profefienr  d'Anatomie  à  Oxford  ,  pour  tourner 
en  ridicule  ce  prurit  infupporrable  d'inftrumenter 
fi  commun  de  fontems,a  plaifamment  imaginé 
une  requête  des  cnfans,  dans  le  fein  de  leurs 
mères ,  à  MM.  du  Collège  Royal  de  Médecine 
de  Londres,  qui  pourroit  corriger  fi  l'on  n'ëtoit 
point  revenu  de  ces  mauvais  procédés.  Nous 
croyons  pour  terminer  cette  matière,  qui,  de  ce  côté, 
eft  affez  trifie,  devoir  la  rapporter  entièrement. 

«  Les erfans ,  dans  le  fein  de  leurs  mères,  repré- 
fentent  très-humblement  que  ,  quoiqu'ils  ne  foient 
point  encore  les  Sujets  de  Sa  Majerté  ,  cependant 
comme  ils  réfident  dans  l'étendue  de  fes  Domai- 
nes, les  Loix  &  Conftitmion  de  fes  Royaumes  leur 
donnent  droit  à  fa  prot/clion  -,  que  tontes  fois 
les fupplians  font  ponrfimis  d'une  manière  afTrtufe 
par  les  Accoucheurs  Panais  &  Maulus,  qui,  n'ayant 

{►as  les  taltns  nécefiaires  pour  gagner  honnêtement 
eur  vie  ,  profitent  de  la  crainte  &  de  l'ignorance 
<t£  celles  qui  ort  conçu  pour  leur  peifuader 
que  nous  fou  m. s  leurs  ennemi?.  Que  nous  ne  pou- 
vons venir  au  monde  fans  les  en  chaffer  -,  fug- 
geftion  maudire  ,  qui  fait  eue  nos  mères  don- 
nent avec  confiance  des  fommes  extravagantes 
à  ces  ignorans  pour  nous  meurtrir,  nous  tuer, 
nous  déchirer;  ce  qui  efi  contraire  à  la  paix  & 
au  bon  ordre  qui  règne  dans  le  Gouvernement 
de  Sa  Majefié.  Vos  fupplians  dépofenr>i.*  que  fi 
la  difficulté  d'ouvrir  les  portes  de  nos  demeures, 
que  la  terreur  des  cruautés  cîudit  Paucus  &  Mar  - 
ins nous  empêchent  de  quitter ,  lefdits  Paucus  & 
Maulus  nous  aceufent  de  vouloir  tuer  nos  mères, 
&  pour  nous  en  punir  ,  nous  tirent  foudain 
hors  nos  habitations  avec  des  crochets  »  des 
forceps  ou  pinces  de  fer  ,  &  autres  inflrumens 
cruels  qui  nous  déchirent  ,  nous  brifent  ,  ou 
du  moins  nous  ferrent  la  tête  d'une  manière  fi 
cruelle  ,  que  dans  la  fuite  nous  fommes  fujets 
à  des  convoitions ,  à  moins  que  par  la  grâce  de 
Dieu,  comme  cela  arrive  fouvent ,  nous  n'expi- 
rions dans  l'opération  ;  &  fi  nous  réfifions ,  foit 
de  nous-mêmes ,  foit  par  la  nature  étroite  de  nos 
domiciles,  on  nous  condamne  à  mort  comme  cou- 
pables de  rébellion  ;  &  pour  l'exécution  de  ces 
fentences ,  on  nous  décapite ,  on  nous  arrache 
la  cervelle  avec  des  inflrumens  perfides  inventés 
pour  cet  ufage  barbare.  Ou  bien  fi  nous  paffons 
un  bras  hors  des  portes ,  foit  pour  notre  défenfe 
ou  pour  tâter  notre  chemin ,  lefdits  Paucus  & 
Maulus  nous  font  fur-le-champ  couper  ce  bras 
auffi  haut  qu'il  peuvent  l'atteindre  ,  c$  qui  nous 
fait  expirer  dans  l'horreur  des  plus  affreufes  tor- 
tures, l."  Vos  fupplians  fe  plaignent  que  fi  on 
nous  trouve  ou  morts,  ou  trop  épouvantés ,  parce 
qu'on  nous  a  tirés  de  force  de  nos  afyles ,  en  forte 
que  nous  ne  puiflions  ou  n'ofions  demander  grâce 
par  des  cris  douloureux  ,  auffi- tôt  lefdits  Paucus  & 
Maulus  nous  fecouent  ,  nous  fouettent  ,  fans 
<couter  ni  l'humanité  due  aux  malheureux  ,  ni 
««pec}  qu'on  doit  accorder  aux  morts,  &c. 
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Vos  fupplîarts  fe  plaignent ,  en  troiftème  lieu  ; 
que  nos  mères  font  tellement  infatuées  des  talens 
defdits  Paucus,  Maulus  &  conforts  ,  qu'elles  fe  per- 
fuadent  que  les  cruautés  fufditcs  les  mettent  à 
couvert  contre  nos  attentats  affreux  &  dénaturés; 
en  forte  qne  plus  nous  fommes  tourmentées ,  plus 
nos  mères  fe  croyant  obligées  envers  eux  de  leur 
propre  confervation  ,  les  paient  fans  meftire  ,  & 
les  vanrent  avec  excès. 

Souvent  même  lefdits  Paucus  &  conforts ,  at- 
tendu leur  ignorance  &  leur  manque  de  théo- 
rie dans  l'art  qu'ils  prdrt'flenr",  font  des  bévues 
énormes  dans  leurs  defîeins cruels  contre  nous,  en 
bleflant ,  déchirant  &  rmvlrr.^irant  nos  mères  d'une 
telle  façon  ,  qu'elles  meurent  dèfdhèà  bleflures  & 
meurtriffures.  è.°  Vos  fupplians  oient  nier  qne  nous 
ayions  jamais  eu  l'intention  de  détruire  nosmères , 
ou  qne  nous  leur  ayions  fait  le  moindre  tort  vo- 
lontaitement.  Ils  affurenr  au  contraire  que  les 
maux  qui  arrivent  à  r.ous  &  à  nos  mères  né 
viennent  jamais  que  de  l'ignorance,  de  la  précipi- 
tation &  du  naturel  féroce  defdits  Paucus  & 
Maulus.  Ce  que  nous  pouvons  prouver  par  les 
billets  de  mortalité  des  premiers  tems ,  ou  des 
bonnes  femmes  fe  mêloient  feules  de  nos  affaires. 
5.0  Vos  fupplians  dépofent  que  lefdits  Paucus  , 
Maulus  &  conforts ,  pour  juflifier  lefdits  procédés 
abominables,  affurent  que  nous  fommes  morts  & 
pour  le  démontrer  ,  ils  amènent  le  conduit  de 
nos  nombrils,  ce  qui  nous  tue  avant  notre  naif- 
fance,  d'une  manière  aufii  fûre  que  il  on  nous 
noyoit,  ou  fi  on  nous  étouffott.  Ils  dépofent  enfin 
que  les  gardes  des  femmes  en  couches  qui  n'ont  d'au* 
très  vues  que  leur  intérêt,  '  oyant  que  lefdits  Paucue, 
Maulus  &  conforts  ne  prennent  rien  des  parens 
du  compère  &  de  la  commère;  en  forte  que  ce 
qui  auroit  été  donné  à  laSagt-femme  leur  revient; 
ces  créatures  cachent  les  cruautés  exercées  fur  nos 
mères  &  fur  nous ,  font  à  celles-ci  une  peur 
effroyable  des  Sages  -  femmes ,  &  mettent  en 
oppofition  la  politefie,  l'efprit  délicat  ,  l'imagi- 
nation brillante  de  Paucus,  panégyrique  ftupide 
qu'elles  finiffent  toujours  par  un,  oh  Ile  charmant 
homme  ;  fa  vue  feule  rend  la  fanté  ;  par  lequel 
manège  nos  pauvres  mères  fëduites  fe  livrent 
auxdits  Paucus,  Maulus  &  conforts,  pour  être  trai- 
tées au  gré  de  leur  ignorance. 

A  ces  caufes ,  vos  fupplians  vous  prient  hum- 
blement qu'en  vertu  de  l'acle  de  Henri  VIII, 
qui  vous  donne  l'ordre  &  le  pouvoir  d'exami- 
ner &  réformer  les  abus  qui  fe  commettent  fous 
le  prétexte  de  guérir  ,  comme  auffi  en  vertu  du 
ferment  folemnel  que  vous  avez  prêté  d'exercer 
ce  pouvoir  ,  vous  preniez  les  dépofitions  ci-deffus 
en  confédération  ,  &  écartiez  les  meurtres  & 
cruautés  defdits  Paucus  &  conforts,  qui  bàtiffent  leur 
fortune  fur  l'ignorance  &  les  craintes  naturelles 
aux  femmes  ;  &  qui  détruifant  cruellement  vo$ 
frères  en  humanité ,  ont  la  lotte  préfomption  de 
vouloir  changer  les  difpofitions  de  la  Providence,  & 
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f«rpaffent  en  méchanceté  le  grand  tentateur  de  la 

première  femme  ,  ajoutant  eux-mêmes  de  nou- 
velles terreurs ,  &  fouvent  la  mort  aux  peines 
qu'elles  font  condamnées  à  fouffrir  lorfqu'ellcs 
mettent  au  jour  leurs  enfans. 

Et  vos  fupplians ,  s'ils  peuvent  venir  au  monde  , 
&  parler,  necefferont  de  prier  pour  vouç.jj  {M.  Pe 
tit  -  Radzx. 

ACHILLE.  Tendon  d\  On  nomme  ainfi  ce  gros 
&  puifTant  tendon  formé  par  la  réunion  des  muf- 
cles  galtrocnémiens  &  folaires ,  qui  ftrt  à  l'exten- 
fion  du  pied  ,  &  qui  s'étend  le  long  de  la  par- 
lie  poflérieure  du  tibia,  depuis  le  gras  c'e  la  jambe, 
jufqu'au  calcaneum.  Si  ce  tendon  vient  malheu- 
reulèment  à  être  coupé  ou  rompu  ,  comme  on  le 
voit  arriver  en  conféquence  d'un  violent  effort 
ou  d'un  fpafme  des  mul'cles  dont  il  efllaconti- 
nuation  \  on  perd  auffi-tôt  l'ufage  de  la  jambe  ; 
&  a  moins  qu'on  ne  parvienne  à  le  réunir  ,  on 
demeure  boiteux  pendant  toute  la  vie.  Les  an- 
ciens Chirurgiens  fcmblent  n'avoir  pas  bien  connu 
cet  accident  de  la  rupture  du  tendon  d'Achille , 
qu'ils  prenoient  probablement  pour  une  foulure, 
ou  pour  quelqu'autre  maladie.  Dans  les  cas  où  il 
avoir  été  coupé  par  un  inflrumtnt  tranchant ,  ils 
recommandoknt  de  rapprocher  les  deux  portions 
féparées ,  &  de  les  maintenir  en  contact  au 
moyen  d'une  future.  On  a  même  appliqué  cette 
méthode  aux  cas  de  rupture ,  lorfqu'ils  ont  été 
mieux  connus,  en  inclant  les  tégumens  pour 
mettre  le  tendon  à  découvert.  Mais  il  n'eft  point 
néceffaire  de  recourir»  une  opération  auffi  cruelle. 
Nous  fommes  redevables  au  célèbre  D.  Alexandre 
Monro,  d'Edimbourg,  d'une  méthode  infiniment 
moins  défagréable ,  &  tout  auffi  sûre  ,  qu'il  a 
décrite  d'une  manière  d'autant  plus  exacle,  qu'il 
avoit  été  dans  le  cas  d'en  faire  ufage  pour  lui' 
même.  Nous  nous  bornerons  ici  à  faire  connoître 
cette  méthode,  en  renvoyant  à  l'article  tendon, 
ce  qui  fe  rapporte  plus  généralement,  aux  plaies 
de  ces  organes  (ij. 

<£  Lorfque  mon  tendon  fe  rompit,  dit  cet  il- 
îsluitre  Anatomifîe,  cela  fe  fit  avec  un  bruit  à- 
*j  peu-près  femblable  à  celui  que  j'aurois  caufé 
33  en  catiant  une  noifttte  fous  mon  talon  j  &  j'é- 
«prouvai  une  fenfation  telle,  que  je  crus  que 
33  le  talon  de  mon  foulier  avoit  fait  un  trou  dans 
s?  le  parquet.  D'autres  perfonfles  ont  fenti  la  même 
33  chofe  en  pareil  cas  j  tandis  que  d'autres  ont 
93 cru  dans  le  moment  de  l'accident,  être  frappé* 
»3  d'un  violent  coup  de  pierre  ou  de  bâton  fur  la 
s>  partie  affeclée.  Je  ne  tardai  pas  à  comprendre 
33 ce  qui  m'étoit  arrivé,  &  après  avoir  fenti  avec 
33  les  doigts  l'efpèce  de  cavité  que  laiffoient  entre 
>î elles  les  extrémités  dn  tendon,  je  pris  mon 
33  pied  gauche  où  étoit  le  mal  ,  de  la  main  droite, 
sjavec  laquelle  je  le  tins  dans  un  état  d'exteofion% 


(i)Th«¥otks  of  al  Monip,  p.  66î. 
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ii  &  aufli-tôt  que  je  fus  aflis ,  je  preffai  de  Pau* 
33  tre  main  le  gras  de  jambe  de  haut  en  bas. 
33  Je  gardai  cette  pofture  jufqu'au  moment  où 
33  M  M.  Douglas  &  Ruffel ,  Chirurgiens  de  cette 
33  Ville  y  vinrent  me  voir.  Ces  Meffieurs,  après 
33 s'être  bien  affûtés  de  la  rupture,  en  preffant 
33  avec  les  doigts  fur  l'intervalle  qui  féparoit  les 
33  deux  bouts  du  tendon,  mirent  des  compreffes 
33  &  une  planche  courbée  fur  la  partie  fupérieure 
13 de  mon  pied  ,  &  fur  le  devant  de  ma  jambe, 
33 cette  planche,  areboutée  fur  ces  deux  parties, 
33  les  tenoit  à  peu-près  dans  une  ligne  droite,  au 
»3  moyen  d'une  longue  bande  qu'ils  roulèrent  au- 
33  tour.  Mais  cet  appareil  devint  bientôt  trop  in- 
33  commode  pour  que  je  puffe  le  fupporter',  la 
33  planche  d'ailleurs  pouvoit  toujours  le  déranger, 
33  quelque  foin  que  l'on  mît  à  placer  le  bandage } 
33  j'en  fubftimni  un  autre  plus  compofé.  Voye \  la 
33 pl.  où  la  figure  repréfente  une  forte  de  pan- 
33toufle  A  ,  faite  de  deux  doubles  de  coutil  pi- 
ssqués,  du  talon  de  laquelle  part,  la  courroie 
33 piquée  D,  qui  efl  affez  longue  pour  atteindre 
33  jufqu'au  haut  du  gras  de  jambe. 

33  La  figure  repréfente  une  pièce  piquée  très- 
33 forte  E,  garnie  de  chaque  côté  d'oeillets  FF, 
33  dans  lefquels  on  paffe  un  lacet.  On  place 
33  une  boucle  G  de  manière  que  la  pièce  étant 
33  lacée  fur  le  devant  de  la  jambe,  elle  fe  trouve 
»5  exactement  deffoits.  On  met  deux  rangs  d'ceil- 
>3  lctb  d'un  côté,  pour  que  l'on  puiffe  faire  ufage 
»5  des  uns  ou  ries  autres ,  fuivant  la  groffeur  de 
3j  ia  jambe. 

35  Ayant  enveloppé  ma  jambe  &  mon  pied  d'une 
33  flanelle  fouple  &  bien  imprégnée  de  la  fumée 
330e  benjoin,  je  mis  à  mon  pied,  comme  dans 
13 la  figure  la  pantoufle  A,  &  fur  ma  jambe  ia 
33  pièce  E.  Je  paffai  la  courroie  D  dans  la  bou- 
33 de  G,  &  par  fon  moyen,  je  pus  étendre  le 
33 pied,  6k  faire  defeendre  le  gras  de  jambe  au 
33  degré  que  je  jugeai  convenable. 

33  Ce  bandage  rempliffant  parfaitement  mon 
33  intention  ,  je  le  portai  nuit  &  jour,  avant  foin 
33 de  ferrer  davantage  la  courroie,  quand  je  me 
33  fentois  difpofé  à  dormir ,  &  de  la  relâcher,  quand 
33j'éiois  parfaitement  éveillé  &  fur  mes  gardes. 
33  Je  mettois  auffi  alors  mon  pied  fur  un  tabouret , 
3j  dans  la  pofture  repréfentée  dans  la  figure  ,  & 
33  je  remontois  fouvent  la  pièce  lacée  fur  la  jambe , 
33  0VJ  bien  jo  la  relàchois  ,  de  peur  qu'elle  ne  fît 
33  enfler  mon  pied.  Ce  qui  pouvoit  aifément  ar- 
33  riv  er  ,  lorfqu'elle  étoit  trop  ferrée  &  trop  baffe. 
33  Au  bout  d'un  jour  ou  deux  ,  je  fentis  mes  or- 
33  teiis  gênés  par  la  preffion  de  la  pantoufle  ,  c'efî 
33  pourquoi  je  la  fis  découdre  en  K  ,  &  je  l'ai 
33 fait  faire  ouverte  à  l'extrémité,  pour  les  per- 
jsfonnesavec  lefquelles  j'ai  depuis  employé  ceî 
33  appareil. 

33  Pendant  quinze  jours,  je  rte  fis  aucrm  mou- 
33vement,  ni  aucun  effort  avec  mon  pied,  &  je 
«me  faifois  tranfporter  d'un  endroit  à  l'autre  à& 
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»mon  app2rtemenr ,  dans  une  chaife  portée  fur 
33  des  roulettes.  Enfuite  je  commençai  à  le  remuer 
«en  avant  &  en  arrière,  allez  doucement  pour 
33  ne  me  caufer  aucune  douleur,-  &  peu-à-peu 
î)  j'augmentai  ces  mouvemens ,  en  ceflant  cepen- 
53  dant  fnr-ie-champ  de  fléchir  le  pied  ,  ou  d'é- 
53  tendre  la  jambe,  dès  que  j'en  relTcutois  quel- 
>>que  inconvénient.  Il  in'arrivoit  fouvent  de  con- 
s?tinuer,  pendant  une  demi-heure,  cet  exercice 
33  de  la  jambe  malade,  mais  je  laiflois  l'autre  auffi 
s:  tranquille  qu'il  m'étoit  polîible. 

JîLorfque  je  commençai  à  marcher  ,  j'avois 
J5  toujours  foin  d'avancer  la  j^mbe  gauche  à  une 
35  certaine  difiancede  la  droite,  afin  de  pouvoir 
13  bien  étendre  le  pied;  &  je  me  fervois  d'une 
j; canne,  que  je  tenois  de  la  main  droite,  pour 
ï3  m'empêcher  de  tomber.  " 

53  En  peu  de  jours  le  vnide,  qui  d'abord  fe 
>»  faifoit  appercevoir  entre  les  portions  divifées 
53  du  tendon ,  s'effaça ,  cette  partie  feulement  pa- 
>5 roifl'oit  plus  molle  que  toute  autre;  mais  peu- 
53  à-peu  elle  devint  plus  épaiffe  &  plus  dure, 
»jjufqu'à  ce  qu'elle  parût  comme  un  nœud,  de 
s#  la  grolîeur  d'une  prune  médiocre,  quand  on 
33  la  touthoit  au  travers  des  tégnmens.  Peu  i-peu 
53  elle  a  diminué  de  volume,  &  depuis  quelques 
jjannées,  elle  s'eft  rarnmollie,  en  forte  qu'à  pré- 
33  fent  on  l'apperçoit  bien  moins  qu'autrefois. 

33  Quelques  femaines  après  mon  accident,  je 
J3  commençai  à  vcrfer  de  l'eau  froide  fur  ma 
53  jambe  &  fur  mon  pied,  que  je  faifois  bien 
33  frotter  enfuite  ;  mais ,  au  lieu  de  fortifier  le 
ta  membre,  comme  je  m'y  aïtendnis,  cette  eau 
33  ne  fit  qu'en  diminuer  la  chaleur  &  l'afFoiblir. 
J3Par  cette  raifon  ,  je  renonçai  bientôt  à  ce  re- 
»3mède,  &  je  fis  frotter  fortement  ma  jambe, 
93 deux  fois  par  jour,  avec  de  l'onguent  d'althéa, 
s? ou  avec  quelqu'autre  corps  gras,  afin  que  la 
53  friction  n'écoichât  pas  la  peau.  Je  continuai  à 
33  le  faire  jufqu'au  moment  où  je  commençai  à 
»3  me  fervir  librement  de  nia  jambe. 

33  Etant  obligé  de  for  tir  au  bout  de  fix  femaines , 
5j  je  mis  une  paire  de  fouliers  dont  les  talons 
53avoient  deux  pouces  de  hauteur,  &  dans  le 
33  jour  je  me  fen  is  de  la  machine  aue  je  vais 
53 décrire,  au  lieu  du  préfent  bandage  que  je 
53  continuai  à  porter  la  nuit  encore  pendant  un 
33  mois. 

33  Cette  nouvelle  machine  efi  une  pièce  d'acier, 
33  dont  la  partie  moyenne  ou  la  tige  L  efi  étroite  , 
13  mais  forte.  Les  extrémités  MM  font  minces  , 
33  larges  &  concaves ,  afin  qu'elles  puilîent  s'adapter 
53  à  la  convexité  du  pied  &  du  devant  de  la  jambe. 
33  Sur  la  partie  antérieure  &  convexe  de  la  ma- 
33  chine ,  il  y  a  tiois  anneaux  ou  efpèces  de  gâches, 
53 a,  a,  djfavoir,  une  fur  le  milieu  de  chaque 
33 extrémité,  &  une  troilièine  fur  le  milieu  de 
33  la  tige.  Tonte  la  pièce,  excepté  les  gâ<.he>,  doit 
j> erre  couverte  de  peau  de  chamois,  &  il  faut 
}:  umbourer  avec  loin  les  parties  concaves  de,s  i 
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i? extrémités,  comme  on  le  fait  aux  bandages  à 
au  hernies. 

33  Après  avoir  mis  mes  fouliers  &  mes  bas, 
»5je  pofai  une  des  extrémités  de  cette  machine 
«fur  mon  pied,  plus  près  des  orteils  que  la  bou- 
sscle  du  foulier  ;  je  plaçai  l'autre  bout  fur  le 
53  devant  de  ma  jambe ,  enfuite  je  la  fixai  au  moyen 
33  d'une  courroie  ,  garnie  d'une  boucle  ,  qui 
35embrafibit  le  pied,  &  d'une  féconde  qui  faifoit 
33  le  tour  de  la  jambe  en  pafiant  dans  les  gâches 
>3  des  deux  bouts  ,  mais  que  l'on  ne  ferroit  pas 
J3  beaucoup.  Une  troifième  courroie  ,  dont  le 
33 milieu  N  s'appliquoit  dans  la  partie  concave  du 
33 pied,  immédiatement  devant  le  talon,  &  dont 
33  les  bouts  pafibient  de  chaque  côté  du  pied  dans 
33  deux  anfes  pratiquées  aux  extrémités  o,  o  d'une 

!  >3  autre  courroie  P  qui  embraffoit  le  quartier  du 
33foulier  ,  fe  fixoir  par  fes  deux  bouts  dans  la 
33  gâche  du  milieu.  En  les  tirant  de  côté  &  d'autre 
33  dans  cette  gâche,  on  redreflbit  le  pied  autant 
33 qu'on  le  jugeoit  convenable,  &  on  les  arrê- 
33toitenfuite  au  moyen  d'une  boucle  ,ou  fimple- 
33  ment  par  des  nœuds.  Voye\  les  Planches.  Je  por- 
33  tai  de  jour  cet  appareil  conflamment  pendant 

,  »3  cinq  mois.  Cependant  comme  il  eft  fujet  quel- 
ssquefois  à  fe  déranger,  je  crois  qu  une  courroie 
33  de  cuir,  coufue  à  la  partie  fupérieure  &  pof- 
33  térieure  du  quartier  du  foulier ,  fixée  par  l'autre 
33  bout  à  une  jarretière  placée  au-deffus  du  gras 
33  de  la  jambe,  pourroit,  jufqu'à  un  certain  point, 
33  le  remplacer. 

33  Pendant  ce  tems ,  je  ne  marchois  point  dans 
33 les  rues,  mais  je  me  faifois  porter  en  chaife. 
m  En  defeendant  un  efcalier,  je  mettois  toujours 
33  la  jambe  malade  la  première  à  chaque  marche  ; 
33  &  en  montant  c'étoit  l'autre  jambe  que  je  fai- 
33  fois  précéder.  Au  moyen  de  toutes  ces  pré- 
33  cautions  j'évitois  d'étendre  &  d'occafionner  au- 
33  cun  déchirement  dans  la  cicatrice  encore  récen- 
33 te  du  tendon,  n'ignorant  pas ,  d'après  ce  qui 
>a étoit  arrivé  àd'autres,  que,  fans  cela,  les  fuites 
33  de  mon  accident  pourroient  être  beaucoup  plus 
33fâcheufes. 

33  Je  portai  pendant  deux  ans  des  fouliers  à  ta» 
35 Ions  très-hauts,  &  depuis  je  ne  les  ai  réduits 
33  à  la  hauteur  ordinaire  que  par  degrés.  Les 
33  talons  de  mes  boues  étoient  comme  ceux  de 
33  mes  fouliers.  J'a*.ois  toujours  foin  de  monter 
33 à  cheval  du  côté  droit,  pour  ne  pas  faire  por- 
33  ter  tout  le  poids  de  mon  corps  aux  mufeks 
>s  afFoiblis  de  la  jsmbe  gauche.  Je  tenois  ce  pied 
33  très-enfoncé  dans  l'étrier ,  pour  que  li  le  cheval 
33  venoit  à  broncher,  je  ne  fu(Te  pas  expofé  à  un 
33  tiraillement  brufque  du  tendon.  Si  je  montois 
35 une  colline,  je  portois  ce  pied  en  travers;  en 
53  un  mot  je  ne  négligeois  aucune  précaution  pour 
»5  éviter  tous  les  mouvemens  qui  auroient  pu  oc- 
33cafionner  une  extenlion  trop  forte  de  la  partie 
33  cicatrifée. 

ij  En  comparant  aujourd'hui  les  deux  gras  de 

j  3  jambe  4 
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»» jambe,  on  voit  que  celui  delà  jambe  gauche 

»>.eft  un  peu  plus  petit  que  celui  de  la  droirc  •, 
jjmais  cette  différence  eft  prefque  imperceptible. 
î»  Le  tendon  rompu  eft  à  l'endroit  de  la  cicatrice 
j) beaucoup  plus  épais  &  plus  dur  que  l'autre, 
jj  comme  il  arrive  à  tous  les  autres  tendons  qui 
s? ont  éprouvé  un  pareil  accident;  mais  il  faut  le 
lîfavoir  pour  le  découvrir  à  l'œil.  55  *. 

On  voit  dans  cette  hifloire  ,  racontée  par  un 
des  plus  célèbres  Praticiens  de  notre  fiècle,  com- 
bien d'attentions  &  de  foins  exige  le  traitement 
de  la  rupture  du  tendon  d'Achille. M.  Monro  qui, 
dans  fon  propre  cas ,  n'en  négligea  aucun ,  fe 
guérit  complètement ,  fans  conferver  ni  douleur, 
ni  roidenr,  ni  foiblefle,  dans  fa  jambe,  tandis 
que  la  plupart  de  ceux  qui  ont  éprouvé  un  pareil 
accident,  pour  n'avoir  pas  été  auffi  foigneux, 
confervent  quelques-uns  de  ces  fymptômes ,  & 
fou  vent  les  gardent  tous;  que  chez  quelques  in- 
dividus le  tendon  fe  rompt  de  nouveau  dans  le 
même  endroit,  &  même  à  plufieurs  reprifes  ;  que 
d'autres  enfin  demeurent  très-long-tcms  boiteux , 
&  le  font  quelquefois  pendant  toute  leur  vie. 

ACHORES  ,  du  grec  A^5pss.  Ce  font  des  ulcéra- 
tions qui  naifient  à  la  partie  chevelue  de  la  tête , 
particulièrement  chez  les  enfans,  &  d'où  fortune 
humeur  tenace,  ayant  un  état  moyen  entre  la  den- 
fité' de  . l'eau  &  la  confiflanee  ordinaire  du  miel; 
quand  elle  a  cette  dernière,  les  Auteurs  donnent 
à  la  maladie  le  nom  de  «âjûov.  Les  François  la 
cohnoiiTent  fous  le  nom  de  teigne,  tinea ,  parce 
qu'elle  s'étend  fou  vent  au  loin,  &  qu'elle  ronge 
toujours  les  tégumens  de  la  même  manière  que 
l'infecle  de  ce  nom  ronge  &  mange  les  étoffes 
fur  fefquelles  il  eft.  Cette  maladie  commence  par 
de  petites  véficuics  qui  s'élèvent  de  la  peau/dont 
a'ors  la  rougeur  efl  très-apparente  ces  véficules 
fe  rompent,  s'ulcèrent  &.  verfent  une  humeur 
fluide  d'abord ,  mais  qui ,  s'épaififfant ,  forme  bien- 
tôt une  croûte  sèche  ou  humide;  plufieurs  de  ces 
croûtes  fe  réunifiant,  elles  forment  des  plaques 
étendues  &  plus  ou  moins  épaifles ,  lesquelles 
tombent  &  font  bientôt  remplacées  par  d'autres 
de  même  nature.  Les  Auteurs  difenr  que  le  fiège 
de  cette  maladie  eft  dans  les  glandes  fébacées , 
qui  alors  filtrent  une  humeur  beaucoup  plus  épaifie 
&  plus  acrimonieufe  que  celle  qu'elles  doivent  natu- 
rellement filtrer.  Cette  théorie  eft  très-difficile  à 
prouver,  pour  ne  pas  dire  impoftible;  il  eft  cer- 
iain  qu'il  n'y  a  nulle  proportion  ici  entre  l'hu- 
meur féparée  ainfi  contre  nature,  &  les  organes 
que  l'on  dit  fervir  à  cette  féparation;  d'ailleurs 
ces  croûtes  viennent  fouvent  en  des  endroits  où 
les  Anatomiftes  n'ont  point  encore  dit  d'une 
manière  exprtffe  que  ces  glandes  fe  trouvaffent. 
On  diftingue  deux  genres  principaux  de  cette 

*  Des  difficultés  ndus  empêchent  de  faire  dès-à-préfent 
les  renvois  néceffaiies  du  texte  aux  Planches.  Nous  y  fup- 
pléerons ,  en  publiant  les  Planches  5  ce  qui  ne  peut  fe  faire 
qu'après  que  ce  Dictionnaire  fera  imprimé. 

Chirurgie.  Tome  I.fr,  /.«  Partit. 
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maladie;  le  premier  eft  particulier  aux  enfans  à 
la  mamelle  ,  &  vient  indiflinclement  à  toutes 
les  parties  de  la  tête,  notamment  au  front ,  aux 
tempes  &  aux  lèvres  ;  celui-ci  eft  véritablement 
bénin,  il  peut  être  abandonné  à  lui-même,  fans 
aucun  inconvénient.  Le  fécond  eft  plus  opiniâtre, 
la  matière  qui  en  découle  eft  plus  âcre,  plus  cor- 
rofive;  elle  fe  creufe  des  détours ,  &  quelquefois 
pénètre  jufqu'au  crâne  qu'elle  carie  ,  &  cette  fâ~ 
cheufe  terminaifon  n'a  guères  lieu  que  fur  les  en- 
fans  d'une  mauvaife  conftitmion.Ce  dernier  genre 
d'Achores  fe  manifefte  fouvent  chez  les  enfans 
qui  font  déjà  fevrés,  &  même  dans  l'âge  de 
la  puberté.  Affez  fouvent  ,  au  milieu  des  croû- 
tes qui  font  épaifles,  fe  trouvent  ries  gerfures  d'où 
fuinte  une  humeur  tenace  qui  a  tous  les  carac- 
tères desfucs  albumineux. 

Les  Pathologiftes  ne  font  point  encore  bien 
d'accord  fur  la  caufe  prochaine  de  ce  genre  d'af- 
feclion  j  ils  préfument  cependant  qu'elle  provient 
de  la  prédominance  d'un  acide  développé  dans 
les  fécondes  voies,  &  qui  s'échappe  par  ces  cou- 
loirs fous  forme  d'excrétions.  L'obfervation  a  fait 
voir,  en  effet,  que  tant  que  ces  couloirs  étoient 
ouverts,  la  fanté,  loin  d'en  foufFrir,  n'en  deve- 
noit  que  plus  fleurie,  &  que,  quand  on  les  ta- 
riffoit  fans  précaution,  l'on  expofoit  l'enfant  à'  de 
grands  accidens.  Les  remèdes  qu'on  fait  pour 
guéri  ries  Achores  doivent  toujours  être  précédés 
de  ceux  internes  propres  à  délayer  &  corriger" 
l'acrimonie  que  Ton  préfume,  &  de  purgatifs 
pour  l'entraîner  au  dehors.  Quand  l'on  a  fait  con- 
tinuer ces  remèdes  un  efpace  de  tems  fuffifant , 
l'on  applique  les  véficatoires  fur  le  bras,  &  l'on  en 
fol  licite  la  fuppuration  avec  un  onguent  épifpaf- 
tique  ou  avec  le  garou  -,  pendant  ce  tems ,  fi  les 
Achores  font  exukérées  &  humides,  après  avoir 
coupé  très-près  les  cheveux  là  où  elles  font,  on  y 
applique  une  couche  de  miel  que  l'on  recouvre 
d'un  linge  fin ,  &  fix  heures  après  on  panfe  la 
makrdie  de  la  même  manière;  les  croûtes  tombent 
&  fur  la  furface  rouge  &  ulcéreufe  qu'elles  laif- 
fent,  on  applique  un  linge  fin  couvert  de  beurre 
frais  ou  de  crème;  la  furface  ainfi  dérergée,  fe 
sèche,  l'épiderme  la  recouvre,  &  les  cheveux  ne 
tardent  point  à  y  renaître.  Quand  les  Achores 
font  croûîeufes  &  sèches,  après  avoir  fait  précé- 
der les  remèdes  généraux ,  on  applique  fur  toute 
leur  étendue  un  emplâtre  de  poix  de  Bourgogne, 
qu'on  laifle  fur  la  partie  environ  vingt -quatre 
heures ,  &  que  l'on  retire  enfuite  avec  une  cer- 
taine force.  Ce  remède  arrache  la  racine  des  che- 
veux, &  dénature  en  quelque  forte  la  furface  de 
l'ulcère,  &  le  rend  propre  à  fe  cicatrifer.  L'on 
applique  enfuite  fur  la  plaie  toute  faignante ,  après 
l'avoir  defféché  avec  un  linge  fin  ,  une  feuille  de 
poirée  amortie  ,  que  l'on  aura  recouverte  d'huile, 
d'œuf  ou  de  beurre  frais.  L'on  réitère  enfuite 
l'application  de  la  poix  ,  félon  que  les  cir- 
conftances  le  demandent  :  en  général  ,  il  faut 
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kre  on  ne  peut  plus  réfervé  fur  l'emploi  de  la  craie, 
de  ia  tutic,  de  la  pierre  calaminaire  &  autres 
defficatifs ,  &  ne  les  employer  que  quand  on  a 
bien  difpofé  le  corps  à  leur  ufage.  Quelquefois 
ces  croûtes  &  les  environs  font  remplis  de  poux 
qui  y  trouvent  leur  fubfifiance  beaucoup  plus  abon- 
damment que  par- tout  ailleurs  -,  il  faut,  en  pareil 
cas,  les  faupoudrer  avec  la  poudre  de  ftaphifaigre 
ou  de  cévadille,  &  recouvrir  le  tout  avec  des 
linges  couverts  d'une  couche  de  pulpes  de  pommes 
ou  autres  remèdes  de  confiftance  pulpeufe  &  très- 
doux, &  avoir  foin  de  tems  à  autre  de  laver  la  têteavec 
la  décoélion  de  la  même  plante.  (M.Pe  ti  t-Radei) 
ACIDE.  Les  Acides  font  employés  extérieu- 
rement &  intérieurement  dans  différentes  maladies 
chirurgicales.  Ils  ont  évidemment  un  effet  defficatif 
&  afîringent,  détruifant  ou  diminuant  la  mobilité 
des  parties  fur  lefquelles  on  les  applique.  Rien 
n'eft  plus  commun  que  de  voir  les  Acides  les 
plus  foibles  contrarier  les  lèvres  au  point  de  les 
rendre  pâles,  en  empêchant  leurs  vailTeaux  de  re- 
cevoir autant  de  fang  rouge  qu'à  l'ordinaire.  On 
voit  de  même  les  Acides  un  peu  plus  concentrés 
refferrer  &  rider  la  peau ,  en  quelque  partie  du 
corps  qu'on  les  applique. 

En  conféquence  de  cette  qualité  fédative  &  af- 
tringertte,  on  les  emploie  particulièrement  dans 
les  cas  d'inflammation  &  d'hémorragie.  Dans  cer- 
tains cas  d'inflammation  de  quelque  partie  exté- 
rieure, ou  la  fenfibilité  n'efl  pas  bien  grande,  ou 
dont  le  fiége  n'eft  pas  très-voifin  de  la  furface ,  l'on 
a  fouvent  recours ,  avec  beaucoup  d'avantage ,  à 
des  cataplafmes  faits  de  mie  de  pain  &  de  vinai- 
gre très-fort.  Dans  des  cas  d'inflammation  plus  fu- 
perfkielle,  produite  par  une  caufe  externe,  qui 
commence  par  occafionner  une  contufion,  ou  une 
meurtriffure,  on  fe  fert  utilement  d'oxyerat,  qui 
eft  un  mélange  d'eau  &  de  vinaigre, pour  en  faire 
des  applications.  L'oxycrat  froid  ,  appliqué  avec 
des  linges  fur  l'abdomen  &  les  lombes ,  arrête 
quelquefois ,  ou  modère  l'hémorragie  de  matrice. 
L'on  difîipe  les  engelures ,  celles  fur-tour  qui  font 
récentes,  &  où  la  peau  eft  encore  entière,  en  les 
couvrant  de  compreffes  imprégnées  de  vinaigre. 
On  obtient  le  même  effet  avec  les  acides  minéraux, 
mêlés  d'une  quantité  d'eau  fuffifante  pour  qu'ils 
n'irritent  pas  trop  la  peau. 

Le  vinaigre  diftiilé  ,  ou  l'efprit  de  vinaigre  ap- 
prof  hé  des  narines,  eft  utile  pour  faire  ceffer  les 
fyniopa,  auffi  l'emploie-t-on  généralement  dans 
toute  efpèce  de  défaillance ,  ainfi  que  le  fel  de  vi- 
naigre qui  a  une  odeur  très-agréable  &  beaucoup 
plus  poignante  que  celle  du  vinaigre  même. 

L'on  emploie  la  vapeur  du  vinaigre  pour  corri- 
ger la  purrie'itéde  l'air  dans  les  appartenions  des  ma- 
lade* ,  particulièrement  lorfqu'on  a  lieu  de  redouter 
les  miafmes  catifés  par  certaines  mal  adies  putrides 
_  On  fe  fert,  dan;  quelques  occasions,  des  acides 
minéraux  ',  on  les  applique  auffi  comme  defficatifs 
furcéicains  ulcères,  après  les  avoir  mêlés  avec  une 
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|  fuffifante  quantité  d'axonge comme  rubéfians.Leuf 
I  principal  ufage,  àl'extéiieur  , efl  fous  la  forme  de 
gargarifme  pour  les  ulcères  gangréneux  &  feor- 
butiques  de  la  bouche.  L'on  met ,' dans  cette  in- 
tention ,  depuis  dix  jufqu'à  vingt  ou  trente  gouttes 
d'Acide  vitriolique  concentré ,  dans  une  livre  de 
quelque  véhicule  convenable.  La  dofe  des  autres 
Acides  plus  foibles  doit  être  proportionnée  à 
leur  degré  d'aclivité. 

Les  Acides  végétaux  &  minéraux,  pris  intérieure- 
ment ,  font  d'un  grand  ufage  en  Médecine  ,  dans 
beaucoup  de  maladies  inflammatoires  &  putrides. 
Les  Chirurgiens  auffi  fe  fervent  utilement  de  ces 
derniers ,  pour  arrêter  les  hémorragies,  &  par- 
ticulièrement de  l'efprit  de  vitriol  foible  que 
l'on  donne  à  la  dofe  de  quinze  à  trente  gouttes, 
ou  davantage ,  toutes  les  deux  ou  trois  heures , 
dans  une  fuffifante  quantité  d'eau  adoucie  au 
moyen  de  quelque fyrop.  L'efprit  de  vitriol  foible 
eft  un  mélange  de  fept  parties  d'eau  diflillée  avec  une 
partie  d'Acide  vitriolique ,  proportion  cependant 
qui  varie  beaucoup  dans  les  différentes  pharmacies. 

Mais  de  toutes  les  maladies  que  l'on  nomme 
chirurgicales ,  il  n'en  eft  point  peut-être ,  s'il 
faut  en  croire  quelques  Auteurs ,  ou  l'on  ait  retiré 
d'auffi  grands  avantages  de  l'ufage  intérieur  de 
cet  Acide  ,  que  dans  la  gale  &  d'autres  affections 
chroniques  de  la  peau.  Voye\  Ulcbue  cutané. 
C'eft  en  Allemagne ,  à  ce  qu'il  paroît ,  que  l'on  a 
commencé  à  l'employer  dans  des  cas  de  cette  na« 
ture.  Le  Docleur  Cothenius  s'en  fervit  pour  la  pre- 
mière fois,  en  1756,  dans  l'armée  Prufîîenne  \  cette 
pratique  fut  décrite  enfuite ,  dans  un  traité  in- 
titulé: Dijpcrtatto  de  oleivitrioli  ufu  ,  in  quibufdam 
feabiei  fpeciebus,  publié  par  le  Doéîeur  Helmich. 
Elle  le  fut  auffi  par  le  Docleur  Baldinger,  dans  for» 
traité  fur  les  maladies  desarmées, écriten  Allemand. 
M.  Schroeder,  Profeflenr  en  Médecine  à  Gottingue, 
a  fouvent  employé  ce  remède  j  il  affure  qu'en 
général  il  guériffoir,  par  ce  moyen,  la  gale  en 
quinze  jours  au  plus  j  il  regardoit  cette  méthode 
comme  convenant  fur-tout  aux  fu  jets  pléthoriques, 
&  à  ceux  chez  qui  la  gale  étoit  accompagnée  de 
douleur  &  d'inflammation  dts  parties  affcélées 
mais  il  croyoit  qu'elle  étoit  moins  adaptée  aux 
cacochymes  ou  cachectiques ,  auxquels  il  penfoii 
qu'une  trop  forte  dofe  d'Acide  pouiroit  nuire. 
On  dit  qu'elle  guérit  également  la  gale  sèche  le 
la  gale  humide;  &  qu'en  l'employant  pour  une 
femme  qui  allaite  un  enfant ,  on  guérit  en-même 
tems  la  nourrice   &  le  nourriffon.    La  dofe 
d'Acide  doit  être  réglée  fuivant  l'âge  &  l'état  du 
malade;  quand  à  la  forme  fous  laquelle  on  l'ad- 
miniflre,  elle  peut  varier  fans  inconvénient ,  fui- 
vant la  fantaifie  du  Praticien.  Voici  celle  que  pré- 
féroit   le  Docleur  Schroeder. 
2£  Huile  de  vitriol  très-pure,   5  j. 

Eau  de  fontaine  g  v.  mêlez» 

Ajoutez  après  l'effervefcence 

Syrop  de  framboifes        .  5ij. 
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La  dofe  de  cette  mixture  étoit  depuis  an 
gros ,  jufqu'à  deux  &  au-delà,  dans  un  verre  d'eau 
deux  ou  trois  fois  le  jour  (  i), 

M.  Smyrh  ,  Médecin  de  l'hôpital  de  Middlefex , 
à  Londres  ,  s'efî  fervi  du  même  remède  dans 
des  cas  de  lèpre  &  de  dartre  (  i  ).  Il  nous  dit  qu'il 
en  avoit  toujours  obfervé  de  très-bons  effets  -y  à 
la  réferve  feulement  de  deux  cas ,  ou  une  trop 
grande  irritabilité  de  l'eûomac  n'avoit  pas  per- 
mis d'en  continuer  l'ufage.  Il  donnoit  depuis 
trente  gouttes,  jufqu'à  demi -once,  &  même  jus- 
qu'à fix  ou  fept  grosd'efprit  de  vitriol  foible,danj 
huit  onces  d'eau  d'orge,  trois  fois  par  jour. 
Cette  quantité  pourra  paroître  énorme  à  bien  des 
perfonnes ,  fur-tout  dans  notre  pays ,  où  l'on  eft 
û  peut  accoutumé  aux  fortes  dofes  des  médica- 
mens  ,  &  où  ,  il  faut  l'avouer  ,  on  manque 
fouvent  l'effet  des  meilleurs  remèdes  ,  par  trop 
de  timidité  dans  l'exhibition.  Les  hautes  dofes 
peuvent  être  dangereufes  quand  on  les  emploie 
d'une  manière  inconfidérée;  mais  telle  drogue 
que  l'on  ne  fupporteroit  pas  d'abord  dans  une 
certaine  quantité,  peut  fe  prendre  enfui  te,  même 
en  quantité  plus  confidérable  ,  quand  on  y  vient 
par  degrés ,  en  commençant  par  de  petites  dofes 
qu'on  augmenre  peu-à-peu.  Le  Praticien  prudent, 
qui  obferve  avec  foin  l'effet  des  médicamens  qu'il 
emploie  ,  fera  bien  rarement  expofé  à  nuire 
à  fes  malades ,  pour  en  avoir  pouffé  les  dofes 
trop  loin  ,  &  il  fera  fouvent  des  guérifons  aux- 
quelles d'autres  plus  timides  ne  pourront  jamais 
parvenir. 

ACOPES.  C'eft  le  nom  que  les  Grecs  don- 
noient  aux  onguens  employés  à  faire  des  onc- 
tions fur  les  membres  des  perfonnes  fatiguées  par 
la  marche  on  le  travail.  Antérieurement ,  au  tems 
de  Galien,on  fe  fervoit,  pour  cet  objet,  d'hui- 
les de  différentes  efpèces,  auxquelles  on  don- 
noit le  même  nom.  Dans  la  fuite  ,  les  on- 
guens ayant  été  fubftitués  aux  huiles,  il  arriva 
que  des  médicamens  qui  avoient  des  deflînations 
toute  autre  que  de  déiaffer  ,  comme  de  ramollir, 
d'exciter  ,  &c. ,  prirent  auffi  le  nom  d'Acopes  ; 
e'eft  ce  qu'il  eft  bon  de  favoir  quand  on  lit  les 
Anciens ,  pour  ne  pas  fe  former  des  idées  faufles 
de  leur  pratique  (3). 

ACUPUNCTURE.  Cette  opération  extrême- 
ment vantée  par  les  Chinois  &  les  Japonnois , 
a  beaucoup  de  rapport  avec  les  fearifications.  Ces 
peuples  regardent  les  fearifications  &  la  faignée 
comme  des  opérations  nuifibles*,  ils  s'en  abftien- 
nent  entièrement,  &  les  ont  en  quelque  forte 
en  horreur.  La  cautérifation  par  le  moxa  (  voy c\ 
ce  mot)  &  l'Acupuncture  leur  paroifîent  au  con- 
traire des  remèdes  &  des  opérations  extrême- 


{»)  V.  Médical  and  Philofophical  commentades  , 
toi.  I ,  p.  103. 

1î)  Médical  Communications ,  Vol.  I.  p.  i$9. 
})  Hiiioite  de  laChimrgie,  Tome  II,  p.  <5j>5. 
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ment  efficaces  dans  prefque  toutes  les  maladie 
dont  le  corps  humain  peut  être  affligé.  On  fai 
l'Acupuncture  avec  une  aiguille  d'or  ou  d'argent  ' 
qu'on  pouffe  dans  une  partie  avec  la  main,  ou 
avec  un  petit  marteau.  Les  Nations  dont  nous 
parlons ,  quoique  d'ailleurs  très-induftrieufes  & 
très-fenfées  ,  exécutent  cette  étrange  opération, 
non-feulement  à  la  tête,  mais  encore  à  la  poitrine, 
au  bas-ventre,  aux  bras,  aux  jambes  &  à  plu- 
fieurs  autres  parties-,  ils  vont  même  jufqu'à  per- 
cer le  ventre  des  femmes  enceintes ,  &  font  pé- 
nétrer l'aiguille  jufqu'au  fœtus,  quand  celui-ci 
caufe  des  douleurs  à  la  mère  par  fes  agitations. 
Comme  cette  opération  n'eft  pratiquée  nulle 
part  en  Europe,  nous  ne  nous  y  arrêterons  pas 
davantage.  Ceux  qui  veudront  la  connoître  plus 
particulièrement  pourront  confulter  le  Traité  de 
Anhrhidœ  de  Rhynius  \  les  jimœnitates  exoticce 
de  Kœmpfer,  &  l'Hiftoire  Naturelle  du  Japon , 
du  même  Auteur ,  homme  très-favant ,  &  qui  avoit, 
ainfi  que  Rhynius ,  voyagé  &  féjourné  long-tems 
chez  les  Peuples  où  cette  pratique  eft  en  ufage, 
ce  qui  les  a  mis  à  même  d'en  être  fouvent  té- 
moins oculaires. 

ADHÉSIFS.  On  donne  ce  nom  aux  fubf- 
tancesqui  adhèrent  avec  ténacité  à  la  peau,  ou  aux 
autres  parties.  On  les  emploie  fous  la  forme  d'étn- 
plàtres,  &  leur  ufage  eft  indiqué  lorfqu  il  faut 
unir  les  lèvres  d'une  plaie  par  une  future  lèche, 
ou  quand  on  veut  enlever  de  la  tête  des  croûtes 
de  teigne,  &  les  racines  des  cheveux.  Les  Ad- 
héfifs  ufités  font  la  poix,  la  réfme,  la  cire,  la 
chaux  de  plomb  difibiue  dans  l'huile,  &c.  dif- 
Ééremment  mêlées  &  combinées  enfemble ,  fuivant 
Pobjet  pour  lequel  on  les  prépare. 

^EGYLOPS.  Petit  ulcère  qui  furvient  ordi- 
nairement à   la  fuite  d'un  apoftème  ,  au  grand 
angle  de  l'œil ,  &  qui  a  fuffifarnment  creufé  pour 
intérefier  les  voies  lacrymales.  Cet  ulcère  a  pris 
fon  nom  de  ce  que  les  chèvres  y  font  fort  fujetîes , 
d'à'£  &  H  œil  de  chèvre.  Quelquefois  cet  ul- 
cère n'eft  accompagné  d'aucun  vice  dans  les  voyes 
lacrymales,  ainfi  qu'il  arrive  quand  l'ulcération 
commence  à  fe  faire  du  dehors  au-dedans }  mais 
auffi  d'autres  fois  ces  voyes  font  dans  le  plus, mau- 
vais état ,  comme  quand  l'érofion  fe  fait  du  dedans 
au-dehors ,  &  c'eft  ce  qui  arrive  le  plus  fouvent 
dans  les  cas  de  fifîules  lacrymales  ,  compliquées 
d'un  vice  local  ou  de  cacochymie.Le  plus  com- 
munément F^Egyiops  fuccède  à  l'anchylops  qi-i  cil 
un  petit  abfcès ,  lequel  vient  fpontanément  au» 
environs ,  ou  fur  le  fac  lacrymal  même  ;  nous 
verrons  à  l'article  Anchylops  ,  comment  la 
chofe  peut  arriver.  Quand  la  maladie  commence 
de  cette  manière  ,  que  l'ulcération  n'eft  point 
profonde  j  elle  guérit  ordinairement  affez  faci- 
lement ,  &  c'eft  elle  que  les  Nomenclateurs  dé- 
fignent  communément  fous  le  nom  d'iEgylops.  H 
eft  rare  en  effet  qu'elle  s'invétère  ,  qu'il  y  naiffé 
des  calloûtés  &  des  chairs  fongueufes  ,  parce 

H  ij 


êo  JE  G  Y 

que  rien  ne  détermine  leur  apparition.  On  doit 
toujours  le  regarder  comme  une  maladie  fimple, 
en  fuppofant  néanmoins  que  les  humeurs  foient 
de  bonne  qualité.  Mais  pour  peu  qu'elles  foient 
acrimonieufes ,  que  l'abcès,  fimple  en  lui-même, 
ait  gagné  profondément,  les  voies  lacrymales  font 
afFeélées,  &  du  moment  qu'il  s'y  eft  fait  une  ou- 
verture, la  maladie  primitivement  fimple ,  devient 
compliquée ,  &  il  y  a  ce  qu'on  appelle  une  Fiftufe 
lacrymale.  Les  larmes  s'écoulent  indifféremment 
par  l'ulcération  &  par  le  canal  nafal,  &  les  bords 
de  l'ulcère  continuellement  baignés  de  cette  hu- 
meur qui  leur  eft  totalement  étrangère,  devien- 
nent durs,  calleux,  contournés  fur  eux-mêmes , 
&  offrent  tous  les  caractères  d'une  véritable  fif- 
tu'.e.  (  Voye\  ce  mot.  )  L'vEgylops  qui  n'efl  point 
parvenu  à  ce  point  de  complication,  demande  un 
traitement  très-firaple;  les  déterfifs  les  plus  doux, 
unis  à  un  panfemem  bien  dirigé,  fufRfent  pour 
le  çicatrifer.  Si  la  furface  n'en  eft  point  rouge  & 
grainne,  comme  l'eft  celle  de  tout  ulcère,  qui 
tend  à  la  cicanifarion,  il  faut  la  faupoudrer  légè- 
rement d'un  peu  d'aiun  b;ûié,  ou  ce  qui  vaut  mieux 
encore  y  paffer  fuperftciellement  la  pierre  infer- 
nale. 11  faut  particulièrement  en  corroder  les 
bords ,  dont  la  dureté  nuit  à  la  formation  de  la 
cicatrice,  &  faire  bien  attention  à  ne  point  trop 
appuyer  fur  le  centre  ,  crainte  d'entraîner  dans 
l'eicarreu  ne  portion  du  fac  qui  feroit  deffous. 
L'oubli  des  moindres  circorsft.inces  ici,  comme 
dans  toutes  les  maladies  des  yeux  ,  peut  avoir  des 
fuiies  fâcheufes  auxquelles  on  ne  fauroit  remédier 
quand  elle?  font  arrivées,  &  qu'on  pouvoit  néan- 
moins prévenir  par  une  petite  attention,.  (  M.  Pe- 
tjt-Radez.  ) 

yEGYPTIAC  C'eft  le  nom  d'une  compofi- 
tien  dont  Méfué  parle  pour  l'inventeur.  On  lui 
a  donné  mal-à-propos  le  nom  d'onguent,  puif- 
qn'il  n'y  entre  ni  huile,  ni  graifle  ;  les  ingré- 
diens  dont  elle  eft  formée  font  le  miel,  le  vi- 
naigre &  le  verd- de-gris ,  comme  on  peut  le 
voir  dans  les  Pharmacopées.  C'eft  un  excellent 
déterfif ,  &  fort  recommandé  pour  détruire  les 
excroiffances  fongueufes.  On  le  rend  plus  ou 
moins  actif,  en  augmentant  ou'  en  diminuant  la 
«lofe  do  verd-de-gris. 

f£TW  S  étoit  d'Amida  en  Méfopotamie-,  il 
vivoit  fur  la  fin  du  cinquième  fiècle  II  étudia 
&  pratiqua  la  Médecine  à  Alexandrie.  Il  joignit, 
à  la  pratique  la  plus  honorable  de  fon  état,  la 
charge  de  Chef  de  la  fuite  de  l'Empereur,  que 
les  Romains  nommoient  cornes  objcquii. 

Ses  Ouvrages,  où  l'Anatomie  eft  très-négligée, 
renferment  d'excellentes  chofes  fur  la  Chirurgie. 
Cet  Art  doit  beaucoup  à  fes  travaux,  &  fur-tout 
à  fa  propre  expérince.  La  caflration  &  beau- 
coup d'autres  opérations  chirurgicales  lui  appar- 
tiennent réellement,  par  les  découvertes  qu'il  a 
ajoutées  aux  anciens  procédés.  On  trouve,  dans 
les  ouvrages  j  un  grand  nombre  de  queftions  cl»- 


À  I  G 

rurgicales ,  dont  Celfe ,  Galien ,  ni  Paul  d'Egîne 
ne  font  aucune  mention  ;  la  defeription  détaillée 
qu'il  donne  de  l'A nafarque,  &  l'ufage  du  cautère, 
foit  actuel,  foit  potentiel,  en  font  la  preuve.  Il 
aopliquoit  le  cautère  dans  la  paralyfie  fur-tout ,  & 
l'ufage  fréquent  qu'il  en  faifoit  ne  permet  plus  aux 
Modernes  de  douter,  d'après  fes  ouvrages,  que 
ce  remède  fut  connu  des  Anciens.  Il  le  regardoit 
comme  le  feul  dont  on  put  efpérer  quelque  fuccès 
dans  l'afihme  invétéré;  dans  ce  cas,  il  en  ap- 
pliquoit  julqu'à  16  au  malade,  &  fuivoit  la  même 
méthode  dans  le  traitement  de  i'empyème  &  de 
la  phthyfie. 

Il  a  laide  un  excellent  traité  fur  la  morfure 
des  animaux  enragés,  où  il  recommande  de  tenir 
la  plaie  ouverte  pendant  60  jours,  &  de  la  rou- 
vrir par  un  cautère  ,  fi  elle  vient  à  fe  fermer.  Ceux 
qui  ont  écrit  dernièrement  fur  le  traitement  local 
de  ce:te  maladie,  ont  pris  beaucoup  de  lui,  fans 
feulement  daigner  le  citer.  11  paroît  auffi  que  les 
fêtons  ne  lui  étoient  pas  inconnus.  Parrifan  des 
remèdes  externes  ,  il  a  écrit  un  livre  entier  fur 
les  emplâtres,  où  il  a  recueilli  tout  ce  que  Galien, 
les  Perfes  &  les  Grecs  ont  dit  de  meilleur.  Ce 
qu'il  dit  en  particulier  des  réfolutifs  &  des  fup- 
puratifs  prouvent* qu'on  ne  feroit  pas  aujourd'hui 
une  plus  judicieufe  application  des  topiques.  Néan- 
moins cet  ouvrage  renferme  beaucoup  d'erreurs; 
il  eft  étonnant  qu'un  homme  auifi  éclairé,  d'ailleurs, 
ait  écrit  qu'il  exiftoit  une  onguent  qui  pût  dif- 
fiper  les  abcès. 

vEtiiisaembralTé,  dans  fes  ouvrages,  prefque  fou- 
tes les  parties  de  la  Chirurgie.  Il  a  un  chapitre 
de  la  goutte  qui  mérite  d'être  lu.  Nous  avons  de 
lui  :  Contrada  ex  veteribus  Medicina  Tetrabïblot 
Venet ,  1545 ,  in-8.°  Eaiilea,  1535.  42.  49.  in-fol. 
Lugduni,  1549.  in-fol.  Lugd.  1560.4  vol.in-iz. 
Excerpta  de  Balncis  l.  liber  de  febribus.  (M.  Pe~ 
tit-Radez.) 

AIDE  ,  Minifter.  On  appelle  ainfi  tontes  les  per- 
fonnes  que  le  Chirurgien  emploie  pour  lui  porter 
fecours  dans  les  opérations  qu'il  pratique  fur  le 
corps  humain.  Autant  qu'il  lui  eïi  poihble  ,  il 
faut  qu'il  emploie  ceux  qui  fe  deflinent  à  la  pra- 
tique de  l'art  de  préférence  à  d'autres ,  qui  n'en- 
treroienr  point  dans  les  vues  qu'il  peut  avoir,  &  qui 
ne  connoî  rcient  point  la  néceiiité  delui  obéir ,  & 
encore  mieux  de  le  prévenir.  A ulfi ,  la  plupart  du 
tems ,  les  Aides ,  dans  les  Hôpitaux,  font-ils  des 
Elèves  qui  font  déjà  exercés  dans  la  pratique  des 
opérations  (voyei  ElÈvis).H  efi certaines  opé- 
rations où  l'Aide  doit  êtreaufii  inftruirque  l'Opé- 
rateur ,  pour  fuivre  exactement  toutes  fes  vues> 
fans  que  celui-ci  même  ait  befoin  de  lui  parler. 
Celui  qui  tient  la  fonde,  danscertaines  méthodes 
de  tailler ,  qui  fait  l'extcnlïon  dans  la  réduction 
d'u-oe  frac-lure  ,  d'une  luxation  ,  qui  tient  le  tour- 
niquet dans  l'amputation  ,  qui  oiïre  les  inftrumens 
dsns  une  opération  ,  doit  néceiïairement  être  2uflï 
habicué  aux  procédés  opératoires  que  celui  qui 
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les  met  en  exécution.  J'ai  vu  un  Opérateur  être 
obligé  de  céder  fa  place  à  un  autre ,  en  faifant 
une  amputation  ,  parce  qu'il  s'étoit  bleffé  en  pre- 
nant un  couteau  droit  qu'un  élève  ignorant  lui 
avoit  imprudemment  préfenté  parla  pointe.  Ainfi, 
dans  la  réfection  d'une  amygdale ,  celui  qui  tient 
l'érigre  où  eft  accrochée  la  tumeur ,  doit  être 
affez  inftruir  pour  la  tirer  convenablement  à  lui , 
&  fuivre  ainJi  tous  les  mouvemens  de  l'O- 
pérateur. En  général ,  moins  on  a  d'Aides  dans 
une  opération  ,  plus  fur  on  eft  de  fes  procédés  -, 
il  fuit,  autant  qu'on  le  peut,  s'en  paflér,  car  tels 
inftruits  qu'ils  puiffent  être ,  ils  n'entrent  pas 
toujours  dans  les  vues  du  Chirurgien;  &  alors, 
au  lieu  de  lui  être  utiles ,  ils  lui  portent  obftacle. 
(M.  Petit-Radez.) 

AIGUILLE.  Les  Chirurgiens  fe  fervent  d'Ai- 
guilles ordinaires  pour  coudre  lesbandes  &  autres 
pièces  d'appareils.  11  y  en  a  de  particulières, 
pour  différentes  opérations.  On  fe  fert  d'Aiguilles 
pour  la  réunion  des  plaies  &  pour  la  ligature  des 
vaiffeaux.  Ces  Aiguilles  font  courbes;  on  y  con- 
iidère  trois  parties  ,  la  tête  ,  le  corps  &  la 
pointe.  La  tête  doit  avoir  moins  de-  volume  que 
Je  corps  ;  elle  eii  percée  d'une  ouverture  lon- 
guette ,  entre  deux  rainures  latérales  plus  ou 
moins  profondés ,  fuivant  les  d  mentions  de  l'Ai- 
guillé ;  l'ufage  de  ces  rainures  eft  de  contenir 
line  partie  des  iils  qui  traverfent  l'ouverture  ou 
l'œil,  afin  qu'ils  parlent  facilement  dans  les  chairs. 
Les  rainures  &  l'œil  doivent  fe  trouver  du  côté 
des  tranchans;  le  corps  de  l'Aiguille  commence 
où  finiffenr  les  rainures1,  il  doit  être  rond  ,  & 
commencer  à  s'applatir  ,  ou  à  former  un  trian- 
gle ,  en  approchant  de  la  pointe;  la  pointe  eft  la 
partie  la  plus  large  de  l'Aisuille,  elle  doit  en* 
comprendre  le  tiers.  Suivant  l'ufage  le  plus  or- 
dinaire, on  lui  donne  la  forme  d'un  triangle  dont 
la  baie  eft  plate  en-dehors;  les  angles  qui  ter- 
minent cette  furface  font  tranchans  ,  &  par  con- 
féquent  très-aigus.  Le  commencement  de  cette 
pointe  eft  large,  &  diminue  infenfib'ement  juf- 
qu'à  l'extrémité ,  qui  doit  être  affez  fine  pour 
faire  le  moins  de  douleur  qu'il  eft  poilible,  mais  en- 
même  -tems  affez  folide  pour  ne  point  s'émouffer 
en  perçant  le  tiffu  de  la  peau.  La  bafedu  triangle 
dont  nous  avons  parlé ,  forme  le  dos  ou  la  con- 
vexité de  l'Aiguille;  la  furface  concave  eft  dou- 
ble, ce  font  deux  bizeaux  féparés  par  une  vive 
arrête.  Par  cette  conftruélion ,  te  corps  &  la  tête 
armée  de;  fils  partent  facilement  par  l'ouverture 
que  la  pointe  a  faite  ;  &  le  Chirurgien  ne  rifque 
point  de  fe  bleffer ,  le  corps  de  l'Aiguille  n'étant 
point  tranchant  ;  condition  que  la  plupart  des 
couteliers  négligent  en  les  fabriquant;  au  refte , 
la  forme  triangulaire  qu'on  donne  à  la  pointe  de 
ces  fortes  d'Aiguilles  n'eft  pas  néceïïaîre;  elles 
font  auffi  commodes  ,  &  pénètrent  avec  tout  au- 
tant de  facilité  ,  lorfque  la  pointe  eft  plate ,  &  à 
cteux  tranchans  feulement  ;.  d'ailleurs  le  tranchant 
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..  qui  fe  trouve  fur  la  partie  concave  les  rend  plus 
lnjettes  à  bleffer  des  artères,  &  d'autres  parties 
délicates  qu'elles  peuvent  rencontrer* 

La  courbure  mal  faite  donne  une  grande  im- 
perfection aux  Aiguilles  ;  &  cette  imperfection  eft 
commune.  Il  ne  faut  pas  que  la  courbure  foie 
particulièrement  affectée  à  la  pointe  ;  tout  le  corps 
de  l'Aiguille  doit  contribuer  à  former  un  arc, 
caf*  l'Aiguille,  en  pénétrant  à  ,une  certaine  diftance 
de  l'autre  lèvre,  doit  décrire  une  ligne  courbe 
dans  toute  fon  étendue  ;  &  Il  toute  l'Aiguille  ne 
contribue  pas  également  à  la  formation  de  fa 
courbure  ,  l'opération  fera  plus  douloureufe 
&  plus  fu jette  à  caufer  des  accidens,  parce 
que  la  tête  &  le  corps  formant  une  ligne  droite , 
ne  pourroient  traverfer  les  chairs  qu'en  froiffant 
considérablement  le  paffage.  M.  Bell  recommande 
cependant  de  ne  pas  courber  la  tête  des  Aiguilles, 
&  il  nous  affure  ,  d'après  fon  expérience,  qu'elles 
en  font  plus  faciles  à  introduire  &  à  manier. 

Il  y  a  des  Aiguilles  de  différentes  grandeurs  & 
de  différent  degrés  de  courbure,  félon  la  profon- 
deur des  plaies;  on  proportionne  toujours  le  vo- 
lume du  hlà  celui  des  Aiguilles ,  comme  l'Aiguille 
à  la  plaie.  Voyt\  les  articles  Suture,  Plaie, 
Artère. 

Les  Aigwl'es  pour  la  future  des  tendons ,  ont 
le  corps  rond;  la  pointe  ne  coupe  pas  fur  les  côtés  ; 
elles  font  plates  par  cette  extrémité ,  où  il  n'y  a 
qu'un  tranchant  dans  la  concavité  ,  la  partie  con- 
vexe étant  arrondie  &  mouffe;  cette  conftruélion 
a  été  imaginée  pour  que  l'Aiguille  ne  fît  qu'écar- 
ter les  fibres  tendineufes ,  qui  font  difpofées  paral- 
lèlement ;  l'œil  de  cet  inftrument  doit,  par  la 
même  raifon,  répondre  à  fon  tranchant  &à  fon 
dos  ,  afin  que  le  fil  paffe  plus  facilement,  &  n'é- 
carte pas  trop  les  bords  de  la  plaie  qu'il  a  faite. 
Les  Chirurgiens  font  tous  les  jours  moins  d'ufage 
de  la  future  pour  la  réunion  des  tendons ,  ce 
qui  probablement  fupprimera  tout-à-fait  i'ufage 
des  ces  Aiguilles.  Voye\  Tendons. 

Les  Aiguilles  pour  le  bec  de  lièvre ,  font  tontes 
droites  &  applaties  d'un  bout  à  l'autre ,  afin  qu'ap- 
puyant par  leur  côté  le  plus  large  fur  les  chairs, 
après  qu'on  les  a  garnies  de  la  ligature  qu'elles, 
font  defiinées  à  retenir,  elles  foient  moins  fu- 
jetîes  à  les  couper.  On  fait  ces  Aiguilles  avec 
de  l'or  plutôt  qu'avec  tout  autre  métal  ,  parce  que 
l'or  n'eft  pas  fujet  à  la  rouille,  &  qu'il  eft  plus 
facile  d'y  entretenir  la  propreté  qu'on  ne  peut  le 
faire,  même  fur  l'argent  ;  quelques  perfonnss. 
ont  cru  devoir  donner  à  ces  Aiguilles  des  pointes  > 
d'acier,  mais  cela  n'eft  pas  néceffaire  ,  pârcefjua 
l'on  peut  faire  les  pointes  d'or  atlffi  dure»  & 
auffi  tranchantes  que  l'exige  l'opération  à  laquelle 
ces  Aiguilles  font  défi inées.  Voy.  Bec  de  lièvre. 

j  11  y  a  une  Aiguille  particulière  pour  la  liga- 
ture de  l'artère  imercoftale.  On  en  doit  l'inven- 
tion à  M.  Gonlard,  Chirurgien  de  Montpellier  $ 

;|  elle  reûembie  à  uns  petite  algaliej  fa  tète  eft  era 
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plaque;  fon  corps,  qui  a  trois  pouces  de  longueur, 

eft  cylindrique-,  fa  pointe  qui  eft  tranchante  fur 
les  côtés,  &  percée  de  trous,  eft  à  l'extrémité 
d'un  derui- cercle  capable  d'embraffer  une  côte. 
Il  y  a  une  rainure  fur  la  convexité  pour  loger 
les  fils.  Quanti  nous  traiterons  de  la  ligature  de 
l'artère  imercoftaie ,  nous  parlerons  de  ce  moyen 
qui  ne  doit  être  admis  que  dans  les  cas  où 
l'on  ne  peut  pas  s'afforer  autrement  de  cette  artère. 

Les  Aiguilles  à  abattre  la  cataraSe  ,  font  mon- 
tées fur  un  manche  d'ivoire  ,  de  bois  ou  de  mé- 
tal de  trois  ou  quatre  pouces  de  long  :  elles 
font  droites ,  &  la  pointe  eft  à  langue  de  fer- 
pent  bien  tranchante.  îl  faut  en  avoir  qui  aient 
une  petite  rainure  le  long  de  leur  corps ,  pour 
conduire  une  lancette  en  cas  de  befoin.  Ces 
Aiguilles  doivent  être  d'un  acier  bien  pur  &  bien 
trempé-,  leur  longueur  au-delà  du  manche,  eft 
d'un  pouce  trois  ou  quatre  lignes  ;  le  manche 
peut  leur fervir  d'étui.  Voye\  l'article  Cataracte. 

V Aiguille  a  ane'vrifme  a  le  corps  cylindrique; 
(Ta  tête  eft  une  petite  palette  droite  ,  qui  fert  à  la 
tenir  avec  plus  de  fûreté  ;  fa  courbure  eft  grande , 
&  fa  pointe  eft  un  cylindre  applati ,  dont  les 
côtés  font  obtus ,  l'extrémité  de  la  pointe  ne  pi- 
que point.  On  a  été  dans  l'ufage  de  pratiquer 
l'oeil  à  quelques  lignes  de  la  pointe  ,  afin  de 
n'être  pas  obligé  de  paffer  toute  l'Aiguille  par- 
deflbus  l'artère  qu'on  veut  lier.  Voyei  Ane- 

V&ISME. 

Il  y  a  une  Aiguille  four  l'opération  de  la  fif- 
tule  à  l'anus  ;  cette  Aiguille  doit  être  d'un  argent 
mou  &  fort  pliant  ;  elle  eft  longue  de  cinq  à  fept 
pouces ,  ou  davantage  ,  épaiffe  d  une  demi-ligne, 
large  de  deux  lignes  à  l'endroit  de  fa  tète,  & 
diminuant  doucement  pour  fe  terminer  en  pointe 
moufle.  Il  y  a  une  ouverture  ,  ou  chas  de  fept 
lignes  de  longueur  à  la  tête  de  cet  inftrument  ; 
&  l'on  pratique  fur  une  de  fes  furfaces ,  une 
rainure  qui  commence  à  quelques  lignes  de  fa 
pointe  ;  l'ouverture  fert,  en  cas  de  befoin  r  à  paffer 
un  féton ,  &  la  rainure  à  conduire  un  biftouri 
pour  ouvrir  un  finus  »  fi  on  le  juge  à  propos. 

Il  faut  auftî  que  le  Chirurgien  foit  pourvu 
d'une  Aiguille  à  féton.  On  donne  ce  nom  à  un 
inftrument  d'acier,  long  de  quatre  pouces  ou 
environ  ,  &  de  cinq  à  fix  lignes  de  largeur , 
fait  en  forme  de  lancette  „  &  percé  à  fa  tête  qui 
eft  plus  étroite  que  le  corps ,  d'un  trou  long  de 
quelques  lignes,  dans  lequel  on  introduit  une 
mèche  faite  de  plafiems  fils  de  foye  ou  de  coton, 
ou  Amplement  une  bandelette  de  vieille  toile. 
Quelquefois  on  fe  contente  de  faire  l'ouverture  ; 
où  doit  palier  le  féton  avec  une  lancette  , 
ou  avec  un  biftouri ,  &  l'on  introduit  la  mèche 
au  moyen  d'une  Aiguille  ,  ou  flilet  d'argent 
boutonné  par  une  de  fes  extrémités  ,  &  ayant  à 
l'autre  un  oeil  ou  chas  propre  à  la  porter.  On  le  fert 
fur-tout  de  cette  dernière  forte  d'Aiguilles ,  lorf- 
gu'il  s'agit  de  paffer  un  féton  dans  une  plais  étroite 
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&  à  deux  iffues,  ou  lorfqu'il  faut  entretenir  la 

communication  entre  deux  plaies.  Voye{  Sétox. 

Comme  il  peut  fe  trouver  des  piases  qui  per- 
cent la  cuiffe  de  part  en  part ,  &  où  il  convienne 
de  faire  paffer  un  l'éton  ,  il  faut  que  le  Chirur- 
gien ait  une  Aiguille  fort  longue  ;  on  la  fait  de 
deux  pièces ,  qui  ont  chacune  environ  cinq  pouces 
de  longueur  ;  une  de  ces  pièces  peut-être  appellée 
mâle,  &l'autre  femelle;  celle-là  a  fon  extrémité 
antérieure  boutonnée ,  &  fon  autre  extrémité  eft 
en  vis.  La  pièce  femelle  a  un  écrou  dans  fon  ex- 
trémité antérieure ,  &  un  œil  ,  ou  chas ,  à  fon 
autre  bout  qui  fert  de  tète  à  Tinfirument. 

Voye\  plus  en  détail  les  différentes  efpèces 
d'Aiguilles  dans  les  planches. 

On  appelle  Porte-aiguille  un  inftrument  doni 
on  fe  fert  pour  embraffer  exactement  les  Ai- 
guilles, &  leur  donner  plus  de  longueur,  lors- 
qu'elles font  fi  fines  &  fi  petites  qu'on  ne  fau- 
roit  les  fenir  avec  les  doigts.  Cet  inftrument  eft 
une  tige  d'acier  ou  d'argent ,  longue  de  deux 
pouces,  fendue  félon  preique  toute  fa  longueur 
en  deux  branches,  pour  former  une  efpèce  de 
pincetre  qui  fe  ferme  par  le  moyen  d'un  anneau  ; 
au-dedans  de  chaque  branche  eft  une  petite  rai- 
nure longitudinale  pour  loger  la  tête  de  l'Ai- 
guille; elles  fe  tiennent  écartées  par  leur  propre 
reffort,  elles  s'approchent  quand  on  gliffe  l'an- 
neau en  avant,  &  s'ouvrent  quand  on  le  retire. 
La  partie  poftérieure  de  la  tige ,  qui  fert  de 
manche ,  eft  une  petite  tête  creufée  garnie  dans 
fa  cavité  de  trous  lemblables  à  ceux  d'un  dez  à 
coudre  pour  pouffer  l'aiguille  en  cas  de  befoin. 
Cet  inftrument  n'eft  pas  d'une  grande  utilité ,  fi 
ce  n'eft  quelquefois  pour  faire  les  futures  aux 
plaies  fuperficielles, 

AIR.  Définir  l'Air  ,  confidérer  fes  différentes 
propriétés,  analyfer  cette  fubflance, que  jufqu'ici 
l'on  avoit  regardée  comme  élémentaire ,  apprécier 
les  différens  effets  qu'elle  peut  opérer  fur  le  corps , 
comment  elle  fert  à  alimenter  fa  vie ,  comment 
elle  peut  lui  porter  les  principes  de  maladie,  de 
la  mort  même,  ce  feroit  entrer  dans  des  détails 
que  l'on  ne  doit  point  trouver  ici.  Il  nous  fuf- 
fira  de  dire,  à  cefujet,  que  comme  le  corps  con- 
vertit en  fa  propre  fubftance  les  matières  dont  il 
fait  fa  nourriture ,  de  même  il  change  &  iden- 
tifie en  lui  l'air  que  continuellement  il  refpirfe  ; 
ceci  eft  une  vérité  que  les  Anciens  avoient  déji 
foutenue  dès  la  naiffance  de  la  Philofophie,  &  qui 
reftoit  à  prouver  aux  Chymiftes  de  ess  derniers 
tems.  L'Air  qui  entre  dans  nos  fubftances  ali- 
mentaires, &  peut-être  celui  que  nous  refpirons, 
fe  change  donc  continuellement  en  nous  par  les 
forces  de  la  vie  ;  &  pour  peu  que  celles-ci  viennent 
à  manquer, il  fe  dégage  de  nouveau,  &  reprend 
fes  apparences  extérieures  ,  ainli  qu'on  le  voit 
dans  Temphyfème,  la  gangrène  &  la  putréfaction. 
L'Air  alors  échappé  &  libre  de  fes  entraves  fe 
répand,  fedifpeile,  &  parcourant  les  diverfesré-î 
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gions  du  fyftème  cellulaire  ,  il  forme  ces  intu- 
mefcences  générales  qui  arrivent  quelquefois  fi 
promptement  dans  les  maladies  fomentées  par  un 
principe  de  putridité.  D'autres  fois ,  borné  à  cer- 
taines parties ,  il  donne  lieu  à  des  gonfîemens  locaux 
qui  précèdent  toujours  le  fphacèle  dont  elles  font 
menacées.  Cet  Air,  en  fe  répandant  là  où  il  trouve 
le  moins  de  réfiflance,  fe  porte  à  l'extérieur,  & 
foulevant  l'épiderme  du  refte  de  la  peau,  il  fait 
naître  ce  qu'on  appelle  des  phlyclènes.  Voye\  ce 
mot.  Mais  ce  fluide  qui  s'échappe  ainli  avec  l'appa- 
rence aèriforme,  en  -  il  de  l'Air  tel  que  celui 
que  nous  refpirons  ?  La  Chymie  de  nos  jours 
nous  a  appris  combien  il  falloir  nous  défier  de 
nos  fens,  lorfqu'il  s'agiffoit  de  caraclérifer  la  na- 
ture des  fluides,  en  apparence  exactement  les  mêmes. 
L'analyfe  de  ces  fluides  n'a  point  encore  été  faite, 
&  tout  ce  que  l'on  peut  préfumer  d'après  celle 
des  émanations  qui  s'élèvent  des  fubftances  en 
putréfaction ,  c'eft  que  les  fluides  de  l'emphyfème , 
des  phiycTènes  &  autres,  que  jufqu'à  préfent  on 
a  fi  communément  regardés  comme  étant  de  la 
nature  de  l'Air ,  pourroient  fort  bien  n'en  point 
être;  difterens  faits,  fournis  parles  obfervateurs, 
pourroient  venir  à  l'appui  de  cette  opinion,  dès 
qu'une  fois .  les  Chymiftes  auront  commencé  a 
lui  donner  de  la  valeur. 

L'Air  de  l'atmofphère  en  fujet  à  beaucoup  de 
variations  qui  mériteroient  une  plus  grande  at- 
tention qu'on  ne  leur  donae ,  dans  le  traitement 
des  maladies  chirurgicales.  11  feroit  à  fouhaiter, 
a  cet  égard  ,  que  tous  ceux  qui  s'occupent  d'une 
aulîi  belle  profeffion  que  la'Chirurgie  ,  sufient  les 
connoifTances  étendues  qui  font  fi  néceffaires  pour 
en  apprécier  les  effets  ;  malheureufement  l'on 
donne  beaucoup  à  la  routine  fur  ce  point, 
comme  en  beaucoup  d'autres,  &  l'on  tient  ma- 
chinalement une  conduite  dont  on  rougiroit,  fi 
les  yeux  venoient  à  fe  deflîller  inftantanément. 
Naturellement  l'air  defsèche  les  parties  avec  les- 
quelles il  vient  en  contact ,  dès  qu'elles  font  pri- 
vées de  leurs  propres  tégumens  ;  il  les  irrite  puif- 
famment ,  &  cette  irritation  peut  avoir  les  fuites 
les  plus  funeftes  ;  aufli  les  Chirurgiens  ne  fau- 
roient-ils  trop  fe  défier  de  fon  action  fur  les 
parties  ulcérées,  fur  les  plaies  de  toute  efpèce, 
&  particulièrement  fur  les  furfaces  internes  des 
cavités  auxquelles ,  dans  l'état  naturel ,  il  ne  doit 
avoir  aucun  accès.  L'air  froid  paroît  être  le  plus 
nuifible  aux  plaies,  il  crifpe ,  refferre ,  &  de- 
vient un  irritant  encore  plus  dangereux  que  l'Air 
tempéré.  Ambroife  Paré  avoit  déjà  fait  attention 
à  cette  mauvaife  qualité  en  parlant  des  plaies  de 
la  tête,  &  il  ne  manque  pas,  à  cet  égard,  de 
rapporter  les  moyens  de  la  corriger.  Le  plus 
(impie  eft  un  réchaud  plein  de  feu  bien  allumé 
que  l'on  tient  près  du  malade  pendant  le  tems 
qui  eft  employé  au  panfement. 

Nous  fommes  entrés  dans  quelques  détails 
à  l'article  Abcès  j  fur  les  funeftes  fuites  de 
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l'action  trop  libre  de  l'Air,  fur  les  parties  en 
fuppuration.  Nous  ne  répéterons  pas  ici  ce  que 
nous  avons  dit  à  cette  occafion;  nous  nous  bor- 
nerons à  parler  des  effets  de  l'Air  fur  l'intérieur 
des  cavités ,  quelque  faines  qu'elles  fu  fient  avant 
d'être  en  contaél  avec  ce  fluide. 

M.  Monro ,  qui  remplit  avec  tant  de  fuccès  & 
de  célébrité  la  chaire  d'Anatomie  &  de  Chirur- 
gie dans  l'TJniverfité  d'£dimbourg ,  a  depuis  long- 
tems  influé  particulièrement  dans  fes  leçons,  fur 
la  néceflité  d'empêcher  ,  autant  qu'il  eft  poffible  , 
l'Air  d'avoir  aucun  accès  aux  parties  internes  du 
corps,  dans  les  différentes  opérations  où  l'on  eft 
obligé  de  les  découvrir,  &  dans  le  traitement 
des  plaies  faites  par  accident.  Dans  un  ouvrage 
récemment  publié ,  il  expofe  de  nouveau  fa  doc- 
trine à  cet  égard  (t).  En  voyant,  dit-il ,  «s  qu'une 
»j  fracture  compofée  eft  toujours  accompagnée 
jjd'un  beaucoup  plus  grand  degré  d'inflammz- 
Mtion,  de  douleur  &  de  danger  qu'une  fracture 
9}  fimple ,  ou  une  luxation ,  &  en  obfervant  les 
»î  terribles  fuites  des  plaies  qui  pénètrent  dans  la 
M  cavité  des  articulations,  &  dans  celles  de  la 
»tête,  de  la  poitrine  &  du  bas-ventre,  il  m'a 
îj toujours  paru  que  les  fymptômes  fâcheux  qui 
ules  accompagnent  doivent  être  attribués  plu- 
jï  tôt  à»  l'admiffion  de  l'air  ,  qu'à  la  divifion 
jjdes  parties  folîdes  ou  membraneufes.  J'ai 
»ïété  confirmé  dans  cette  opinion  par  les  réful- 
jjtats  d'un  grand  nombre  d'expériences  que  j'ai 
»?  faites  en  différens  tems  fur  des  animaux  vivans„ 
jj  auxquels  j'ai  ouvert  la  poitrine  ou  le  bas- 
a  ventre  dans  le  but  de  fuivre  diverfes  obfer- 
jjvations.  Elles  m'ont  toujours  fait  voir  que  le 
jj danger  étoit  moins  proportionné  à  l'étendue 
j j  de  la  plaie ,  qu'aux  tems  que  les  entrailles  de- 
jjmeuroient  expofées  à  l'air,  &  au  plus  ou 
ij  moins  de  furface  qu'elles  lui  préfentoient. 

»  Dans  les  cas  où  l'on  eft  obligé  d'ouvrir  le 
;j  ligament  capfulaire  du  genou ,  pour  en  reti- 
jjrer  des  concrétions  cartilagineufes  qui  s'y  for- 
jjment  quelquefois  ,  j'ai  toujours  propofé  uts 
jjavis  dont  je  ne  faurois  trop  recommander  l'ob- 
jjfervation,  pour  avoir  oui  parler,  ou  avoir  été 
jj  moi-même  témoin  bien  des  fois  des  accidens  qui 
jî  réfultoient  de  ce  qu'on  l'avoit  négligé.  Je  veux 
îj  parler  de  la  précaution  de  tirer ,  autant  qu'il 
jjeft  poffible,  la  peau  vers  le  haut  avant  que  de 
îj  faire  l'incifion  ,  &  de  recouvrir  enfuire  la  plaie 
jj  faite  au  ligament  en  la  biffant  retomber  à  fa  place 
jj  naturelle  ,  &  en  y  ajoutant  un  appareil  con- 
jjvenable.  Voyt\  Ligament  capsuslaire. 

jî  J'ai  confeillé,  dans  l'opération  du  trépan,  de 
jjne  pas  achever  la  perforation  du  crâne  avec  la 
j  j  feie ,  mais  de  s'arrêter  dès  que  l'on  a  pénétré 
îj  dans  la  table  inférieure  de  l'os  aflez  pour  qu'il 
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jj  foit  facile  de  la  rompre  avec  un  élévatoire  ou 
»)  une  tenette.  Par  ce  moyen  ,  on  évire  non-feu- 
jj  Iement  le  rifque  de  comprimer  trop  forte- 
33  ment  le  cerveau  avec  le  trépan  ,  mais  anffi  ce- 
33  lui  d'ouvrir  la  dure-mère  ,  &  d'expofer  la  fur- 
nùce  du  cerveau  au  contacl  de  l'Air  -,  ce  qui 
»>  augmente  confidérablement  le  danger  de  cette 
>j  opération ,  comme  je  l'ai  vu  il  y  a  près  de 
»5  trente  ans  par  des  expériences  que  je  fis  alors 
33  fur  une  douzaine  de  cochons. 

jj  Lorfqu  il  y  a  de  l'Air  épanché  dans  la  cavité 
33  de  la  pleure ,  accident  pour  lequel  j'ai  pro- 
jjpofé  déjà,  en  1758,  la  ponction  du  thorax,  j'ai 
jjconfeillé  de  faire  l'ouverture  avec  un  petit  trocar 
53  introduit  obliquement  ,  &  avec  précaution  ; 
jj  &  après  en  avoir  ôté  le  flikt  pour  donner  ifîue 
jj  à  l'Air  épanché ,  d'y  fubflituer  une  canule  flexi- 
îsble  garnie  d'un  bouchon  ,  afin  de  pouvoir  don- 
»?ner  paflage à  l'Air,  jufqu'à  ce  que  la  plaie  des 
>j  poumons,  qui  en  avoit  caufé  1  'épancheraient,  fût 
33  fermée  ,  &  de  pomper  l'Air  qui  pouvoir  de- 
33  meurer  dans  la  pleure ,  avec  une  feringue ,  ou 
>3une  bouteille  de  gomme  élafiique  avant  que 
?3  d'ôter  cette  canule.  Et ,  en  1769  ,  il  fe  préfenta 
ii  un  cas  qui ,  par  mes  confeils ,  fut  traité  à-peu-près 
33  de  cette  manière,  avec  un  entier  fuccès.  Mais 
53  une  incifion  faite  en  ces  parties  avec  le  fcapel 
33  efl:  très-dangereufe,  à  camus  du  libre  accès  qu'elle 
33  donne  à  l'Air.  Dans  une  expérience  que  j'ai 
33 faite  fur  un  cochon,  l'admiffion  de  l'Air  par 
33  une  très-petite  ouverture  caufa  une  inflamma- 
J3  tion  fi  violente ,  qu'elle  occafionna  très-prompte- 
»>ment  une  adhérence  du, poumon  avec  la  pleure, 
5?  &  que  l'animal  périt  trente-fix  heures  après  l'o- 
jjpération.  Voyei  Paracentèse  du  thorax. 

»?  J'ai  été  témoin  d'un  fait  fingulier  qui  prouve 
33  bien  le  danger  de  l'admiffion  de  l'Air  dans 
t)  l'intérieur  du  péricarde.  Deux  hommes  pris 
53  de  vin  difputoient  fur  leur  habileté  à  faire  des 
33  armes  ,  &  pour  terminer  ,  le  différend  ,  ils 
33  convinrent  de  s'efTayer  avec  des  pokers  (1) 
33  chauffés  par  le  bout  ,  afin  de  bien  marquer 
»3  chaque  botte.  L'un  des  combattans  en  reçut 
33  une  fous  le  cartilage  de  la  quatrième  côte  du 
>3 côté  droit,  à  un  travers  de  doigt  du  bord 
33  du  fiernum  ,  qui  pénétra  obliquement  en-de- 
33  dans.  Il  fe  plaignit  peu  jufqu'au  troifième  jour 
33  après  l'accident  *,  mais  alors  il  furvint  quelques 
ssfymtômes,  qui  annoncèrent  une  inflammation 
33  dont  le  fiège  étoit  profond,  &  qui  aug- 
33  mentèrent  malgré  les  faignées  &  tous  les  au- 
33 très  moyens  qu'on  put  employer,  tellement 
33  que  le  malade  mourut  au  douzième  jour.  A 
33  l'ouverture  du  cadavre  on  trouva  une  plaie 
33 qui  pénétroit  obliquement,  depuis  l'extérieur 
»3 de  la  pleure,  au  travers  du  médiallin,  juf- 
jj  que  dans  le  péricarde  ,  dans  la  cavité  duquel 


(1)  Barre  de  fer  un  peu  pointue  dont  on  fe  fert  pour 
attifer  le  feu  de  charbon  de  terre. 
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»»il  y  avoit  environ  cinq  onces  de  matière  pu- 
is rulente.  La  furface  interne  de  cette  membrane 
33  &  toute  celle-  du. cœur  étoient  dans  un  état 
33 de  violente  inflammation,  mais  rien  n'indi- 
33quoit  que  le  cœur  eût  été  en  aucune  manière 
33  blefTé  par  l'inftrument ,  &  il  me  parut  évident 
13  que  les  fâcheux  fymptômes  avoient  été  princi- 
33  paiement  l'effet  de  l'air  qui  avoit  pénétré  dans 
33  le  péricarde  dans  le  tems  de  l'infpiration. 

33  Les  vifeères  abdominaux  foufTrent  beau- 
33  coup  de  l'impreffion  de  l'Air  dans  les  plaies  du 
33  bas-ventre.  33  Voyei  Abdomen.  «tMais  j'ai  vu 
33  trois  cas  où  l'Air  échappé  par  une  ouverture 
33  des  inteflins  dans  la  cavité  du  péritoine ,  avoit 
13  caufé  une  véritable  tympanite,  &  occafionné 
33  un  tel  degré  d'inflammstion ,  qu'il  en  réfulta 
33  en  peu  de  jours  des  adhérences  de  diverfes 
33  parties  des  inteflins  entt'elles  ,  &  avec  le 
33  péritoine. 

13  Si,  par  accident,  il  s'en1  fait  une  grande  ouver- 
»>ture  dans  les  parois  de  quelque  cavité,  ou  fi 
33  l'on  efl  appellé  à  faire  une  opération  qui 
33  rende  nécefiaire  une  pareille  ouverture  ,  comme 
33  dans  le  cas  de  l'opération  céfarienne  ,  j'ai 
33  toujours  eu  foin  de  faire  obferver  à  mes 
37  difciples  combien  il  efl  nécefiaire  d'empè- 
33 cher,  autant  qu'il  efl  poffible,  l'accès  de  l'air 
33  fur  lès  parties  qu'on  met  à  découvert  ,  &  de 
33  les  en  garantir  enfuite  avec  beaucoup  plus  de 
33  foin  qu'on  n'a  coutume  de  le  faire.  V.  Césa« 

33RIENNE. 

13  II  me  paroît  encore  qu'il  y  a  de  fortes  rai- 
ssfons  de  préfumer  que  l'on  peut  diminuer  le 
33 danger  dans  l'opération  de  la  taille,  en  em« 
33  ployant  les  moyens  les  plus  propres  à  écarter 
33  l'air  de  deffus  la  plaie  pendant  que  l'on  opère, 
33  &  en  faifant  la  futare  des  tégumens  ,  après  la 
33  taille  ,  par  le  haut  appareil.  >3 

33 II  paroît,  par  un  manuferit  de  M.  Smyth, 
33 Chirurgien  à  Penh,  que  ce  célèbre  Praticien 
33 avoit  perdu  huit  malades  fur  dix -huit  qu'il 
33  avoit  taillés  par  le  haut  appareil  j  &  j'ai  obfervé 
33  que  ceux  qui  avoient  fubi  cette  opération,  pé- 
33  riflbient ,  ou  éprouvoient  des  fymptômes  qui  les 
ssmettoient  dans  le  plus  grand  danger,  lorfqu'un 
33  grand  nombre  de  petites  pierres  avoient  mis 
J3  dans  le  cas  de  la  prolonger ,  &  d'introduire  à 
jjplufieurs  reprifes  les  tenettes  dans  la  vefiie. 

33 C'en  dans  les  mêmes  vues  que  j'ai,  depuis 
33  long-tems ,  propofé  une  méthode  pour  faire  Po- 
33  pération  de  la  hernie  ,  qui  la  rendroit  infini- 
ïsment  moins  dangereufe  qu'elle  ne  l'a  été  juf- 
33  qu'à  préfent ,  m£me  entre  les  mains  des  Chi- 
33rurgiens  les  plus  habiles  &  les  plus  expéri- 
mentés *,  comme  j'en  fuis  convaincu  ,  non-feule- 
33 ment  par  le  raiformement  &  l'analogie,  mais 
33  encore  par  le  fuccès  que  j'en  ai  obtenu  dans  drf- 
ssférens  cas.  33  Cette  méthode,  dont  M.  Monro 
donne  le  détail ,  confifie,  au  lieu  d'ouvrir  le  fac 
herniaire,  comme  on  a  coutume  de  le  faire,  à 

dilater 
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dilater  feulement  Panneau  ,  &  à  réduire  en- 
fuite  l'inteftin  que  l'on  évite  par  ce  moyen  d'ex- 
pofer  à  l'air,  ainfi  que  la  lurface  interne  de  la 
portion  du  péritoine  qui  forme  le  fac.  Nous  en, 
parlerons  plus  au  long  à  l'article  Hernie. 

Si  le  contact,  de  l'air  en  général,  &  même  celui 
d'un  air  pur,  efî  dangereux  pour  toute  efpèce  de 
plaies ,  celui  d'un  air  impur  &  chargé  de  miaf- 
mes  l'eft  encore  davantage.  Les  Chirurgiens  qui 
ont  une  certaine  expérience,  favent  de  quel  im- 
portance il  eft  que  les  bleffés  &  les  maiades, 
qui  ont  fubi  des  amputations,  refpirent  un  bon 
air.  Auffi  reeommandent-ils  de  les  placer  dans 
Une  grande  chambre  fituée  dans  un  lieu  foin  &. 
bien  aérée.  Dans  l'air  infect  des  hôpitaux  des 
grandes  Villes,  on  voit  les  fractures  compliquées,  & 
d'autres  grandes  maladies  chirurgicales  devenir 
mortelles,  tandis  que  l'on  feroit  prefque  certain 
de  les  guérir  à  la  campagne.  Une  fracture  du  crâne 
qui, dans fon  principe, ne  produit  pas  des  accidens 
graves,  devient  néanmoins  très-dangereufe  ri  l'on 
conduit  le  bleffé  dans  un  hôpital  furebargé  de 
beaucoup  d'autres  malades  ;  la  lièvre,  J'inflamma- 
tion  &  la  fuppuration  de.  la  dure-mère  fe  ma- 
nifefteront  fucceflivement,  &  néceffiteront  l'opéra- 
tion du  trépan.  Cependant  on  voit  fouvent  des 
fractures  du  crâne ,  même  avec  enfoncement ,  qui 
fe  guériffent  aifément  dans  un  bon  air,  fans  qu'on 
foit  obligé  de  recourir  à  aucun  moyen  de  cette 
efpèce. 

L'opération  de  l'amputation  faite  à  la  campagne, 
&  fuivani  la  méthode  que  nous  décrirons ,  eft 
prefque  toujours  fui  vie  d'un  heureux  fuccès;  les 
accidens  qui  peuvent  furvenir  font,  pour  l'or- 
dinaire ,  très-légers.  La  plaie  fe  réunit  félon  la  pre- 
mière intention,  ou  du  moins  la  fuppuration  eft 
très-petite;  &  dès  l'inftant  que  le  pus  eft  louable, 
la  réunion  fecondaire&  lacicatrifaîion  s'enfuivent. 
Mais  quoique,  dans  les  grands  hôpitaux  des  villes, 
l'on  voie  quelques  exemples  de  pareilles  guérifons , 
ils  y  font  beaucoup  plus  rares-,  on  voit  fouvent 
que  quoique  la  plaie  ait ,  dans  les  commencemens, 
une  apparence  favorable,  bientôt  elle  devient  for- 
dide  &  douloureufe-,  il  s'établit  de  la  fièvre,  les 
parties  tendineufes  &  cellulaires  fuppurenr ,  & 
la  cure ,  dans  la  plupart  des  cas ,  eft  confidérable- 
ment  retardée. 

Ain.  fixe,  autrement  nommé  Air  méphitique, 
Gas,  Acide,  Acide  aérien  &  Acide  carbonique  , 
eft  un  fluide  dont  on  doit  la  connoifîance  aux 
travaux  des  Chymiftes  modernes,  &  particulière-' 
ment  à  ceux  du  célèbre  Black  qui  le  premier  en 
a  fait  connoître  la  nature  &  les  caractères,  ainfi 
que  les  fources  d'où  ton  pouvoit  le  tirer.  Les 
effets  de  ce  fluide  uni  à  certaines  eaux  minérales, 
dont  les  vertus  étoient  connues  depuis  iong-tems, 
ont  engagé  les  Médecins  à  chercher  s'ils  ne  pour- 
roient  pas  en  étendre  l'ufàge.  Les  expériences  de 
Macbnde,  dePringle  &  de  plufiéars  autres,  n'ont 
pas  tardé  à  leur  apprendre  qu'il  étoit  puiffanv 
Chirurgie.  Tome  L«L  l,trt  Partie. 
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ment  antifeptique,  &  qu'on  pouvoit  l'employer,- 
avec  avantage ,  dans  diverfes  maladies  où  l'on  ob- 
ferve  une  tendance  manifcfîe  à  l.a  putréfaction, 
telles  que  les  fièvres  putrides  proprement  dites, 
la  petite  vérole  confluente,  la  gangrène,  les  af- 
fections feorbutiques ,  les  ulcères  de  mauvaife 
nature,  &  même  le  cancer.  D'autres  recherches 
&  d'autres  expériences  ont  fait  connoître  l'Air 
fixe,  li  ce  n'eft  comme  un  lithontriptique ,  dit 
moins  comme  un  des  remèdes  les  plus  propres 
à  donner  du  fouhîgement  dans  les  douleurs  de 
la  pierre  &  de  la  gravelle,  ainfi  que  dans  diver- 
fes autres  affections  dquloureufes  des  voies  uri- 
naires.  Nous  nous  bornerons  à  parler  ici  dej 
effets  de  ce  remède  dans  les  maladies  chirurgi- 
cales auxquelles  il  eft  propre,  &  de  la  manière 
la  plus  convenable  de  i'adminiftrer. 

§.  I.  De  Vufage  de  VAir  fixe  dans  les  maladies, 
putrides  &  gangrêneuj'es. 

Différentes  obfervations  ont  conftaté ,  depuis 
quelques  années,  les  effets  de  l'Air  fixe  dans  les 
jnaladies  gangréneufes.  On  lit  ,  dans  le  premier 
volume  des  mémoires  de  la  Société  de  Médecine 
de  Londres,,  l'hiftoire  d'un  cas  où,  après  l'ampu- 
tation d'un  tefticule  ,  la  plaie,  au  bout  de  quel- 
ques jours  ,  prit  une  mauvaife  apparence,  ne  don- 
nant plus ,  au  lieu  de  pus ,  qu'une  fanie  ichoreufe 
&  fétide  ,  accompagnée  d'un  fuintemerit  perpé- 
tuel de  fang ,  &  qu  enfin  la  gangrène  s'y  rriani- 
fefta  malgré  tous  les  topiques  &  tous  les  re- 
mèdes internes  qu'on  put  employer.  La  foibîeff» 
du  malade ,  les  progrès  rapides  de  la  gangrène, 
tout  annonçoit  une  prochaine  cataftrophe,  lorfque, 
pour  dernière  reffource ,  on  propofa  de  joindre 
au  kirçkina ,  que  l'on  adrniniftroit  en  hautes  dofes  , 
'  un.mêlange  d'un  gros  &  demi  de  fel  ammoniac 
■  &  d'une  quantité  fuffifante  de  vinaigre  diftilié  , 
&  de;  le  faire  prendre  au  moment  de  l'effervef- 
'  cence.  Ce  remède  ayant  été  donné  toutes  les 
trois  heures,  on  vit  déjà ,  au  bout  de  vingt-quatre 
heures ,  un  changement  en  mieux ,  la  puanteur  d® 
l'ulcère  &  l'hémorrhagie  étant  alors  fenfiblemene 
diminuées.  Au  boutde  trois  jours ,  la  plaie  avoit 
repris  l'afpeél  le  plus  favorable ,  &  tous  les  autres 
fymptômes  alartnans  avoient  difparù.  On  conti- 
nua pendant  quelque,  tems  encore  l'ufage  des 
mêmes  moyens,  j  &  le  malade  fe  rétablit  bkentôt 
parfaitement. 

M.  Dobfon,  Médecin  de  Liverpool,  dans  urt 
ouvrage  fur  les  effets  médicaux  de   l'Air  fixe 
j  (Médical commentary  on fixed air),  araffemblé piu- 
I  fleurs  obfervations  qui  démontrent  l'utilité  de  ce 
;  remède  dans  des  cas  de  différente  nature,  où, 
i  des  fymptômes  d'extrême  putridité  &  de  gangrène 
faifoient  redouter  les  conféquences  les  pluifimef- 
tes.  Il  raconte  entr'autres  le  cas  4'un  homme  de 
foixante  ans ,  mal  difporé  par  fa  coailitution  .& 
par  une  maladie  antécédente  3  chez  qui  un  éréfyc- 
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pèle  fc  manifefia  fur  les  extrémités  inférieures  , 
&  fe  gangréna  très  -  rapidement ,  quoiqu'on  ne 
négligeât  aucun  des  moyens  ufités  en  pareilles 
circonflances.  Tous  les  fymptômes  annonçoient 
une  mort  prochaine,  lorfqu'on  fe  détermina  à  faire 
prendre  au  malade  un  demi-gros  defeld'abfynthe  , 
avec  une  quantité  fufEfante  de  jus  de  citron, 
dans  l'acle  d'effervefcence.  On  donna  cette  même 
dofe  tontes  les  deux  heures ,  &  l'on  prefcrivit 
en  même-tems  une  boiflbn  abondante  d'eau  de 
Seltzer.  Dès  le  lendemain  la  fièvre  fut  abattue , 
les  progrès  de  la  gangrène  fe  trouvèrent  arrêtés , 
&  la  fétidité  des  plaies  parut  confidérablement 
diminuée.  Les  jours  fuivans  tout  alla  de  mieux 
en  mieux  &  la  guérifon  ne  tarda  pas  à  devenir 
parfaite.  Le  malade  fit  ufage  de  1  Air  fixe  pen- 
dant quinze  jours. 

Le  même  Auteur  a  obfervé  les  plus  heureux 
effets  de  l'Air  fixe  dan*  les  maux  de  gorge  gan- 
gréneux ,  dans  le  fcorbut ,  dans  les  ulcères  de 
roauvaife  nature ,  &c.  Nous  renvoyons  les  lecleurs 
à  l'ouvrage  même  pour  le  détail  de  fes  obfer- 
vations }  celles  que  nous  venons  de  rapporter 
fuffiront  pour  donner  une  idée  de  ce  que  l'on 
peut  attendre  de  ce  précieux  remède,  dans  bien 
des  cas  où  les  analeptiques  les  pins  vantés  font 
fans  effet. 

$.  II.  De  Fufage  de  V  Air  fixe  dont  Us  maladies 
calculeufes. 

L'ufage  de  l'Air  fixe  n'eft  pas  moins  recommandé 
clans  les  cas  de  pierre  &  de  gravclle  que  dans 
les  maladies  putrides.  Les  Chymifles  &  les  Mé- 
decins fe  font  beaucoup  occupés  à  trouver  un  diflbl- 
vant  des  concrétions  calculeufes  j  c'efl  en  travail- 
lant â  de  pareilles  recherches  que  le  Docleur  Haies 
avoit  apperçu  que  la  pierre  tirée  delaveflieéprou- 
voit  un  degré  de  diflblution  dans  certaines  liqueurs 
en  fermentation.  Mais  comme  il  ne  paroifibit  pas 
■que  l'on  pût  expofer  la  pierre t  contenue  dans 
quelque  partie  du  corps  vivant ,  à  l'aclion  d'un 
pareil  mcnftrtie,  cette  découverte  tomba  dans 
l'oubli,  jufquau  tems  où  celle  de  différentes  ef- 
pèces  de  fluides  aériformes  a  fixé  l'attention  des 
Jhilofophes.  En  1774,  M.  Saunders,  Médecin  de 
Londres,  ayant  répété  les  expériences  du  Docleur 
Haies  ,il  trouva  que  1^  propriété  des  liqueurs  en 
fermentation  pour  difloudre  la  pierre  >  appartenoit 
à  l'Air  fixe  qui  s'en  dégageoit. 

Les  expériences  des  Chymifles  leur  avoient 
appris  que  diverfes  fubflances  terreufes  pouvoienl 
fe  difloudre  dans  l'eau  par  des  procédés  qui  les 
privoient  d'Air  fixe ,  &  qu'on  obtenoit  auffi  le 
même  effet  par  une  furabondance  de  ce  même 
fluide.  Ils  avoient  vu  des  pierres  urinaires  atta- 
quées par  des  menftrues  de  la  première  elpèce  , 
l'analogie  les  conduifit  à  fuppofer  qu'elles  pour- 
raient l'être  aufG  par  ceux  de  la  féconde  t  &  l'ex- 
istence, confirma  cette  hypothèjc,  . 
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D'après  ce  fait ,  on  fut  porté  à  conclure  que 
fi  l'urine  pouvoit  paffer  du  fyftême  de  la  circu- 
lation dans  les  reins  &  dans  la  veffie  chargée  k 
un  certain  point  d'Air  fixe ,  on  auroit  lieu  d'en 
attendre  quelque  effet  analogue  fur  les  pierres 
qui  fe  _  trouveroient  logées  dans  ces  organes.  it  Il 
i»  feroit  permis  de  douter,  dit  le  Docleur  Prieftley, 
«que  l'Air  fixe,  contenu  dans  nos  alimens ,  pût , 
«fans  changer  dénature,  circuler  avec  le  fang 
«&  imprégner  l'urine.  Mais  je  me  fuis  plus 
«  d'une  fois  convaincu  de  la  vérité  de  ce  fait  y 
«en  dégageant  d'une  certaine  quantité  d'urine 
m  récente,  par  le  moyen  de  la  chaleur ,  un  volume 
«affez  confidérable  d'un  fluide  que  j'ai  reconnu 
«pour  être  de  l'Air  fixe,  à  ce  qu'il  précipitoit 
«  la  terre  de  1  eau  de  chaux  >  &  à  la  facilité 
«  avec  laquelle  l'eau  l'abforboit  prefque  en  entier. 
ss  II  faut  obferver  cependant ,  ajoute-t-il ,  que  ce 
«n'étoit  qu'au  bout  de  quelques  heures  que  la 
«chaleur  en  procuroitle  dégagement,  &  qu'il  fe 
Mtrouvoit  enfùire  un  dépôt  confidérable  d'une 
«  matière  blanchâtre  au  fond  du  vaifTeau.  Ce  dépôt 
«  étoit  probablement  quelque  fubftance  calcaire  , 
«  que  l'Air  fixe  avoit  tenue  en  diffoiution ,  & 
«qui  auroît  pu  former  une  pierre  % ou  du  gravier 
«fans  cet  intermède.  C'efl  par  cette  raifon  qua 
«les  eaux  chargées  d'Air  fixe  ,  donnent  à  l'urine 
«la  faculté  de diffoudre  une  pluj  grande  quantité 
«  de  terre  calcaire ,  &  d'empêcher  par  ce  moyen 
«la  formation  d'une  pierre  ou  même  de  la 
«détruire.  «  (1) 

Une  obfervation  du  Docleur  Percival  vient  forte» 
ment  à  l'appui  de  celles  du  Docleur  Prieftley.  It 
raconte  qu  un  Jeune- homme  ayant  bu  pendant 
quinze  jours  une  grande  quantité  d'eau  imprégnée 
aAirfixe,  fon  urine,  pendant  tout  ce  tems,  fe 
trouva  contenir  une  proportion  confidérable  de 
ce  gas,  précipitant  la  terre  de  l'eau  de  chaux  w 
&  laiflant  échapper  beaucoup  d'Air  en  forme  de 
bulles,  quand  on  la  plaçoit  fous  le  récipient  d'une 
machine  pneumatique  (z). 

Il  n'eft  donc  pas  douteux  que  l'Air  fixe  ne 
puifle  parvenir ,  fans  fe  dénaturer,  jufques  dans  la 
veflîe ,  &  par  conféquent  jufqu  a  la  pierre  qu'on 
voudroif  détruire.  11  ne  l'eft  pas  non  plus  qu'il 
n'ait  de  bons  effets  dans  les  cas  de  calcul  &  de 
gravelle  ;  ceux  des  eaux  "acidulés  dans  les  mala- 
dies qui  proviennent  de  cette  caufe ,  en  font  la 
preuve  manifefte.  Hoffmann  &  divers  autres  Mé- 
decins ont  recommandé  les  eaux  de  Spa  ,  &  toures 
celles  qui  contiennent  le  même  principe  volatil, 
aux  perfonnes  tourmentées  de  la  pierre;  ils^ont 
cru  qu'elles  pouvoient  empêcher  la  formation  des 
concrétions  calculeufes,  &  même  les  diffoudre 
lorsqu'elles  étoient  formées. 


(  1  ).  Expériences  5c  obfeivations  fur  l'Air, 
(a.).  EJftys  médical  and  expérimental ,  vol.  j. 


AIR 

Nous  «e  pouvompaflerfousfilence  la  propriété 
■qu'on  a  attribuée  à  la  bière  de  prévenir  les  ma- 
ladies de  ce  genre.  Cette  liqueur,  celle  particu- 
lièrement qui  n'eft  pas  trèî-fpiritueufe ,  &  qui  eft 
nouvelle,  contient  une  grande  quantité  d'Air  fixe. 
Le  célèbre  Sydenham,  tourmenté  pendant  long- 
tems  de  douleurs  néphrétiques ,  trouvoit  un  grand 
■foulagement  dans  l'ufage  de  cette  boiflbn.  Cypria- 
nus ,  Lithotomifte,  Hollandois  très-renommé ,  la 
regardoit  comme  un  préfervatif  afluré  contre  la 
pierre  ;  il  prétendoit  que  fur  1400  malades  qu'il 
avoit  taillés ,  il  y  en  avoit  un  grand  nombrequi 
étoient  accoutumés  à  boire  du  vin ,  mais  aucun 
cui  fut  dans  l'ufage  de  boire  de  la  bière.  Il  s'en 
faut  de  beaucoup  cependant  que  la  bière  met- 
te ceux  qui  en  boivent  abfolument  à  l'abri  des 
nialadies  produites  par  cette  caufe ,  comme  cela 
efi  prouvé  par  les  recherches  de  M.  Dobfon  fur 
la  quantité  comparative  de  ces  malades  en  diffé- 
rentes provinces  d'Angleterre.  Voye\  Calcul. 

Des  expériences  plus  précifes  ont  fait  con- 
noître  les  effets  médicaux  de  l'Air  fixe  contre  la 
pierre.  Le  premier  fait  de  cette  nature  qui  foit 
venu  à  la  connoiffance  du  public ,  a  été  publié 
par  le  Doéteur  Hulme,  à  la  fuite  de  fon  difcours: 
De  re  Medicâ  cognofcendd  & promovendâ  ;  il  a  été 
enfuite  l'occafion  d'un  autre  ouvrage  du  même 
Auteur,  intitulé:  A  fafe  and  eafy  Remcdy  for 
tke  fione  and  gravel }  &c.  Nous  allons  le  rappor- 
ter en  abrégé. 

Jean  Dobey  ,  penfionnaire  dans  une  maifon  de 
charité,  âgé  de  73  ans,  avoit  depuis  trois  ans  les 
fymptômes  de  la  pierre  dans  la  veffie.  Il  fe  piai- 
gnoit  Cornent  de  douleurs  violentes  dans  les 
reins ,  d'un  fentiment  de  pefameur  vers  le  pubis, 
&  d'une  douleur  poignante  à  l'extrémité  de  la 
verge,  &  dans  la  veffie.  Ses  urines,  qui  étoient 
très-colorées  ,  &  dépofoient  un  fédiment  mu- 
queux  très-abondant,  ne  paffoient  qu'avec  beau- 
coup de  difficulté,  toujours  goutte  à  goutte, 
&  quelquefois  involontairement.  De  tems  à  autre, 
mais  affez  rarement ,  il  rendoit  en  urinant  une 
ou  deux  petites  pierres  de  forme  arrondie.  Ses 
fouffrances  étoient  telles,  que  fréquemment  elles 
lui  faifoient  pouffer  les  hauts  cris.  Après  avoir 
envain  employé  divers  moyens  de  le  foulager, 
on  parloit  de  lui  faire  l'opération  de  la  taille , 
lorfque  M.  Hulme,  encouragé  par  les  expériences 
mentionnées  ci- deflus,  voulut  encore  tenter  fur  ce 
malheureux  les  effets  de  l'Air  fixe.  Pour  cet  effet, 
il  lui  donna  quinze  grains  de  fel  de  tartre  dans 
trois  onces  d'eau  ,  quatre  fois  par  jour,  en  lui 
faifanr  prendre  immédiatement  après  vingt  gouttes 
d'efprit  de  vitriol  foible  dans  une  pareille  quan- 
tité d'eau.  Quelques  jours  après ,  il  fut  agréa- 
blement furpris  de  voir  au  fond  de  l'urine  plu- 
fieurs  petits  fragmens  de  pierre  &  une  fubftance 
muqueufe  &  blanchâtre  qui  reffembloit  un  peu 
à  de  la  craie  détrempée  dans  de  l'eau. 
Dans  i'efpace  d'un  mois ,  le  malade  rendit  pli» 
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de  cent  qoaffé-vingt  de  ces  fragmens  de  diffé- 
rentes grandeurs.  Quelques-uns  étoient  compofés 
de  lames  très-minces,  d'autres  paroiffoient  plus 
compacts.  Chaque  fragment  étoit  évidemment 
une  portion  d'une  plus  groffe  pierre,  ayant  une 
furface  concave  &  une  convexe;  celle-ci  étoit 
unie,  l'autre  étoit  raboteufe. 

Après  qu'on  eut  fuivi  ce  traitement  pendant 
trois  femames,  les  pierres  fortirent  avec  facilité, 
&  bientôt  après  le  malade  fe  trouva  fi  bien ,  que, 
pendant  plufieurs  mois  ,  on  le  crut  complète- 
ment guéri.  Mais  tout-à-coup  il  furvint  une  ré- 
tention d'urine,  qui  devint  bientôt  mortelle,  mat- 
gré  tous  les  fecours  ;  cet  obfiacle ,  qu'on  ne  put 
jamais  furmonter,  empêcha  abfolument  l'intro- 
duction de  la  fonde.  En  ouvrant  le  cadarre,  on 
vit  «rue  cet  obftacle  venoit  d'un  gonflement  con- 
fidérable  de  la  proflate ,  &  l'on  trouva  beaucoup 
de  petites  pierres ,  &  de  fragmens  de  pierre  dans' 
la  veffie. 

On  lit,  dans  les  Mémoires  de  la  Société  de 
Médecine  de  Londres ,  un  cas  bien  plus  frappant 
que  celui  du  Doéteur  Hulme.  Un  homme  de  75 
ans ,  d'une  conftitution  très-forte ,  fe  plaignoit , 
depuis  deux  ans,  de  fymptômes  qui  dénotoient 
l'exiftence  d'une  pierre  dans  la  veffie ,  lorfqu  il 
fut  attaqué  d'une  rétention  d'urine ,  pour  laquelle 
il  fallut  le  fonder.  La  fonde  ,  introduite  dans  la 
veffie,  rencontra  une  pierre  ,  &  la  fit  reconnoître 
à  l'oreille  &  au  tact  du  Chirurgien  ,  de  manière 
à  ce  qu'il  ne  pur,  en  aucune  façon ,  s'y  méprendre; 
il  jugea,  par  l'examen  qu'il  en  fit,  qu'elle  pou- 
voit  être  de  la  grofîèur  d'un  petit  œuf  de  poule. 
Quelques  jours  après,  il  fut  obligé,  Dar  le  re- 
nouvellement du  même  accident ,  d  introduire 
une  féconde  fois  la  fonde  il  trouva  la  pierre  fur 
le  col  de  la  veffie  qu'elle  comprimoit  -,  mais  le 
bout  de  l'inftrument  l'ayant  écartée ,  l'urine  fortit 
librement. 

Dans  cet  état  de  chofes,  on  eut  recours  à  la 
même  méthode  qui  avoit  été  mife  en  ufage  dans 
le  cas  précédent;  après  qu'on  l'eut  fuide  pendant 
fept  ou  huit  femaines  ,  le  malade ,  un  foir ,  fe 
trouva  tout-à-coup  extrêmement  foui  âgé  par  la 
fortie  d'une  quantité  confidérable  de  matière  cré- 
tacée ,  ou  plutôt  pierreufe  ,  qui  vint  avec  les 
urines ,  fans  caufer  aucune  douleur ,  &  continua 
de  couler  involontairement  pendant  une  grande 
partie  de  la  nuit,  &  même  pendant  le  fommeil. 
Cette  fubftance,  dont  l'écoulement  dura  pendant 
cinq  ou  fix  jours,  étoit  fous  la  forme  d'une  pou- 
dre impalpable.  Le  malade  n'en  avoit  jamais 
rendu  de  pareille  auparavant,  Dès  cette  époque, 
tous  les  fymprômes  de  pierre,  dans  la  veffie, 
difparurent  entièrement, 

Deux  ans  après ,  le  malade  fe  plaignit  d'hé- 
morrhoïdes  ,  accompagnées  de  conftipation  ,  &  de 
quelque  difficulté  pour  uriner.  Ces  fymptômes, 
allèrent  en  augmentant  pendant  deux  ou  M0I4 
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ans,  su  bout  defquéls  il  mourut.  L'ouverture  du 
cadavre  montra  nrt  engorgement  de  la  proftare, 
un  reffë'rrement  du  canal  du  l'urètre  ,  une  inflam- 
mation du  col  de  la  veffie  &  du  redum,  mais 
pas  le  moindre  vertige  de  pierre,  ni  dans  les  reins } 
ni  dans  la  vt-ffie. 

On  a  vu  d'autres  cas  où  Vidage  de  l'Air  fixe1 
a  occafionné  un  dépôt  de  matière  terruife  dans 
ïes  urines.  Nous  ne  chercherons  pas  à  déterminer 
jufqu'à  quel  point  ces  obfervations ,  ni  même  l°s 
deux  que  nous  venons  de  détailler  ,  conft  tent 
les  vertus  iithontriphiques  de  cet  agent  -,  il  en 
exifte  une  multitude  d  autre*  qui  tendent  à  faire 
révoquer  eh  doute  qu'd  pof ède  réellement  cette 
propriété,  au  moins  à  un  certain  degré.  Mais, 
tn  même-rems  ,  ces  obfe;  varions  prouvent  que , 
de  tous  les  remèdes  qu'on  a  vantes  comme  (pa- 
cifiques .contre  la  pierre,  aucun  n adoucit  &  ne 
calme  auffi  efficacement  que  celui-ci  les  douleurs 
produites  par  cette  caufe.  D'un  autre  côté,  il 
p  a  aucun  des  incoméniens  qu'on  reproche  ,  à 
jufle  titre  ,  à  ces  prétendus  nifibh  ans  ,  étant 
agréable  au  gc  ût,  tonique  à  l'eftomac ,  &  .fainr  .ire 
à;  toute  1  économie  animale-,  en  mcme-tems  eu  il 
n  exige  ancur.e  gêne  dans  le  régime,  &  qu'il  admet 
une  grande  blin  de  dans  les  nor  s. 

'<  Depuis  que  j'ai  publié  mes  expérience-  fur 
55  l'air  fixe,  i;  dit  le  Dod  iir  Percba!  (  i  )  dans 
une  lettre  a  I  Auteur  de-  C'unttv  nt  ires  de  Mé- 
decine d  ''Edimbourg  ,  >•>  j.at  eu  L'évidence  la  plus 
jj  compte  te  que  ce  remè  de  'ouiage  les  fymptômes 
33  de  la  Lijrrc  ?v  de  la  gmvelle  -,  qnil  procure 
»?  l'éva>  uat ion  du  gr:«.  i..r  formé  dans  les  reins 
33$  canv  .  ia  •  vtflie  •,  Cfi'il  guérit  les  ul  éi  ations 
J3  d  s  voi.<  'urinai  es-,  qu'il   donne  du  ton  aux  j 
ajorganes  dcxia  d^V'ion  .  &   qu  jj  fonhie  tout 
99  le  yiièm.-.  ~  ?   :  o  t  L,a r,an  de  ces  faits.,  non-  - 
tjflul  menr  ma  proprt  expéri  nce  ,  mais  ercore 
J}  be.'iicoup  cï'obiervatioffs  du  même  genre  qui  | 
sjm'on1  éé  communiquées  de  divers  endroits  de  j 
ii  l'Angle*    n   ?;  U'n  iuure  'Médecin  ,  dont  l'an-  | 
to-  te'efl  :       g:;1.' d  poids,  le  Dodeur  S.mnders ,  j 
s  fendn.  »v  f'iV  pjanlé  témoignage  aux  vertus  de  S 
l'air  fr  e,  Ao  s  c  oyons  d  \oir  ajouter  que  nous  j 
en  aw.r.s      •^-■i.ôm.s'V'b'e:  ve  les  plus  heureux  I 
cfî'.t-  •  he7  -les  m  'à 'es  tourmentés  de  douleurs  | 
néphréii  [Uii-«  \  &  ,  fcfuS  ce  point  de  vue,  nous  le  I 
r>  g  rdors  ..o-  nie  un  médicament  très-précieux.  1 
Le  i  ms  es  i\xpéii  rce  nous  apprendront  jufqu'à  j 
qnJ  point   on   pe;  t  efpérer  d'opérer,  par  fon  I 
nurer,  une  guéii  on  radicale  des  maladies  de 
cette  naturel        , '  <  ,'  V 

Qubiqrie  !e  foula  sfemém ,  nue  donne  Ce  réniede, 
foir  'ù  laut fois  M.è  prompt ,  il  n'en  eft  pas  de 
même  d  ns  tous'  lés  cas  ,  &  il  ne  faut  pas  trop 
tôt  le  rebuter ,  s'il  ne  p'arolr  pas  bientôt  avoir 
l'effet  qu^  Ton  deliie,  il  arrive  louvent  auffi  que 

|  — 
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les  fouffrances ,  quoique  calmées  par  fon  ufage  > 
fe  renouvellent  bientôt ,  fi  l'on  vient  à  l'inter- 
rompre. En  générai  >  on  ne  doit  pas  craindre  de 
le  continuer  auffi  long-tems  que  la  préfence  des 
fymptômes  en  indique  la  néceffité  mais  quand 
on  ne  l'emploie  que  comme  préfervatif  contre 
les  retours  de  la  maladie  ,  on  n'a  pas  befoin , 
pour  l'ordinaire ,  de  le  donner  en  grandes  dofes. 

Il  nous  refle  à  parler  des  différentes  manières 
d'employer  l'Ait  fixe.  1 

§.  III.  Manière  d admiriflrer  l'Air  fixe. 

Nous  avon  déjà  indiqué  la  méthode  qn'avoient 
fuivie  lt  Dodeur  Hulme  &  d'autres  pour  Ion 
exbib'îioi  dans  des  maladies  calculeufes  ;  elle 
conliflc  à  diffaud'-e  dans  trois  ou  quatre  onces 
d'eau,  depuis  1-  à  24  grains,  ou  même  ('avan- 
tage ,  de  fel  de  tartre  ou  a'.kali  rixe  végétal 
non  caufiique  ,  &  à  donner  au  malade  deux  ou 
trois,  ou  quatre  fois  le  jour  ,  ou  plus  Couvent 
encore  ,  fiivant  les  cas  ,  cette  eau  alkaline ,  en 
lui  f.ii'ant  prendre  immédiatement  après  une 
quantité  de  jus  de  citron  ,  de  vinaigre  ,  on  d'a- 
c  de  vitrio.ique  frfmfàme  pour  faturer  le  fel.  La 
réunion  qui  s'opère  d.  n>  l'eftomac  ,  de  l'acide 
&  de  l'alkaii  ,  produit  un  dégag  ment  considé- 
rable d  Air  fixe  qui  s'unit  aux  fl.udes  avec  lefquels 
il  fe  trouve  en  contad  ,  &  parte  a  ec  eux  dans 
le  lyflêm  de  la  circulation.  On  peut  aurti  mêler 
les  deux  liqueurs  avant  que  de  les  adminillrer  au 
mâlad.  -,  mais  il  faut  qu'il  les  prenne  au  moment 
où  l'on  \i-_nt  d'en  faire  le  mélange,  afin  de  ne 
perdre  que  la  plus  petite  quantité  polfible  de 
l'Air  fixe  qui  commence  à  l'inftant  même  à  fe 
dégager. 

Différentes-  eaux  minérales  contiennent  une 
grande  quantité  de  ce  fluide  ,  &  peuvent  être 
employées  avec  fuccès  dans  tous  les  ca-  où  fon 
nfage  eft  indiqué.  Nous  ne  nous  arrêterons  pas 
Li  à  parler  de  ces  eaux  qui  font  luffifin  ment 
connues ,  &  d  nt  il  doit  être  fiffl  mention  ail- 
leurs, ni  des  difféiens  movens  p  ir  letquels  orj 
eft  parvenu  à  les  imiter.  No;>s  no  s  eonrenterons 
dindiqner  la  compofition  de  1  an  ga'enle  aika- 
line,  pu'p  n.tion  que  nou>  on:  fait  co-.noîrre  les 
Chymifles  Argloi-  ,  S'  qui  ,  détoures  cehes  qu'on 
a  imaginé  s  pout  l'.dmini^  r.tion  de  l'Air  fixe, 
ert  pei;r-ètre  la  plu-  commode  &  la  plus  agréa- 
ble. Elle  confifk  à  dilToudre  du  fel  de  tartre  dans 
de  l'eau  très-pure  ,  da"s  la  proportion  de  deux 
gros  fur  eba  ue  hvie  dVau  ,  ou  de  demi  -  once 
par  pinte  On  fil-re  la  folnrion  ,  &  on  1  expote 
enftute  an  cont  d  c'u  g?s  qui  s'échappe  d'i  ne 
liq>-e;ir  en  fermentation,  ou  d'un  mélange  d'jcide 
viaiolique,  &  de  quelque  terre  calcaire,  de  la 
manière  la  plu-  fuorablc  à  ce  qu'elle  puiires'rn 
imprégner.  Le  ga  s'unit  en  très-grande  quantité 
à  l'alkaii  qu'il  fature,  &  avec  lequel  il  forme  un' 
fel  -pavfti.emau  neutre,  La  Liqueur  ainfi  feturée 
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âemeure  capable  de  s'unir ,  ainfi  que  l'eau  pure  , 
à  une  nouvelle  quantité  de  gas  qui  lui  communi- 
que un  goût  acidulé  affez  agréable ,  en  forte 
qu'on  n'apperçoit  plus  ni  celui  de  l'alkali ,  ni  celui 
d'aucun  fel  neutre. 

.  Cette  eau  ,  dans  les  cas  de  gangrène  &  d'autres 
maladies  putrides ,  peut  fe  donner  à  la  dofe  de 
deux  à  quatre  onces ,  toutes  les  deux  ou  trois 
heures  -,  on  recommande  d'en  faire  prendre  cha- 
que jour  une  livre  &  demie  en  trois  ou  quatre 
fois ,  dans  les  cas  de  pierre  ou  de  gravelle  ;  nous 
l'avons  adminifirée  à  la  dofe  de  deux  livres  par 
jour  fans  en  obferver  aucun  inconvénient.  Quoi- 
que l'Air  fixe  (oit  en  grande  partie  neutralifé 
dans  cette  eau  ,  fe>  effets  médicaux  ne  laiffent 
pas  de  fe  manifefter  d'une  manière  très-fenfible; 
ils  font  fi  frappans  dans  les  affections  doulou- 
reufes  des  reins  &  de  la  velfie,  &  particulière- 
ment dans  celles  qui  font  caufées  par  ia  pierre 
que  nous  croyons  qu'aucun  des  remèdes  qu'on  a 
le  plus  vantés  dans  ces  fortes  de  cas ,  ne  peut 
fourenir  de  comparaifon  avec  celui-ci.  11  nous 
paro  t  cependant  que,  lorffu'on  emploie  cette 
liqueur  pour  des  maladies  d'un  autre  gen- 
re ,  on  en  augmente  les  effets  ,  en  procu- 
rant un  prompt  dégagement  de  t'Air-fixe  ,  au 
moyen  de  quelque  acide  que  l'on  fait  prendre 
dans  une  ptopouion  convenable,  immédiatement 
après  une  dofe  de  l'eau  alLiiine ,  ou  que  Ton 
mêle  avec  cette  eau  à  l'inftant  même  ou  le  malade 
va  la  boire. 

On  ne  s'eft  pas  borné  à  l'ufagc  intérieur  de 
l'Air-rixe  dans  les  maladies  auxauelles  il  eft  pro- 
pre •,  on  a  cherché  encore  à   tirer  parti  de  fon 
'ufige  extérieur.^  &  quoique  le  fnecès  à  cet  é<?ard 
'n'ait  poinrété  auffi  grpnd  que  quelques  perfonnes 
s'  f oient  d'abord  flattées  de  l'obtenir  ,  diverfes 
expériences  ont  fait  voir  que  l'on  pouvoir  en  tirer 
Mâts  fecours  utiles.  On  a  trouvé  que  le  gas  dégagé 
de  Ja  terre  calcaire  par  l'acirle  virriolique  ,  &  dirigé 
fur  des  ulcères  malins  ou  gangiéneux  ,  particuliè- 
rement for  ceux  qui  affectent  la  gorge ,  contribue 
beaucoup  à  en  accélérer  la  cicatrilation.  Mais 
'une  n  éthode  plus  efficace  &  plus  commode  de 
"fe  fervir  de  ce  fluide  en  applications  extérieures, 
c'efî  celle  des  cataplafmes  faits  de  madères  pro- 
pres  à   fermenter ,  &  où  la  fermentation  efl 
déjà  commencés.   On  recommande,  pour  cet 
'effet,  un  mélange  de   farine  de  froment  ,  de 
miel  &  d'eau,  en  proportions  convenables,  pour 
en  faire  une  pâre  à  demi-liquide,. qu'on  tient 
dàr\-  une  chaleur  fufîiiante  pour  que  la  fermenta- 
tion commence  à  s'y  établir.  Lorfqu'elle  eft  dans 
cet  état ,  on  en  fait  des  cataplafmes  qu'on  appli- 
que à-peu-près  froids  fur  les  panies  gnngrénées , 
ou  affectées  d'ulcères  malins  &  putride*.  On  a 
vu  les  plus  heureux  effets  de  ces  fortes  d'appli- 
tions  ,  qui  peuvent  être  regardées  comme  une 
addition,  très  -  utile  à  la  méthode  d  adminiftrer 
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FAir  fixe  intérieurement ,  que  nous  venons  d'in- 
diquer. 

■  ALBARAS  ou  ALEORA  ,  efpèce  de  dartre 
'   ou  de  lèpre  écailleufe.  Voyt\  Ulcère  cutané. 

:  ALBUCASIS  eft  connu  fous  ce  nom  &  fou's 
•  ceux  d'Albuchafa ,  Buchafis  ,  Galaf,  &  d'Alfa- 
rbavins.  On  ignore  le  tems  pofitif  où  vivoit  ce 
Médecin  arabe  \  l'opinion  commune  eft  que  ce 
-fut  vers  l'an  1085  ,  du  tems  de  l'Empereur  Henri 
IV,  du  moins  c'eft  celle  de  Moréri.  Cependant, 
comme  il  donne  une  defeription  de  1  efpèce  de 
flèches  donto  fe  fervent  les  Turcs,  qui  n'ont  com- 
mencée à  être  connus  que  vers  le  milieu  du  dou- 
zième fiècle,  on  pourrait  douter  que  cet  Auteur 
fût  auffi.  ancien  qu'on  le  fuppofe.  11  n'a  com- 
mencé à  être  connu  que  vers  le  milieu  du  fei- 
ziàne  fiècle ,  &  ce  fut  par  une  traduction  défec- 
tueufe  du  Père  Riccius.  Sans  partager  l'enthoufiaf- 

j  me  exceflif du  Tiaducteur  ,  qui  le  confidère comme 
le  premier  Médecin  qui  fit  paru  après  Hippocrate 
&  Gàh'en  ,  on  ne  peut  s'empêcher  de  reconnoître 
qu'il  a  écrit  avec  ordre  un  ouvrage  qui  a  pour  titre: 
Al-Tajrij ou  Méthode  de  pratique,  qui  eft  divifé  en 
trente-deux  Traités.  Il  excelle  dans  la  partie  du  dia- 
gnoftic&  dans  la  defeription  des  fymptômes  des  mala- 
dies, il  a  beaucoup  pris  de  Rhafès ,  notamment  dans 
fon  traité  fur  les  maladies  des  enfans ,  &  fur  les 
maladies  arrhiitiques  \  la  Chirurgie  lui  eft  redeva- 
ble de  plufieurs  découvertes.  Lorfqu'il  entreprit  de 
remettre  cet  art  en  honneur,  le  préjugé  en  ren- 
doit  l'exercice  déshono-ant  ,  &  il  a  joui  de  la 
gloire  d'avoir  ramené  l'opinion  publique  en  fa 
faveur. 

Sa  Chirurgie  eft  partagée  en  trois  livres.  Dans 
le  premier,  il  traite  des  cautères ,  dans  le  fécond  , 
des  autres  maladies  chirurgicales  ,  dans  le  troi- 
fième ,  des  luxations. 

Il  confidère  le  cautère  comme  un  remède 
merveilleux  ,  &  rapporte  plus  de  quarante  af- 
fections où  il  le  juge  applicable.  Si  les  Moder- 
nes proferivent  peut-être  un  peu  trop  l'ufage  de 
ce  remède,  Albucafis  paroît  l'avoir  employé  trop 
fréquemment.  Il  rapporte  un  exemple  funefle  qui 
prouve  que  ce  remède  exige,  dans  celui  qui  l'ap- 
plique, une  eonnoiffance  très-étendue  de  l'Ana- 
tomie. 

Il  eft  un  des  premiers  qui  ait  parlé  de  la  ma- 
nière de  caurérifer  les  hernies,  &  il  indique,  dans 
le  plus  grand  détail ,  les  précautions  à  prendre 
dans  ce  traitement. 

Il  diflrngue  deux  efpèces  d'abcès  au  foie,  l'un 
donr  le  fiège  eft  dans  le  parenchyme  de  ce  vif- 
cère;  l'autre  qui  efl  logé  entre  le-i  deux  l?mes  de 
la  membrane  qui  le  recouvre.  C'eft  dans  ce  der- 
nier qu'Aibucafis  indiq  e  le  cautère  dont  il  ne 
diiflrnule  pas  le  danger.  Ce  n'eil  point  Ambroife 
Paré  qui  a  inventé  la  ligature  de  l'artère  dans 
les  hémorrh  gies ,  comme  quelques-uns  !e  pré- 
tendent ;  ce  moyen  étoit  connu  d'Albucafis  j  il 
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femble  même  avoir  connu  le  caillot  de  fang  qui 
fait  cefter  l'écoulement  en  fe  formant  à  l'ouver- 
ture de  l'artère.  Il  eft  le  premier  qui ,  dans  le 
traitement  de  l'hydrocéphale  ,  ait  rejeté  l'incifion 
à  la  peau  du  crâne.  Albucafts  décrit  auflï  la  ma- 
nière d'extirper  les  amygdales  devenues  fquirrheu- 
fes  -,  il  traite  du  gouêtre  naturel  &  de  l'accidente). 
A  l'article  du  panaris,  il  confeille  l'amputation  de 
la  phalange  affèclée }  il  eft  le  premier  qui  ait  fait 
ufage  du  crochet  dans  l'extraétion du  Polype. 

On  trouve,  dans  fa  Chirurgie,  des  préceptes  im- 
portans  touchant  l'art  des  Accouchemens  •,  il  in- 
dique la  manœuvre  à  fuivre  dans  la  pratique  de 
ceux  qui  font  difficiles.  Il  traite  de  la  circoncifion 
comme  d'une  opération  nouvelle  qui  lui  appar- 
tenoit  en  propre ,  quoique  Celfe  &  Paul  en  euflenr 
parlé  avant  lui.  Enfin  Albucafis  eft  le  feul  des 
Anciens  qui  ait  décrit  &  enfeigné  l'ufage  des  inf- 
trumens  propres  à  chaque  opération.  (M.Petit- 
Radez.  ) 

ALBUGO  ,  taye ,  en  grec  ^anô/xa  taie  dexéxov, 
blanc.  L'on  défigne  ainfi  une  tache  blanche  qui,  née 
fur  la  cornée ,  en  change  la  couleur  &  la  tranf- 
parence  ,  &  nuit  plus  ou  moins  à  la  vifion  ,  à 
raifon  de  fon  étendue  &  de  la  profondeur.  Cette 
opacité  eft  dûe  à  l'épanchement  des  fucs  albumi- 
ïieux  qui  a  lieu  entre  les  mailles  de  la  cornée 
à  la  fuite  d'une  inflammation.  Cette  dernière 
maladie  entre  pour  beaucoup  comme  principe 
de  l'Albugo-,  &  s'il  eft  des  exemples  que  l'on 
puifle  citer,  où  elle  ne  l'a  point  ptécédé,  ils  font 
beaucoup  rrop  rares  pour  qu'on  puifle  compter  fur 
eux ,  l'Albugo  eft  ordinairement  facile  à  diltjnguer 
lies  taches  blanchâtres  qui  font  les  cicatrices]  des 
plaies  &  ulcères  dont  la  cornée  aété  attaquée:  celles- 
ci  font  ordinairement  d'un  blanc  luifant  comme  l'i- 
voire j  &  en  les  examinant  à  la  loupe  ou  avec  les 
yeux, &  defort  près, l'ony  diflingue un  petit  enfon- 
cemenr,  qui  eft,  le  refte  d'une  cicatrice.  Levéritable 
Albugo  eft  au  contraire,  d'un  blanc  plus  mort,  tirant 
fa  couleur  de  la  craie  ,  s'étendant  quelquefois  plus 
dans  un  lieu  que  dans  un  autre ,  &  préfentant 
en  plufieurs  endroits  difFérens  points  d'opacité, 
à  raifon  de  l'épaifTeur  plus  ou  moins  grande  de 
l'humeur  épanchée ^  il  eft  toujouis  accompagné 
d'une  légère  inflammation  ,  de  douleurs  ,  &  d'un 
petit  larmoiement  ;  quelquefois  cependant  il  dé- 
génère lui-même  en  une  petite  ulcération  ,  & 
alors  ,  en  fe  cicatrifant ,  il  prend  les  apparences 
du  précédtnt.L'Albugo,au  premier  abord, pourroit 
êtreconfonuu  avec  l'onyx,  l'hypopion,ou  l'empièfe 
(  voyez  ces  mots  )  -,  mais  en  faifant  attention  aux 
dignes  que  nous  venons  de  donner,  on  les  dif- 
tinguera  toujours  facilement  les  uns  des  autres. 

L'Albugo  qui  eft  ancien  ,  eft  très-difficile  à 
guérir  :  quand  il  eft  accompagné  de  beaucoup  de 
férolué  ,  comme  dans  lesophtalmieshumide?, aux- 
quelles Us  vieillards  ,  les  enfans  &  les  fcrophu- 
J.eux  font  fujets  ?  l'on  prefcrit  les  réfplutifs  feçs 
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donnés  fous  forme  de  fumigations.  Woolhoufii 
recommande,  en  pareil  cas,  des  fumigations  faites 
avec  l'aloës,  la  myrrhe,  le  maflic ,  les  bayes  de 
genièvre ,  que  l'on  jette  fur  les  charbons  ,  & 
dont  on  reçoit  la  fumée  par  un  entonnoir  dont 
ont  dirige  la  pointe  fur  l'œil.  Mauchard  confeille 
la  vapeur  qui  s'élève  de  la  décoction  dTiy-> 
fope ,  de  ferpolet  ,  d'origan  ,  de  romarin ,  de 
caffé,  &  de  fenouil  faite  dans  l'eau  ou  le  vin, 
à  laquelle  on  ajoute  un  peu  de  camphre.  Mais  ces 
remèdes  doivent  être  aidés,  dans  leurs  opérations 
par  les  remèdes  généraux,  notamment  les  purga-i 
tifs  fréquemment  répétés ,  &  les  exutoires  qui  con-J 
viennent  pour  dériver  ailleurs  l'affluence  des  hxx* 
meurs  qui  fe  portent  vers  les  yeux.  L'on  vante 
beaucoup  les  remèdes  âcres  &  volatils ,  pour  dif- 
foudre  l'Albugo  -,  l'on  a  fait  fpécialement  ufage 
des  fiels  de  brochet,  de  carpe,  &  autres  poif- 
fons ,  du  fuc  de  chélidoine  d'euphraife  ,  &  avec 
beaucoup  de  fuccès.  On  y  trempe  un  pinceau  , 
&  l'on  oint  l'Albugo  à  plufieurs  reprifes,  &  l'on 
réitère  plufieurs  fois  dans  la  journée.  Maître- Jean 
confeille ,  entre  autres  remèdes,  le  collyre  fec 
avec  l'iris,  le  fucre  candi ,  la  myrrhe  ,  de  chaque 
demi-gros  &  quinze  grains  de  vitriol  blanc  •,  mais 
ce  collyre  ne  peut  gu ères  être  d'ufage  que  quand 
il  y  a  déjà  érolion  à  la  cornée.  On  s'eft  fervi 
également ,  en  pareil  cas ,  &  avec  beaucoup  de 
fuccès ,  d'un  mélange  de  poudre  de  thutie ,  de 
fucre  candi  &  de  vitriol  blanc,  à  partie  égale  •,  on 
fouffie  ce  mélange  fur  la  tache ,  avec  un  fétu 
ou  un  tuyau  de  plume.  Tous  ces  remèdes ,  ainfi 
que  les  vapeurs  aqueufes  &  relâchantes,  ont  leur 
efficacité ,  félon  les  circonftances  ;  mais  envain 
l'on  attendroit  tout  d'eux  dans  la  plupart  des 
cas ,  fi  l'on  ne  faifoit  aller  de  pair  les  remèdes 
généraux  ,  tels  que  les  bains,  les  faignées,  les 
purgatifs ,  les  defliccatifs  ',  mais  l'emploi  de  ce9 
remèdes  doit  être  laiffé  à  ceux  qui  pratiquent  l'art 
dans  toute  fon  étendue,  Boërhave  prefcrivoit,  de 
fon  tems,  l'aquila  alba  comme  le  meilltur  fon- 
dant de  la  lymphe  qu'on  puifle  connoître-,  de  nos 
jours ,  en  Angleterre,  on  lui  a  fubftitué  le  calo- 
mélas  •,  peut-être  l'alkali  volatil  ,  prudemment 
adminiftré,  tant  intérieurement  qu'extérieurement, 
auroit-il  de  très-bons  effets-,  c'eft  aux  Praticiens 
à  le  tenter.  (  M.  Petit-Radei.) 

ALGALIE  eft  un  tuyau  ou  fonde  creufe  faite 
d'argent  ,  qu'on  introduit  dans  la  veflie  pour  en 
tirer  l'urine.  Voyei  Sonde. 

ALKALI.On  emploie  ,  fous  différentes  formes,' 
les  fels  Aikalis  fixes  &  volatils ,  extérieurement 
&  intérieurement.  L'Alkali  fixe  végéta!  connu 
dans  la  pratique  de  la  Médecine  &  de  la  Chirur- 
gie fous  les  noms  de  Jtl  de  tartre  ,  d'huile  d* 
tartre  par  défaillance  ,  de  cendres  gravele'es  ,  de 
cendres  de  genêt  , &c.  &  l'Alkali  fixe  foflïleou  le 
fel  de  foude  t  font  regardés  comme  déterfifs  & 


A  L  P 

fiffolvatis  •,  on  s'en  fert  en  forme  de  lotions  dans 
quelques  maladies  cutanées ,  &  comme  de  ftimu- 
Jans  pour  rétablir  le  ton  &  1  aélivité  des  vaiffeaux 
dans  certains  ulcères  fcrophuleux  &  rachitiques. 
Voye i  Ulcères.  On  en  fait  auffi  des  applica- 
tions dans  les  cas  d'endurciffemens  laiteux ,  de 
fquirre  des  feins ,  des  tefticules  ou  d'autres  parties, 
dans  ceux  d'engorgement  des  articulations  à  la  fuite 
du  rhumatifme ,  ou  en  conféquence  de  conruûons 
&  de  foulures ,  dans  ceux  de  gouètre  &  de  tu- 
meur fcrophuleufe.  Voyz\  Tumeurs. 

Le  fel  de  tartre  étant  diffous  dans  l'eau  de 
chaux,  cette  folution  évaporée  à  ficcité ,  forme 
la  pierre  à  cautère.  Une  certaine  proportion  de 
chaux  vive  ,  ajoutée  à  cette  composition ,  la  rend 
plus  facile  à  manier  &  moins  fufceptible  de  s'é» 
tendre  fur  les  parties  voifines  de  celle  où  on 
l'applique.  Voyei  Pierre  a  cautère. 

L'Alkali  volatil ,  connu  fous  les  noms  d'efprit 
de  corne  de  cerf  }  d'efprit  de  fel  ammoniac  ,  &c. 
elt  un  excellent  remède  pour  ceux  qui  font  af- 
phyxiés  ;  on  1'infînue  dans  les  narines  &  dans  la 
bouche.  On  en  loue  auffi  l'ufage  extérieur  ,  dans 
les  cas  de  morfure  de  vipère  &  de  piquure  d'in- 
fecle,  Voyei  J^orsure.  On  le  dit  encore  utile 
délayé  dans  de  l'eau  pour  les  cas  d'ulcères ,  de 
tumeurs  arthritiques,  de  brûlure,  &c. 

L'efprit  volatil ,  dégagé  du  fel  ammoniac  à 
l'aide  de  la  chaux ,  connu  vulgairement  fous  le 
nom  d'alkali  volatil  fluor,  eft  beaucoup  plus 
actif  &  plus  pénétrant  que  les  autres  préparations 
de  ce  même  fel,  dans  lefquelles  il  eft  combiné 
avec  Pair  fixe.  Il  acquiert  ainfi  beaucoup  de 
cauflicité,  qui  doit  rendre  circonfpeél  fur  fon 
ufage.  On  fait ,  en  mêlant  une  partie  de  cet  ef- 

Ïirit  avec  trois  parties  d'huile  d'amandes,  un 
iniment  très  -  utile  dans  les  cas  de  douleurs  de 
rhumatifme  qui  ne  font  pas  très-profondes ,  & 
dans  les  maux  de  gorge.  On  s'en  fert  en  l'appli- 
quant à  l'extérieur ,  &  en  recouvrant  la  partie 
d'une  flanelle. 

On  donneintérieurement  l'alkali  volatil ,  comme 
cordial ,  dans  les  cas  de  langueur  &  d'abattement  ; 
on  le  joint  auflî  avec  fuccès  au  kinkina  dans  ceux 
de  gangrène  sèche ,  chez  les  vieillards  &  les  fu- 
jets  épuifés.  On  en  recommande  encore  l'ufage 
intérieur  contre  la  morfure  des  vipères  8c  dans 
les  autres  cas  de  plaies  empoifonnées. 

L'Alkali  fixe ,  &  particulièrement  celui  qui  eft 
rendu  cauftique  par  la  chaux  ,  eft  la  bafe  de 
prefque  tous  les  remèdes  des  Charlatans  pour 
diflbudre  la  pierre.  On  a  cru  s'appercevoir  que 
des  remèdes  de  ce  genre  avoient  opéré  un  effet 
marqué  fur  la  pierre  dans  la  veflïe  j  mais  foit 
qu'il  y  eût  de  la  réalité  dans  ces  obfervations ,  ou 
qu'elles  ne  fuftent  fondées  que  fur  des  illufions, 
ce  qui  eft  plus  probable ,  ces  prétendus  effets  ont 
toujours  été  trop  peu  considérables  pour  encou- 
rager les  Praticiens  à  donner  leur  confiance  à  ces 
lithontriptiques,  Ce  qui  eft  beaucoup  mieux 
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prouvé  ,  &  qui  a  particulièrement  induit  en  erreu? 
à  cet  égard,  c'eft  que  l'ufage  des  alkalis  a  quel- 
quefois contribué  à  diminuer  les  douleurs  des 
voies  urinaires ,  même  dans  des  cas  où  l'on  étoit 
certain  de  la  préfence  d'une  pierre. 

ALPHONSIN  eft  le  nom  d'un  infiniment 
dont  l'ufage  doit  être  de  tirer  les  balles  hors  du 
corps.  Il  a  été  ainfi  appellé  du  nom  de  fon  in- 
venteur Alphonfe  Ferrier,  Médecin  de  Naples. 
Il  confifle  en  trois  branches,  que  leur  éiafiicité 
éloigne  l'une  de  l'autre ,  mais  qui  font  rappro- 
chées &  jointes  enfemble  par  le  moyen  d'un 
tube  de  métal  qui  les  contient. 

L'inftrument ,  ainfi  ferré  ,  étant  introduit  dans 
la  plaie  jufqu'à  la  balle ,  l'opérateur  retire  le 
tube  vers  le  manche,  au  moyen  d'un  anneau, 
&  les  branches  s'ouvrant  d'elles-mêmes  autour 
de  lajballe ,  il  repouffe  le  tube  qui  les  rapproche 
l'une  de  l'autre,  de  manière  qu'elles  la  ferrent 
fortement.  On  tire  alors  la  balle  de  la  plaie ,  en 
retirant  l'inftrument.   Voye\  Plaies  d'armes 

A  FEU. 

ALPHOS  ,  dVx^if,  d'àx<j>â<vffl ,  changer.  Les 
Grecs  ont défigné  par  ce  nom,  une  tache  plus  ou 
moins  étendue  ,  qui  occupe  indifféremment  toutes 
les  régions  du  corps,  &  qui  change  la  couleur  natu- 
relle de  la  peau  en  une  d'un  blanc  mort  ou  d'une 
autre  couleur  plus  ou  moins  foncée.  Quand  cette 
maladie  attaque  les  noirs,  mais  particulièrement 
les  Arabes  chez  qui  elle  eft  très  -  commune,  elle 
rend  leur  corps  tout  tacheté ,  &  leur  donne  l'appa- 
rence qu'ont  ici  nos  chevaux  pommelés.  L'Alphos 
diffère  du  pfora  &  du  lichen  ,  en  ce  que,  dans  ces 
affrétions  ,  il  y  a  toujours  une  inégalité  plus  ou 
moins  fenfiblefur  la  peau,  au  lieu  que  dans  l'Al^ 
phos  il  n'y  a  aucune  afpérité,  &  que  la  furface  des 
taches  eft  auffi  unie  que  le  refte  de  la  peau.  Les  An* 
ciens  qui,  dans  l'hiftoire  des  maladies  de  la  peau, 
ont  porté  une  précifion  dont  s'étonnent  les  Mo- 
dernes, ont  diftingué  trois  efpèces  d'Alphos  -,  l'Al- 
phos  proprement  dit,  le  Mêlas  &  le  Leucé. L'AI  phos 
proprement  dit  que  les  Arabes  appellent  le  Mor- 
phœa ,  eft  une  tache  blanchâtre  formée  par  l'affem- 
blage  de  nombre  de  petites  taches  féparées ,  qui,  par 
la  fuite  fe réunifient ,  mais  très-tard ,  &  quelquefois 
donnent  lieu  à  la  defquammation  deTépiderme.  Les 
Auteurs  regardent  celle-ci  comme  très-difficile  à 
guérir  j  ils  difent  même  qu'elle  eft  impoffible  toutes 
les  fois  que  la  partie  légèrement  piquée  avec 
une  aiguille  ne,  rend  point  de  fang.  Le  Leucé  diffère 
de  l'Alphos,  en  ce  que  la  couleur  eft  beaucoup 
plus  laiteufe  \  qu'elle  defcend  beaucoup  plus 
profondément,  les  cheveux  où  les  poils  changent 
de  couleur  dans  cette  efpèce ,  &  même  affea 
fouvent  tombent  entièrement,  en  forte  que  la  partis 
devient  entièrement  chauve.  Comme  le  vice  fe 
porte  plus  profondément  dans  cette  affeélion , 
il  s'enfuit  que ,  quand  on  pique  la  tache  ,  elle 
ne  fourn]t  point  de  fang.  Avicenne  appellok  l* 
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Leucé  Albaras  quand  il  parvenoit  jufqu'aux  os.  On 
ne  peut  guères  dire  véritablement  ce  qu'étcit  l'al- 
haras  d'Avicenne  -,  fes  defcriptions  font  fi  obfcures , 
&  il  s'entortille  dans  des  explications  fi  diffufes, 
qu'on  ne  peut  ritn  comprendre  à  ce  qu'il  dit.  Le  Mê- 
las diffère  de  l'Alphos  que  nous  venons  deconfidé- 
rer,en  ce  que  la  couleur  tire  légèrement  fur  le  noir, 
&  femb'e  être  une  forte  d'ombre  fur  le  refte 
de  la  peau.  Gorrhée,  en  traitant  des  caufes  de 
l'Alphos ,  dit  qu'il  vient  d'une  pituite  lente  & 
vifqueufe  ,  qui,  à  raifon  de  fa  nature  ou  de  la 
foiblefle  de  la  partie,  ne  peut  s'affimiier  aux  chairs 
&  devenir  rouges  comme  elles.  Il  paroît  que  le 
vice  réfide,  particulièrement  dans  le  corps  muqueux 
&  dans  le  corium ,  &  qu'il  deffèche  &  rend 
atone  &  infenfible.  J'ai  vu  chez  lesArabes  &  les 
Indiens  beaucoup  de  ces  aiïeclions ,  &  j'ai  tou- 
jours obfervé  que  le  fentiment  étoit  émouffé  & 
même  nul  fur  le  lieu  que  ces  taches ,  occupoient 
tant  qu'on  ne  le  touchoit  que  fuperficiellement  ; 
j'ai  expéiimenté  la  même  cbofe  chez  quelques 
blancs  qui  en  étoient  attaqués.  Les  Arabes  ont 
beaucoup  vanté  de  remèdes  pour  l'Alphos  -,  les 
Modernes  aux  généraux  dont  l'ufage  eft  fi  univer- 
fellement  reconnu  dans  le  traitement  des  maladies 
de  la  peau  ,  ont  ajouté  des  lotions  d'eau  de 
fa  von  ,  d'eau  de  chaux,  de  foie  de  foufre  calcaire. 
Ce  dernier  moyen  eft  fingulièrement  efficace.  On 
a  beaucoup  vanté  les  lotions  faites  avec  le  vinai- 
gre ,  dans  lequel  on  avoit  macéré  une  égale  quantité 
de  feuilles  de  figuier  &  de  foufre  vif.  Sennert 
parle  beaucoup  du  bon  fuccè»  des  finapifmes  ap- 
pliqués fur  la  partie  comme  rubéfiant  •,  il  faut 
fouvent  varier  ces  moyens ,  car  il  arrive  quelque- 
fois que  ce  qui  n'a  pas  réuffi  dans  un  cas ,  convient 
dans  un  autre.  (  M. Petit- Radez.  ) 

ALPINI ,  (  Profper  )  d'Amaroftica  ,  Ville  de 
Venife,  nacquit  le  23  Novembre  1553.  Il  em- 
brafia  d'abord  la  profeflion  des  Armes  ;  mais  fon 
père  ,  qui  étoit  Médecin  ,  le  ramena  bientôt  à  la 
fcience  qu'il  a  depuis  illuftrée.  11  fut  reçu  Doc- 
teur en  l'Univerfité  de  Padoue  en  1578.  Il  fit 
de  la  Botanique  une  étude  fpéciale  ,  &  c'eft  à 
fon  voyage  en  Egypte  que  les  Botaniftes  doivent 
la  connoiffance  de  plufieurs  plantes  exotiques  de 
ces  climats  brûlans.  La  République  de  Venife , 
où  il  s'eft  fixé  ,  lui  décerna  les  honneurs  d'une 
Chaire  de  Botanique,  qu'il  accepta,  &  dont  il 
remplit  avec  éclat  les  fonclions.  Dans  fa  vieillefle, 
il  fut  attaqué  d'une  furdité  qui  l'engagea  à  écrire 
un  traité  fur  cette  maladie.  La  mort  ne  lui  per- 
mit pas  d'y  mettre  fin.  Il  mourut  l'an  1616,  & 
laifia  quatre  fils  qui  font  devenus  célèbres. 

Nous  avons  de  lui  plufieurs  ouvrages  de  Mé- 
decine ,  entr'autres  De.  Medicinâ  Mgyptiorum 
Ubri  4,  Venct.  155 1.  Paris  1646  ,  in-4.0 

Dans  cet  ouvrage,  Alpini  fait  l'hiftoire  des 
Egyptiens,  de  leurs  maladies,  des  Médecins  qui 
les  trairent  &  du  climat  qu'ils  habitent.  11  alTure 
que  les  Egyptiens  avoient  coutume  de  fe  faire 
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faigner  quatre  fois  par  an,  fans  préjudice  de  tovp 
tes  les  maladies  qui  les  attaquoient,  &  dans  les- 
quelles ils  ufoient  conflamment  du  même  remède. 
Peut-être  n  etoient-ils  auffi  prodiguas  de  leur  fang 
que  parce  qu'ils  croyoient  que  les  eaux  du  Nil  fe 
changent  facilement  en  fang  ,  appuyés  fur  ce  paf- 
fage  de  l'Ecriture  qui  rapporte  que  Moyfe  les  chan- 
gea ainfi.  Ilobferve  que  les  Egyptiens  fe  faifbienî 
laigner ,  même  après  le  repas-,  qu'ils  faignoient 
toujours  dans  la  partie  qui  approche  le  plus  du 
mal,  &  qu'ils  ouvroient  les  artères  auffi  fréquem- 
ment que  les  veines.  Il  affurequ'ils  faifoient,de  fort 
tems  ,  un  grand  ufage  de  ventoufes  dans  les 
douleurs  de  tête,  dans  les  maladies  inflammatoires, 
&  fur-tout  dans  la  phrénélie.  Les  fearifications, 
dit  notre  Auteur,  font  fi  fréquentes  parmi  les 
Egyptiens , que  décent  jeunes-gens,  àpeine  en  ren- 
contre-t- on  quarante  qui  n'aient  point  la  tête 
couverte  de  coton.  Il  n'eft  point  de  partie  qu'ils 
ne  foumettent  à  cette  opération  -,  &  ,  félon  lui ,  les 
fearifications  font  très  -  recommandables ,  en  ce 
qu'elles  ont  l'avantage  de  la  faignée  fans  en  avoir  les 
inconvéniens.  Alpini  eft  connu  en  Médecine  par 
plufieurs  autres  ouvrages.  (  M.  Petit-Radez.  ) 

ALUN.  Sel  neutre  produit  par  l'union  de  l'a- 
cide vitriolique  avec  une  bafe  ttrreufe  d'une  na- 
ture particulière.  C'eft  un  puiflant  aflringent  , 
qu'on  emploie  comme  tel  ,  particulièrement  pour 
arrêter  ou  modérer  les  hémorrhagies  ,  &  fur- 
tout  pour  celles  de  matrice.  On  le  donne  alors 
à  la  dofe  de  quinze  ou  vingt  grains  ,  qu'on  répète 
toutes  les  heures  ,  ou  même  toutes  les  demi- 
heures  ,  jufqu'à  ce  que  la  violence  de  l'hémor- 
ragie foit  abattue.  On  fait  avec  une  forte  folutioni 
d'Alun  &  de  vitriol  bleu  dans  de  l'eau ,  une  liqueur 
aftringente  dont  on  fe  fert  pour  arrêter  le  fai- 
gnement  de  nez ,  &  les  autres  hémorragies  ex- 
térieures; on  en  imbibe  pour  cet  effet  des  com- 
prennes ,  ou  des  plumaceaux  que  l'on  applique  fus 
la  partie  d'où  fort  le  fang. 

L'Alun  féché  fur  le  feu  ,  &  privé  de  fon  eau 
de  cryftallifaîion  ,  qu'on  appelle  improprement 
Alun  brûlé,  acquiert  par  cette  préparation  un 
degré  de  caufticité  qui  le  fait  employer  pour  dé- 
truire les  excroifiances  &  les  chairs  fongueufes 
des  ulcères.  On  le  fait  entrer  autii  fous  cette 
forme  dans  les  poudres  ophtalmiques  dont  ou  fe 
fert  pour  diffiper  les  taches  de  la  cornée. 

Un  blanc  d'eeuf  battu  avec  un  morceau  d'Alun 
jufqu'à  ce  qu'il  foit  coagulé,  forme  un  excellent 
topique  aftringent  pour  les  maux  d'yeux  accom- 
pagnés de  larmoiement.  Cette  préparation  appaifa 
la  chaleur,  diminue  l'inflammation  &  modère  l'é- 
coulement des  férofités.  On  s'en  fert  auffi  avec 
beaucoup  de  fuccès  dans  les  ophtalmies  plus  eften- 
tiellement  inflammatoires,  aptès  avoir  diminué 
l'inflammation  par  les  faignées.  On  l'étend  pour 
cet  effet  fur  un  linge  fin,  &  on  1  applique  fur 
l'œil. 

On  prépare  encore  une  eau  alumineufe  avec 

demi- once 
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demi -once  d'alun  &  autant  de  vitriolTilanc , 
qu'on  fait  diflbudre  dans  deux  livres  d'eau.  On 
fait  ufage  de  cette  liqueur  pour  nettoyer  les  ul- 
cères ;  &  favorifer  leur  cieatrifation  $  quelquefois 
auffi  pour  aider  la  guérifon  de  certaines  érup- 
tions cutanées-,  &  alors  on  en  baigne  la  partie 
affectée  trois  ou  quatre  fois  par  jour.  On  l'emploie 
encore  comme  collyre ,  &  comme  injeélion  dans 
la  gonorrhée  &  dans  les  fleurs  blanches ,  pourvu 
que  ces  maladies  ne  foient  point  accompagnées 
de  virulence. 

ALVÉOLES.  On  donne  ce  nom  aux 
cavités  offeules  dans  lefquelles  les  dents  font  pla- 
cées. 

Les  Alvéoles  n'appartiennent  pas  aux  os  des 
mâchoires  proprement  dits,  mais  à  des  apophyfes 
de  ces  os  deflinées  à  les  former  (  i  ). 

Les  apophyfes  alvéolaires  font  compofées  de 
deux  tables  offeufes ,  très-minces ,  l'une  extérieure 
&  l'autre  intérieure.  Ces  deux  tables  font  plus 
éloignées  l'une  de  l'autre  à  leurs  extrémités  pos- 
térieures ,  qu'à  la  portion  antérieure  ou  moyenne 
de  la  mâchoire.  Elles  font  unies  enfemble  par 
d'autres  lames  offeufes  pareillement  fort  minces, 
placées  en  travers  de  l'une  a  l'autre ,  &  qui  di» 
vifent  les  apophyfes ,  fur  le  devant  de  chaque 
mâchoire ,  en  ar.tant  d'Alvéoles  qu'il  y  a  de  dents  ; 
mais  fur  les  côtés  &  en  arrière,  où  les  dents  ont 
plus  d'une  racine,  il  y  a  des  cellules  diftinéks , 
ou  des  Alvéoles,  pour  chaque  racine.  Ces  lames 
tranfverfes  font  plus  élevées  que  les  tables  anté- 
rieures &.  poflérieures ,  &  elles  ajoutent  latéra- 
lement à  la  profondeur  des  alvéoles ,  particu- 
lièrement au-devant  des  mâchoires.  A  chaque 
divifion  formée  par  ces  lames ,  la  table  extérieure 
de  l'apophyfe  s'enfonce,  &  forme  un  fillon  ou 
une  cannelure,  qui  s'étend  depuis  le  bord  jufqu'au 
fond  de  l'Alvéole. 

L'on  pourroit  regarder  les  apophyfes  alvéo- 
laires comme  appartenant  aux  dents  plutôt  qu'aux 
mâchoires  ,  car  elles  commencent  à  fe  former 
avec  les  dents  -,  elles  croiffent  &  fe  détruifent 
avec  elles ,  &  difparoiffent  entièrement  quand  les 
dents  tombent  -,  en  forte  que ,  fi  l'on  n'avoit 
point  de  dents,  onn'auroit  probablement  ni  Al- 
véoles, ni  apophyfes  alvéolaires.  Lorfque  les  pre- 
mières dents ,  ou  dents  de  lait ,  tombent  pour 
faire  place  à  celles  qui  doivent  leur  fuccéder , 
ces  dernières  ne  rempliffem  pas  les  alvéoles  déjà 
formées,  mais  elles  croiffent  avec  leurs  propres 
Alvéoles ,  à  mefure  que  les  anciennes  fe  dé- 
truifent. 

Les  Alvéoles  font  fouvent  îe  fiège  de  maladies 
très-douloureufes ,  &  qui  demandent  le  fecours 
de  la  Chirurgie.  Mais  comme  ces  maladies  dé- 


(  I  )  Voyei  thê  Natural  Hiflory  of  Human  tceth 
Hanter,  page  6. 

Chirurgie,  Tome  2>  1.*"  Partie, 
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1  pendent ,  le  plus  fouvent ,  de  celles  des  dents 
ou  des  gencives ,  ou  fe  confondent  avec  celles-ci , 
nous  en  renvoyons  la  confidération  aux  articles 
Dents  &  Gencives. 

Mais ,  indépendamment  de  toute  affeclion  des 
pairies  voifines ,  les  alvéoles  font  fujettes  à  fouf- 
frir  dans  leur  flruéhire  &  dans  leurs  fonctions. 
On  les  voit  quelquefois  fe  détruire  par  les  bords, 
ou  fe  remplir  par  le  fond,  ce  qui  les  rend  éga- 
lement impropres  à  contenir  les  dents  (j). 

Lorfque  le  premier  de  ces  effets  a  lieu  ,  le  mal 
gagne  peu-à-peu  depuis  le  bord  de  la  cayité  juf- 
ques  vers  le  fond  ;  la  gencive  ,  qui  n'eft  plus 
foatenue  par  l'apophyfe  alvéolaire ,  s'en  détache, 
&  s'écarte  du  corps  de  la  dent  dont  peu-à-peu  le 
col  &  la  racine  fe  découvrent;  la  dent  même 
s'ébranle  &  tombe  au  bout  de  quelque  tems. 

Lorfque  l'Alvéole  fe  remplit  par  le  fond  ,  la 
dent  fort  infenfiblement  de  fa  place ,  &  tombe 
également.  Ces  deux  maladies  peuvent  être  re- 
gardées comme  tenant  à  une  même  caufe  ;  car 
l'une  fe  manifefie  rarement  fans  l'autre  ;  on  les 
voit  cependant  quelquefois  exifter  féparémenr, 
les  gencives  fe  retirant  de  deffus  les  dents,  fans 
que  les  dents  paroifîent  s'alonger ,  ou  bien  une 
dent  for*  de  fa  place  fans  que  la  g-ncive  fe  retire. 
Mais  quand  la  gencive  fe  déplace,  elle  eft,  pour 
l'ordinaire,  très-malade,  &  il  fe  forme  une  fup- 
puration  abondante  fur  la  ponion  qui  fe  détache 
de  la  dent  &  de  l'apophyfe  alvéolaire. 

Quoique  ces  deux  accidens  doivent  être  con- 
sidérés comme  des  maladies  iorfqu'ils  fe  mani- 
feftent  à  un  âge  peu  avancé ,  on  peut  les  regarder 
auffi  comme  étant  Amplement  un  effet  trop  accé- 
léré de  la  marche  ordinaire  de  la  nature ,  puifqu  on 
les  obferve  fréquemment  dans  la  vieillerie.  On 
les  voit  cependant  naître  en  conféquence  de  caufes 
occafionnelles  très-palpab!es ,  dune  inflammation, 
par  exemple,  loag  tems continuée  de  ces  parties, 
telle  que  celle  qu'excite  une  falivation.  Un  haut 
degré  de  fcorbut  attaquant  les  gencives  &  les  Al- 
véoles ,  peut  aller  au  point  de  caufer  une  diffo- 
lution  de  ces  parties ,  comme  on  l'obferve  fur- 
tout  dans  le  fcorbut  de  mer. 

Lorfque  la  maladie  eft  occafionnée  par  l'une 
de  ces  deux  caufes ,  les  gencives  font  malades , 
ainfi  que  les  Alvéoles-,  elles  s'enflent,  deviennent 
^molles  .&  fpongieufes,  &  le  moindre  frottement, 
ou  la  moindre  preffion ,  les  fait  faigner  abon- 
damment. 

En  pareil  cas ,  l'on  eft  dans  l'ufage  de  fearifier 
profondément  les  gencives  ,  afin  d'affermir  les 
dents  ébranlées  par  ia  maladie  qui  ,  pour  l'ordi- 
naire, a  déjà  fait  de  grands  progrès  avant  que 
l'en  penfe  à  y  porter  remède.  Cette  méthode  a 
certainement  de  très-bons  effets  dans  bien  des  cas 


(  i  )  Voyt{  A  Praftical  Treatife  on  ths  difeafes  of  th: 
teethby,  J.  Hunter,  yagt  *,%. 
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cù  l'on  voit  les  dents  fe  raffermir  après  qu'on  en 
a  fait  ufage  ;  mais  alors  il  en*  difficile  de  déter- 
miner jufqij'à  quel  point  les  alvéoles  a  voient  fouf- 
ftrt.  Peut-être  n'exifîoit- il  d'autre  mal  qu'un 
gonflement  de  la  membrane  qui  unit  la  dent  à 
l'apophyfe  Alvéolaire  ,  iel  que  celui  qui  a  lieu 
dans  une  légère  falivation,  en  conféquencc  duquel 
la  dent  fe  irouvoit  un  peu  pouffée  hors  de  Ton 
alvéole^  mais  ce  gonflement  ayant  diminué  enfcite 
du  dégorgement  occafionné  parles  fcanfications , 
la  dent  a.  pu  reprendre  fa  place  &  s'y  fixer  comme 
auparavant.  Ou  bien  cette  opération  ,  en  produi- 
fant  fur  la  partie  une  inflammation  d'une  autre 
nature,  guérit  celle  qui  éroit  dans  l'alvéole,  & 
rétablit  les  chofes  dans  leur  état  naturel. 

Si  cette  pratique  ne  réuilït  pas ,  &  que  la  dent 
continue  à  fortir  de  fa  place  ,  fôn  prolongement 
pourra  devenir  très-incommode,  ou  du  moins  cau- 
fer  une  afîez  grande  difformité.  L'inconvénient 
pourra  bien  n'être  pas  d'abord  auffi  grand  pour  une 
dent  de  devant  que  pour  une  molaire,  parce  qu'il 
arrive  fouvent  qne  les  premières  nefe  rencontrent 
pas  par  leurs  extrémité? ,  m;,is  que  celles  de  la 
mâchoire  fupétieure  paffent  pardeffus  celles  de  la 
mâchoire  inférieure-,  toujours  cependant  cette  iné- 
galité feroit  très-défagréable  à  l'œil. 

Si  l'on  ne  peut  détruire  la  caufe  du  mal,  c'eft 
vers  l'effet  qu'il  faut  tourner  fon  attention.  Tout 
ce  qu'on  peut, faire  pour  en  fauver  le.  inconvé- 
niens,  c'eft  de  limer  la  portion  de  dent  qui  s'a- 
vance hors  du  niveau  des  autres-,  mais  il  faut 
prendre  garde  à  ne  pas  limer  dans  l'intérieur  de 
l'émail  ,  fans  quoi  l'on  courroie  rilque  de  cauftr 
d.e  l'inflammation,  de  la  douleur  &  d'autres  fâ- 
cheux fymptômes.  Cute  opération,  au  refte  ,  fera 
fort  défagréable,  parce  qu  i!  efi  très-difficile  de 
limer  une  dent  ébranlée.  Mais  enfin  la  dent  tom- 
bera &  ceflera  de  eau  fer  aucune  incommodité. 

Si  !e<  alvéoles  ont  réellement  fouffert  une  dé- 
perdition de  fnbfîance  dam  de;  cas  où  des  dents 
ébranlées  fe  font  raffermies  ,  il  efl  difficile  de 
s'affiner  fi  elles  fe  (ont  rétablies  dans  leur  érat 
naturel,  &  fi  eiles  ont  une  faculté  de  fe  régénérer 
analogi  e  à  celle,  par  laquelle  elles  croiffent ,  ou 
fi  h  s  durs  fe  font  fixées  de  nouveau  en  venu 
feulement  d'une  nouvelle  adhérence  des  gencives 
à  l'apophyfe  Alvéolaire.  Loifque  la  maladie  efl 
occafonr-f.'e  par  le  feorbut,  il  faut  commencer 
psr  l'ufage  des  remèdes  propres  à  le  guérir  ,  & 
enfuire  avoir  recours  au  traitement  local  que  nous 
avons  indiqué. 

Outre  les  fcnrificarions  des  gencives  ,  l'on  a 
recommandé  différente  s  applications  aftringentes 
propres  à  les  fortifier  &  h  les  rendre  plus  fermes. 
Mais  quand  le  mal  ne  procède  pas  de  quelque 
;:fLction  générale  du  Çyfièm^  telle  que  le  feorbut, 
en  une  falivation  ,  que  l'on  peut  guérir-,  quand  il 
efl  local  &  dépend  d'une  dil'pofition  particulière 
des  parties  qui  font  affectées  ,  il  y  a  peu  de  fc- 
cours  à  attendre  de  pareils  moyen:.  ; 
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Entr'autres  remèdes  de  cette  nature ,  on  recom- 
mande fur-tout  la  teinture  de  myrrhe  ,  celle  de 
kinkina  &  l'eau  de  mer.  On  a  obfervé  de  très- 
bons  effets  d'un  mélange  de  teinture  de  kinkina 
&  de  laudanum  liquide,  dans  la  proportion  de 
deux  parties  de  la  première  pour  une  du  fécond. 
On  met  fréquemment  dans  la  bouche  une  petite 
quantité  de  cette  liqueur  ,  que  l'on  garde  dix , 
quinze  ou  vingt  minutes  avant  de  la  rejeter. 

AMATUS  LUSITANUS.  Jean  Rodrigues  de 
Cafîelblanco ,  plus  connu  fous  le  nom  d'Amatus 
Lufitanus,  fleur iffoit  en  Portugal ,  vers  l'an  1550. 
Il  exerça  la  Médecine  &  la  Chirurgie  &  pritfes 
degrés  à  Salamanque.  Cette  Ville  ne  put  retenir 
long-ferns  un  homme  que  l'envie  d'obferver , 
jointe,  à  celle  de  converfer  avec  les  Savans  de 
fon  tems ,  excitoient  à  voyager.  11  parcourut  fuc- 
ceffivement  la  France,  les  Pays-bas,  l'Italie,  & 
fe  fixa  quelque-tems  à  Ferrare,  où  il  enfeigna  la 
Médecine  -,  mais  ce  fut  à  Ancône ,  qu'il  exerça 
avec  plus  de  célébrité.  Le  Roi  de  Pologne  &  la 
République  de  Ragufe  firent  d'inutiles  tentatives 
pour  l'attirer  dans  leurs  Etats.  Amatus  pafla  à 
Theffaîonique ,  dans  la  Turquie  d'Europe,  où  il 
fe  fit  Juif,  &  pour  cacher  fes  démarches  fous  un 
nom  inconnu.  Il  quitta  le  nom  de  Rodrigues  , 
pour  celui  d'Amatus.  Le  fentiment  le  plus  com- 
mun eft  qu'il  finit  fes  jours  en  Turquie,  où  il 
fejourna  plusieurs  année?.  Amatus  éroit  un  homme 
11  èi-inft rtiir ,  rrès-érudir  &  grand  obfervareur.  Ses 
voyages  l  avoient  mis  à  portée  de  cchverfer  avec 
fes  plus  célèbres  Contemporains,  tels  que  Vivès 
d'Anvers,  Cananus  &  M.ufa  Brafavole  de  Ferrare, 
Dida  us  Mendo'a  de  Venife,  Guidon  Embaidus 
de  Pile,  &  le  Due  d'Uibin,  connu  par  fon  pro- 
fond fa\oir. 

Nous  avons  de  lui-,  Curationum  Medicinalium 
centuriœfeptem.Tc\o:tT'.x.  1551  5  in-%." 

On  trouve,  dans  cet  ouvrage  ,  un  grand  nombre 
d'oLkn  ations  inrérefifentés  pour  la  Chirurgie.  11 
y  traite  fort  ati  lorg  de  la  chute  de  l'utérus  , 
divérfeS  obfervations  fur  les  ulcères  de  la  bouche, 
i'iiiftoire  d'une  imperforation  du  gland  contre  la- 
quelle Cananus  propofa  un  trois-qi«arf  de  fora 
invention.  II  parle  d'un  enfant  venu  au  monde 
avec  une  corne,  &  qui  mourut  dans  l'opération, 
par  laquelle  on  avoir  tenté  de  la  couper,  d'une 
ifchurie  produite  par  deux  pierres  engagées  dans 
le  canal  de  l'urèthre  fous  le  gland,  &  guérie  par 
une  inciaon  faite  au  canal  par-deffous  la  pierre. 
L'hiltoire  de  la  vérole  &  de  fes  fymptômes  eft 
très-déraillée  dans  cet  ouvrage.  Amatus  Lufitanus 
croyoir  fur  le  fondement  de  fes  connoiffanecs 
anatomiques,  que  dans  la  pleuréfie,  il  convenoit 
de  faigner  la  veine  axillaire  du  môme  côté.  Il 
étoit  pattifan  de  l'empycme.  Il  vouloir  qu'on  la 
fît  avec  le  fer  tranchant  ou  le  fer  chaud  pouffé 
entre  la  féconde  &  In  troifième  des  vraies  côtes. 
Un  fujet  mort  de  cette  opération,  qu'il  avoit  cl  il— 
féqtté  à  Ferrare,  &  au  diaphragme  duquel  il 
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n'a  voit  trouvé  aucune  altération,  !r;  fit  conclure 
que  fon  opinion  Air  le  lien  précis  de  l'opération 
etoit  jufte.  Il  parle  d'une  plaie  au  cerveau,  qui 
pénéfroit  dans  le  vertricule  &  dont  le  malade 
guérit.  Les  ouvrages  d'Amatns  Luûranus,  prou- 
vent qu'il  étoit  favant  &  judicieux  obfervateur, 
&  cependant  il  parle  d'une  fille  devenue  gar- 
çon, il  croit  qu'une  femme  peut  devenir  enceinte, 
en  fe  baignant  dans  une  eau  où  un  homme  auroit 
répandu  fa  femence.  On  rencontre  dans  fes  ou- 
vrages quelques  remarques  Anammques.  il  a  admis 
l'exiftence  des  valvules  dans  la  veine  azigos ,  &c.  Il 
parle  du  trou  qu'on  trouve  quelquefois  aucartiiage 
xyphoïde.  (  M.  Petit- Rjsei.  ) 

AM  AU  ROSE.  C'eftune  affection  dans 

laquelle  la  vue  eft  abolie  ,  fans  qu'on  puiffe 
découvrir  fa  moindre  altération  de  la  part  des  mi- 
lieux qui  tranfmettent  les  rayons  de  la  lumière, 
c'eft-à-dire  ,  de  la  cornée  tranfparente  ,  de  l'hu- 
meur aqueufe  du  criflallin  &  de  l'humeur  vitrée. 
Les  Anciens  lui  ont  donné  le  nom  de  goutte  ; 
parce  qu'ils  ont  cru  qu'elle  étoit  produite  par  la 
chute  d'une  liqueur  qui  tomhoit  goutte  à  goutte 
fur  l'oeil  ,  &  on  lui  a  ajouté  celui  de  feraine  , 
parce  qu'elle  re  trouble  en  aucune  manière , 
la  diaphanéité  des  milieux.  Ceite  dénomination  eft 
d'Aétuarius  -,  Ro'fincius  lui  donne  le  nom  de 
cataracte  noire  ,  mauvaife  dénomination  qu'il 
a  prife  de  l'apparence  des  yeux  en  cette  maladie. 
L'Amaurofe  le  plus  fouvent  attaque  les  deux 
yeux  à-la -fois ,  quelquefois  cependant  il  n'y  era  a 
qu'un  d'affecté  ,  particulièrement  quand  quelques 
fiafes  lui  ont  donné  lieu. 

On  difîingue  l'Amaurofe  en  parfaite  &  en 
imparfaite,  d'après  Saint-Yves  qui  a  écrit  d'une 
manière  très -étendue  fur  cette  maladie.  La  par- 
faite eft  celle  où*  la  cécité  eft  complette  i  dans 
l'imparfaite  ,  on  diilingue  encore  la  forme  Se 
la  couleur  des  objets  ,  &  la  pupille  qui  n'eft 
fufceptible  d'aucun  mouvement  dans  la  première, 
joint  encore  de  petits  mouvemens  de  confhictions 
&  de  refferrement  qui  font  apperçus  à  une  vive 
lumière.  Les  Anciens  diftinguoient  encore  l'Amau- 
rofe en  celle  qui  vient  de  caufe  froide  &  celle 
I  qui  eft  produite  par  une  caufe  chaude-,   les  Mo- 
dernes ont  nommé  la  première  pituiteufe  ,  & 
la  féconde  fanguine.  Cette  diftinclion  eft  fondée 
fur  des  faits*,  il  arrive  quelquefois  en  effet  que 
cette  maladie  furvient  à  une  fièvre  maligne  à  la 
phénéfie  ,  comme  on  la  voit  paroître  chez  les 
vieillards  dont  les  excrétions  pituiteufes  &  mu- 
queufes  font  fupprimées ,  &  même  chez  les  jeunes 
gens  à  la  fuite  d'une  tranfpiration  arrêtée  par  un 
vent  ou  une  pluie  froide  ,  ainfi  qu'on  en  a  des 
exemples.  (  Voyez  les  Médical  Obfervatiuns  and 
Inquiries ,  vol.   V.  )    Enfin  1  Amaurofe  lîmple 
ou  compliquée  ,1a  fimple  eft  celle  où  l'on  ne  décou- 
vre aucun  vice  dans  l'organe  de  la  vue  •,  la  compli- 
quée eft  toujours  accompagnée  de  quelques  vices 
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du  corps  vitré ,  du  criflallin  ,  de  l'humeur  aqueufe 
ou  de  la  pupille. 

L'Amaurofe  eff  une  de  ers  maladies  qu'on 
fimule  quelquefois.  II  eft  donc  bien  intéreffant 
de  découvrir  alors  la  fraude;  le  refferrement  8c 
la  dilatation  alternative  de  la  pupille  à  une 
forte  lumière1,  conjointement  avec  l'aclion  de  l'or- 
biculaire  des  paupières  qui  a  toujours  lieu  ici  ,  & 
qu'on  n'obferve  point  dans  1  Amaurofe  ,  indique 
que  la  maladie  eft  feinte. 

La    caufe   prochaine    de   l'Amaurofe  eft  la 
paralyfie  ou  rimpuiflancé   de  la  rétine  ou  du 
nerf  optique  àêtreaffeété  par  les  rayons  lumineux 
qui  leur  parviennent.  L'ouverture  des  cadavres 
a  fait  connoître  beaucoup  des  caufes  qui  pou- 
voient  occalionner  cette  affection  •,  ici  c'étoit  une 
déforganifation  delà  rétine,  du  nerf  optique  ,  & 
même  des  couches  des  neifs  optiques.  Là  unepref- 
fion  exercée  fur  le  nerf  dans  fon  trajet  de  l'œil 
au  cerveau  ,  par  un  ftéatome,  ime  exeftofe  ou  une 
hydatide  ,  comme  le  rapporte  Bohërrave ,  our 
plutôt  celui  qui  a   fait  paroître  un  traité  de 
maladies  des  yeux  fous  fon  nom.  Ailleurs  de  ' 
l'eau ,  du  fang  épanchés  dans  les  ventricules  du 
cerveau ,  qui  produifoienr  les  mêmes  effets  fur  les 
couches  des   nerfs  optiques  ,  comme  chez  les 
hydrocéphales,  lesapopleptiqu.es.,  &c.L'obfervation 
a  également  confiât^  que  fouvent  cette  maladie 
paroiffoit  comme  épigénomenes  à  la  fuite  d'autres. 
Ainfi  on  l'a  vue  furvenir  à  la  rachialgie  ou  colique 
de  plomb  ,  elle  fuccède  fouvent  aux  fièvres  avec 
délire,  &  difparott  avec  ce  fymptôme.  Elis  peut 
aufii  paroître  vers  les  derniers  terris  de  la  grof- 
feffe  chez  les  femmes  pléthoriques ,  &  difpa-oître 
après  l'accouchement ,  à  raifon  de  la  difHaiIré  , 
que  le  fang  trou  voit  à  circuler  vers  les  parties 
déclives,  &  de  fa  dérivation  vers  le  fyftème  du 
cerveau.  On  l'a  également  vu  paroître  à  la  fuite  de 
la  répereuflion  d'humeurs  darireufes,  galeufès ,  & 
autres  ulcérations  de  la  peau-,  à  la  fuite  de  vives 
fecouffes,  comme  après  de  viclens  éternuemens, 
des  vonviffemens  répétés  ,  après  des  coups  reçus 
à  la  tête.  M.  Hey,  Chirurgien  à  Leed,  fait  men- 
tion d'une  Dame  qui  en  fut  inopinément  attaquée 
fixfemaines  après  un  coup,  qu'elle  reçut  en  tombant 
la  têtîffur  une  commode.  Hippocrate  ,  dans  fes 
Coaques ,  avoit  déjà  obfervé  que  l'Amaurofe  fur- 
vient quelquefois  aux  coups  reçus  fur  les  four- 
cils  ou  un  peu  au-deffus  ,  ou  après  une  vive 
irritation  faite  inopinément  fur  la  rétine  par  un 
éclat  de  lumière.  Il  eft  des  observations  d'Amau- 
rofesqui  ont  paru  &  duré  long-tems  chez  les  per- 
fonnes  dont  les  yeux  délicats  avoient  été  vivement 
affectés  par  un  éclair.  L'Amaurofe  paroit  encore 
quelquefois  à  la  fuite  de  fupprefîlon  des  règles, 
du  flux  hémorrhcïdal  •,  celle-ci  eft  aifée  à  guérir , 
en  rappellant  les  évacuations  naturelles  vers  les 
couloirs. 

Toutes  ces  caufes  fi  diverfifiées  produifent  néan- 
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moins  un  fe.il  &  môme  phénomène ,  qui  efl  une 
dilatation,  &  hit;  immobilité  plus  ou  moins  grande 
de  la  pupille.  Si  cette  ouverture  ne  fe  dilate, 
&  nefereflerre  qu'autant  que  les  humeurs  affluent 
dans  les  vaifleaux  turbinés ,  &  droits  de  l'iris  , 
&  que  cette  alîlnence  foit  fondée  fur  une  influence 
nerveufe  ou  ferifibilîtë  relative  à  l'état  de  la 
rétine  ,  ou  du  nerf  optique  ,  il  n'eft  point  éton- 
nant que  l'influence  nerveufe  ne  fe  faifant  point 
à  raifon  rîu  défordre  des  parties  nerveufes ,  la 
pupille  fe  dilate,  &  préfente  une  ouverture  plus 
grande ,  &  moins  fufcepiible  de  changemens 
que  précédemment.  Cependant  il  arrive  quelque- 
fois que  la  pupille  foit  refferrée  malgré  l'A- 
maurofe:, cecas  n'a  guère  lieu  qu'à  la  fuite  de  quel- 
que bleflure  ou  inflammation  à  la  prunelle. 

Il  efl  aifé  de  reconnoître  d'après  tout  ce  que 
nous  avons  dit,  fi  l'Amaurofe  exifle ,  &  en  fai- 
fant attention  aux  circonftances ,  on  peut  même 
connoi.re  fon  degré  de  curabilité.  Mais ,  pour 
connoitre  fi  elle  efl  parfaite  ou  imparfaite ,  & 
conféquemment   annoncer  fi  l'on  peut  efpérer 
la  guérifon,  il  faut  s'affurer  fi  la  pupille  fe  dilate 
ou  non.  On  ferme  les  deux  yeux  à  une  lumière 
vive  j  puis  on  en  ouvre  un  fubitemenr ,  fi  l'on 
voit  la  pupille  fe  dilater,  c'eft  figne  d'une  fenfi- 
bilité  encore  exiftante  •■,   mais  fi  elle  ne  varie 
point  fon  diamètre,  qu'il  y  ait  immobilité  parfaite, 
&  que  la  maladie  exifle  depuis  long-terns  ,  il 
n'y  a  plus  lieu  a  efpérer.  Les  Amaurofes,  qui 
proviennent  de  d'fforganifarion  ,  ne  peuvent  fe 
connoître  qu'après  la  mort  •,  on  voit  bien  l'effet 
pendant  la  vie,  mais  on  n'en  peut  que  foupçonner 
la  caufe:,  il  n'en  efl  pas  de  même  de  celles  qui 
viennent  de  maladies  aiguës ,  celles  ci  patoiffent 
fou  vent  très-promptement  ,  &  la  maladie  qui 
l'accompagne  indique  l'attention  qu'on  doit  leur 
donner. Les  fièvres  vermineufes,  chez  les  enfans,font 
fouvtnt  accompagnées  de  cet  épigénomène,  &  que 
les  purgatifs  que  les  anthelmintiques  font  difpa- 
rcître.  L'Amaurofe  qui  vient  de  caufes  froides, 
fe  forme  beaucoup  plus  lentement,  la  vue  com- 
mence à  fe  troubler  ,  notamment  chez  les  vieil- 
lards -,  ils  voient  voltiger  des  petites  mouches 
dans  l'air  qui  de  jour  en  jour  deviennent  &  plus 
nombreufes  &  plus  obfcures ,  &  fi  l'on  confidère 
leurs  yeux  ,  à  difféi entes  époques ,  on  n'y  obferve 
rien,  finon  une  diminution  fenfible  dans  les  mou- 
vemens  de  la  prunelle. 

L'Amaurofe  n'eft   en  elle-même  fâcheufe  , 
qu'en  ce  qu'elle  prive  de  la  vue  ,  &  qu'elle  con- 
damne à  des  ténèbres   d'autant   plus  pénibles 
à  fupporter   que  les  époques  de   la  vie  font 
moins  avancées  •,  aulîî  doit-on  chez  les  jeunes 
gens  chercher  tous  les  moyens   d'y  remédier,  i 
En  général  ,  celle  qui  vient  de  caufe  froide  e>1 
plus   Fâcheufe  que  celle  qui  provient  de  caufe  j 
chaude  ;  le  traitement  général  de  la  maladie  pre-  j 
mière  fuffit  fouvent  fe'ul  pourguerircelle-ci,  au  lieu 
que  l'autre  demande  toute  l'attention  ^  dont  un  j 
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Praticien  efl  capable  dans  la  prefeription  des 
moyens ,  tant  externes  qu'internes. 

L'Amaurofe  qui  vient  de  caufe  chaude ,  demande 
un  traitement  antiphlogiflique  ,  dort  les  effets, 
foienr  très-prompts.  Il  faut  ici  faigner  du  pied 
&  brufquement  :,  &  fi  la  première  évacuation  n'a 
point  un  effet  fenfible  en  vin°t-quaîre  heures,  il 
faudra  aufli-tôt  recourir  à  lafaignée  de  la  jugulaire. 
Il  convient  cependant  que  ces  évacuations  répon- 
dent aux  circonflances  ,  que  le  Praticien  feul  peu 
apprécier.  Mais,  quoique  cette  méthode  prompte- 
ment  évacuante  puiffe  fouvent  convenir,  je  lui 
préférois  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas,  fur- 
tout  quand  les  malades  font  fort  foibles,  l'applica- 
tion de  plufieurs  faignés  aux  temples ,  &  encore 
mieux  vers  le  grand  angle  de  l'œil  ;  ces  évacua- 
tion locales  devant  avoir  plus  de  fuccès  que  les 
générales  qui  fouvent  vuident  inutilement  tout 
le  fyflême  des  vaiffeaux.  On  tiendra  l'œil  fermé, 
on  ordonnera  un  régime  relâchant  &  humectant, 
des  lavemens  émolliers  &  minoratifs  ,  &  le  petit 
lait  pour  toute  boifibn.  Les  pédiluves  font  un 
moyen  fimple  qui  a  de  grands  avantages  dans 
les  intervalles  desfaignées  ;  on  en  peut  dire  autant 
des  douches  d'eau  &  de  vinaigre  qu'on  fait  tom- 
ber fur  la  région  du  front  :  on  maintient  fur 
l'œil,  dans  les  intervalles ,  une  compreflè  trempée 
dans  la  même  eau.  Quand  les  faignées  auront 
occafionné  une  déplétion  fuffifame ,  ce  qu'on 
reconnoîtra  â  l'état  du  pouls  ,  on  fubflituera  les 
purgatifs,  qui  font  infiniment  utiles  dans  toutes 
les  maladies  humorales  des  yeux.  Après  les  pre- 
miers jours  d'un  pareil  traitement ,  on  paffe  aux 
cautères  qu'on  établit  à  la  nuque  ou  au  bras  ;  mais 
quand  la  maladie  cède  aux  évacuans  généraux  , 
on  fufpend  ces  derniers ,  &  l'on  réitère  les  pur- 
gatifs ,  foit  avec  la  manne ,  ou  avec  les  eaux  mi- 
nérales incifives  &  fondantes. 

Dans  l'Amaurofe  froide  ,  il  fa'ut  éviter  la  fai- 
gnée  qui  ne  feroient  qu'augmenter  la  difficulté  déjà 
affez  grande  de  la  guérifon.  On  préfère,  comme 
dérivatifs ,  les  camh2rides  aux  cautères,  à  raifon 
de  leur  qualité  irritante  j  l'on  cherche  ici  à  occa- 
fionner  de  vives fecouffes  pour  débarraffer  les  nerfs 
de  l'œil  de  l'engorgement  où  ils  font  •,  on  donne  par 
cette  raifon  ,  1  emétique  &  à  bonne  dofe ,  une 
ou  deux  fois  pour  ébranler  la  machine.  Quelques 
Circulateurs  ont  une  méthode  qui  leur  eft  par- 
ticulière ,  ils  abaiffent  la  paupière  inférieure,  8t 
en  en  frottant  la  furface  interne,  avec  une  petite 
brofl'e,  ils  excitent  par  ce  moyen  ,  une  inflamma- 
tion ,  donnent  un  peu  de  fenfibilité  à  la  rétine, 
le  malade  croit  y  voir  un  peu  plus*,  mais  le 
mieux  ne  fe fouter.ant  point,  l'Amaurofe  devient 
plus  complette. 

On  a  beaucoup  vanté  les  fecoufles  que  les  étin- 
celles &  commotions  électriques  pouvoient  occa- 
fionner  dans  l'organe.  M.  Key,  Chirurgien  à  Léeds, 
a  communiqué  au  Docleur  Ilunter  plufieurs 
obfervations  intéreffantes ,  qui  fe  trouvent  dans  les 
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Médical  Observations  par  lefquelles  il  confie 
queplufieurs  ont  été  radicalement  guéris  par  elles. 
Veftuleis  rapporte  la  gnérifon  d'une  Amauroié  de 
quatre  ans  ,  qui  a  été  ainfi  guérie.  Flbyer  vante 
également  fes .  fuccès  fur  ce  point  ,  dans  une 
lertre  écrite  au  Docleur  Bnr.  M.  de  la  S aufure 
a  également  rédfiftir  une  femme  par  des  commo- 
tions convenablement  ménagées.  Tous  ces  faîrs 
doivent  donc  engager  les  Fraticiens  à  réitérer  les 
expériences ,  à  ne  pas  iîtôt  défefpérer.  On  emploie 
ce  moyen  de  la  manière  fuivanre.  On  commence 
par  ifoler  le  malade,  &  Ierfqu'ii  efi  bien  éleclrifé, 
on  lui  tire  des  étincelles ,  au  moyen  d'une  pointe 
qu'on  lui  préfente  au-de\ant  des  yeux,  &  l'on 
réitère  environ  cinq  ou  fix  minutes  après  •,  enfuite 
on  lui  fait  paffer  cinq  à  Six  commotion?  légères 
comme  d'un  vingtième  de  pouces  de  la  partie 
pofiérieure  &  inférieure  de  la  tète  au  front,  très- 
peu  au-deflus  de  l'œil.  Il  faut,  dans  ces  opérations, 
diriger  toujours  les  commotions  &  étincelles  immé- 
diatement vers  le  milieu  dufourcil  &  les  promener 
fur  le  front,  où  fediflribuent  les  ramifications  du 
nerf  frontal-,  ce  précepte  eft  de  M.  Hey,  &  il  efi  fon- 
dé fur  les  connoiffances  de  l'Anstomie.  M.  Hey 
confeilie  pendant  ce  traitement,  l'ufcge  du  calo- 
mel  &  du  camphre ,  à  la  dofe  de  trois  grains  cha- 
que ,  incorporé  dans  la  conferve  de  rofe  ,  pour 
faire  un  bol  à  prendre  lefoirenfe  couchant.  Quel- 
que fondant  que  puiffe  être  ce  remède  ,  il  a  ce- 
pendant plus  de  confiance  dans  l'élechicité. 

Quand  les  circonftances  ne  permettent  point 
de  tenter  la  méthode  des  cornmoïions  ,  on  lui 
fubftitue  les  fondans  qu'on  fait  prendre  intérieu- 
remenr.Les  fuccès  éprouvés  dans l'Amaurofe  parle 
traitement  mercutLl  que  demandait  la  maladie 
vénérienne  nouvellement  acquife  ,  a  déterminé 
les  Piatitiens  à  fe  tourner  vers  les  mercuriaux.  On 
cite  quelques  guérifons  par  ces  remèdes  ,  înais 
elles  n'ont  qu'un  rapport  aux  Amaurofes  occa- 
sionnées par  la  répereuftion  d'une  humeurcutannée. 
11  faut ,  quand  on  ne  préfume  point  que  cette  caufe  y 
foie  pour  quelque  chofe ,  leur  préférer  l'ufage  des 
eauxthermalts  ,  telles  que  cellesjle  Balaruc  &  de 
Bourbonne  •,  on  les  prend  intérieurement  pen- 
dant qu'on  les  reçoit  en  douches  fur  4a  tête  -,  mais 
quand  on  fe  détermina  à  ce  dernier  moyen  ,  il 
vaut  mieux  les  aller  prendre  à  la  fource^Quand 
on  ne  le  peut ,  on  fe  met  à  l'ufage  des  pillincs  fon- 
dantes ,  telles  que  celles-ci  que  Deshayes  recom- 
mande. 2£.  Poudre  de  mille-pied  :  d  enuîa  cam- 
parsa  ;  deux  gros  ,  extrait  panchymagoge  ,  un 
gros  &  demi,  ketmès  minéral  trois  grain.;.  Mêlez. 
On  donne  ces  piilules  en  douze  ,  quinze  ou  vingt 
jours,  on  les  fait  prendre  le  matin  à  ieun,  &  par- 
deiïus  le  petit  aiguifé  d'un  peu  de  fe!  de  glauber. 
Si ,  au  bout  de  fix r où  huit  mois,  le  malade  ne 
voit  pas  mieux  ,  i!  doit  perdre  toute  efpérance 
de  gnérifon  -,  car  fou  vent  alors  le  ma!  eft  accom- 
pagné d'un  telle  déforganifation  qu'il  efi  irnDoftî- 
ble  d'y  remédier.  M.  de  la  Rcche,  notre  C:>lla- 
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borateur  ,  qui  a  eu  occaiîon  de  voir  par  lui- 
même  les  bons  fuccès  de  l'application  d'une 
traînée  de  pierre  à  cautère  fur  la  nuque  ,  chez 
deux  perfonnes  qui  le  confultèrent  ,  fe  détermina 
à  employer  ce  trême  moyen  chez  le  frère  d^une 
qu'il  avoit  radicalement  guérie  c'étoit  un  jeune 
homme  de  21  ans  ,  qui  trois  ans  auparavant 
avoit  été  attaqué  d'une  feiblefle  &  de  nuages 
qui  ne  firent  qu'augmenter  ,  de  manière  que  la 
vue  s'tfoii  totalement  éteinte.  La  pupille 
étoit  entièrement  dilatée  ,  les  maux  de  tête  vio- 
lens ,  &  dès  le  tems  oit  il  le  vit  les  attaques  d'é- 
pilepfie  étoienr  allez  fréquentes.  Malgré  la  fuppu- 
ration  abondante  que  l'application  du  cautère 
avoit  déterminée  ,  &  qui  avoit  été  fi  fruclueufe 
auxautres,  il  enmourrit.  A  l'ouverture  du  crâne  , 
ce  Praticien  trouva  un  amas  confidérable  d'une 
fanie  noirâtre  qui  occupoit  les  ventricules  laté- 
raux,  les  couches  des  netfs  optiques  &  prefque 
route  la  partie  antérieure  de  la  bafe  du  crâne  ^ 
la  felle  turcique  étoit  en  partie  cariée  ,  les  nerfs 
optiques  avoient  la  forme  de  cordes  grifes  & 
demi-tranfparentes ,  &  l'on  n!y-  pouvoit  point  dis- 
tinguer la  fubflance  médulaire  des  membranes  qui 
l'environnent.  (M.  Petit-Rabel). 

AMBJ.  Ptîachine  ,  ou  inftrumenr  de  Chirurgie 
inventé  par  Hippocrate,  pour  réduire  la  luxation 
du  bras  avec  l'épaule.  Voy^i  Luxation.  Il  efi 
compofé  de  deux  pièces  de  bois  jointes  enfcmble 
par  une  charnière  ,  l'une  fert  de  pied  &  doit  être 
parallèle  au  corps  :  l'autre  qui  fert  de  levier  fe 
place  parallèlement  au  bras  qui  y  efi  attaché  par 
plufieurs  lacs  -,  &  elle  fait  avec  la  première  pièce 
un  angle  droit ,  dont  le  fommet  fe  trouve  placé 
précisément  fous  l'aiffelle. 

Pour  fe  fervir  de  l'Ambi  on  lie  h  bras  fur  le 
levier  dont  la  charnière  eft  le  point  fixe  ,  &  en 
appuyant  avec  force  fur  l'extrémité  de  ce  levier, 
on  lui  fait  décrire  une  courbe  pour  approcher 
cette  extrémité  du  pied  de  l'infirnment  •,  ce  mou- 
vement fait  en-même  tems  l'extenfion,  la  contre 
extenfion  ,  &  la  réduction  de  l'os. 

Cette  machine  a  quelques  avantages  •■,  le  bras 
peut  y  être  placé  de  façon  que  les  mufcles  foient 
relâchés  \  elle  a  une  force  fufhfante,  &  même  on 
pourroit  lui  en  donner  d'avantage,  en  alongeant 
le  bout  de  fon  levier.  L'extenfion  &  la  contre  ex- 
tension font  également  fortes  pnifque  la  même 
caufe  les  produit  en-même  tems.  Mais  l'Ambi  a 
aufli  des  défauts  considérables.  Il  ne  peut  convenir 
que  pour  les  cas  delu:;ation  en  defibus ,  &  l'on  fait 
que  le  bras  fe  Itfsè  aufiien  d'autres  fens.  11  peuî 
pouffer  la  tête  de  l'os  dans  la  cavité  avant  que 
les  extenfions'  aient  été  fuffîfantes.  On  rifque  alors 
derenverferen  dedans  ou  le  rebord  cartilagineux, 
ou  la  capfule  ligamenteufe  qui  peut  aufii  être 
déchirée.  D'ailiei;rs  une  grande  partie  de  la  force 
employée  dans  l'ufage  de  l'Ambi ,  fe  perd  far 
l'avant-bras  dont  elle  ne  fait  que  fatiguer  l'articu  la- 
tion. Ces  divers  inconvéniens  ont  fait  abandonner 
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l'ulage  de  cette  machine  ,  &  de  toutes  celles  que 
l'on  a  imaginées  pour  la  perfectionner. 

AMBLYOPiE.  a'^mbitio.  dV^«  &  #4  vifus 
htbes.  To^iî  ce  qu'ont  dit  les  Auteurs  fur  cette 
affection  fert  à  me  convaincre  ,  de  plus  en 
plus  ,  qu'elle  cil  la  même  que  l'amaurofe  im- 
parfaite j  chez  beaucoup  des  vieillards ,  &  chez 
ceux  qui  ont  été  affeélës  de";  caufes ,  qui  ordinai- 
rement précèdent  l'Amaurôfe.  On  ne  découvre 
aucun  vice  quelconque  dans  l'œil ,  &  cependant 
la  vue  eft  fingulièrement  a'Foiblie.  Maître  Jean 
croit  par  cette  raifon,  qu'il  eu"  inutile  de  chercher  à 
gt'iérir  l'Amblyopie,  maisfi  ce  que  nousavons  déjà 
dit  de  la  ciuabilité  de  l'amaurofe  eft  en  faveur  d'un 
traitement ,  on  voit  que  Maître  Jean  va  certaine- 
ment trop  loin.  Sauvages  paroît  être  du  même  avis 
liir  le  rapport  de  l'Amblyopie  avec  l'amaurofe 
imparfaite-,  il  rapproche  ces  deux  genres  j  mais,  dans 
celui  de  l'Amb!yopie,on  n'y  trouve  que  des  maladies 
toutes  diflinétes  les  unes  des  autres,  &  celle  qui 
ont  rapport  à  l'Amblyopie  ont  tellement  les  fymp- 
tômes  d'une  amaurofé  qu'on  nefauroit  s'y  tromper. 
(  M.  Petit-Radel.  ) 

AMIDON.  L'Amidon  eft  une  fécule  mucilagi- 
neufe  tirée  des  graines  &  des  racines  farineufes, 
&  privée  par  le  lavage  de  toute  matière  extraérive, 
n'étant  lui-même  folubifi  dans  l'eau,  que  par  la 
feule  coclion.  11  forme  alors  une  liqueur  gélati- 
neufe  qui  peut  fervir  de  gargarilme  pour  lubré- 
iier  la  gorge  ,  ou  fe  donner  en  lavement  dans 
certains  cas  où  le  rectum  eft  très-irrité  ,  comme 
dans  la  dysenterie.  On  fe  fert  avec  quelque  fuccès 
de  lu  poudre  à  poudrer  ,  qui  nef]  autre  chofe 
que  l'Amidon  réduit  en  poudre  très-fine ,  en 
la  jetant  fur  les  excoriations  des  aines  ,  des 
ailfelles  ou  des  chiffes  des  tnfans  3  fur  celles  du 
mommelon  ,  &c. 

AMPOULE.  C'efi  une  cloche  ,ou  veffie  pleine 
de  férpfité  ,  qui  vient  aux  pied?,  aux  mains  ,  ou 
aux  autres  parties  du  corps  ,  par  l'irriration  de 
certains  acres,  par  la  brûlure  ,  ou  en  conféquence 
d'un  violent  frottement  comme  pour  avoir  trop 
marché;  on  donne  auiii  ce  nom  à  des  élévations 
de  la  peau  ,  accompagnées  de  dc'mangeailons ,  qui 
font  occafionnées  par  des  piquures  ^'infcdle6.  Les 
unes  &  les  autres  fe  guériflent  d'elles-mêmes, 
&  parla  cefTaïi->n  des  çaufes  qui  les  ont  excitées. 
Lors  cependant  que  l'épiderme  ,  qui  forme  les 
Ampoules  de  la  première  efpèce,  fe  trouve  dé- 
tachée de  Ta  peau  dans  une  certaine  étendue ,  fi 
elle  vient  à  être  déchirée  accidentellement,  ou 
à  deffein ,  il  eîl  néceffaire  de  garantir,  par  des  ap- 
plications douces ,  les  parties  excoriées ,  qui  au- 
trement ne  manqueraient  pas  de  s'enflammer  ,  & 
de  caufer  beaucoup  de  douleur. 

AMPUTATION.  Séparation  faite  par  des  inf- 
t  rumens  tranchant  d'une  partie  vivant*  ^u  corps 
auquel  elle  appartient.  On  donne  plus  particuiiè- 
t  entent  ce  nom.  à  l'opération  fzvc  pour  féparer 
un  membre  :  &  l'on  fe  fert  ordinairement  de 
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'  celui  d'extirpation  quand  il  s'agit  d'une  tumeur,* 
d'une  mammelle ,  &c. 

Cette  opération  connue  &  pratiquée  quelquefois 
par  les  Anciens ,  a  tellement  été  perfectionnée 
par  les  Modernes  ,  qu'il  n'y  a  aucune  comparai- 
fon  à  faire  entre  l'état  informe  &  groffier  où  les 
premiers  l'ont  laiffée ,  &  celui  où  elle  a  été 
portée  de  nos  jours.  L'ignorance  où  ils  étoient 
dés  moyens  d'arrêter  le  fang ,  faifoit  périr  d'hé- 
morrhagie  le  plus  grand  nombre  de  ceux  qui 
avoient  le  courage  de  la  fubir  ,  fur-tout  iorfqu'il 
s'agiffoit  de  membres  confidérables  -,  ils  ne  con- 
noifToient  pas  mieux  les  moyens  de  procurer  une 
prompte  &  bonne  cicatrice  de  la  plaie-,  leurs  inf- 
trumens  étoient  lourds  &  peu  commodes  -,  leurs 
panfemens  fondés  fur  des  applications  irritantes. 
Les  meilleurs  Praticiens  des  derniers  tems  ont  beau- 
coup fimplifié  la  Chirurgie  opérative  ,  ils  ont 
réduit  nos  inftrumens  à  un  petit  nombre  ,  & 
les  ont  rendus  plus  faciles  à  manier-,  ils  ont  auffi 
aboli  l'ufage  d'un  grand  nombre  d'applications 
externes  ,  dont  la  plupart  étoient  inutiles  ou 
pernicieufes ,  &  les  ont  prefque  entièrement  prof- 
crites  du  traitement  de  la  plaie  faite  par  l'Ampu- 
tation. 

Mais  quelque  perfection  que  l'on  ait  donnée 
à  cette  opérarion  ,  on  ne  peut  fe  difiimuler  qu'elle 
ne  foit  terrible  à  fonffrir,  horrible  à  voir ,  dan- 
gereufe  encore  dans  fes  conféquences ,  &  toujours 
fàcheufe  pour  la  perfonne  qui  la  fubit,  puif- 
qu'tlle  la  laiffe  dans  un  état  mutilé.  Il  efl  donc 
de  la  plfls  férieufe  importance  de  ne  point  l'en- 
treprendre fans  une  parfaite  conviction  de  fa 
néceffité. 

L'opération  en  elle-mêmen'eft  pas  difficile  -,  tout 
Praticien  accoutumé  à  manier  les  infhumens  , 
peut  la  faire.  Mais  favoir  diftinguef  avec  préci- 
fion  leî  cas  où  elle  eft  néceffaire,  de  ceux  où  l'on 
pourroit  s'en  rlifpenfer  -,  &  marquer  les  époques 
où  il  convient  particulièrement  d'y  avoir  recours, 
font  des  circonftances  qui  exigent  toute  l'atten- 
tion &  la  prudence  du  Praticien.  Nous  avons 
en  conféquence  tâché  de  déterminer  quelles 
font  les  caufes  qui  peuvent  la  rendre  indifpen- 
fable.  Nous  croyons  pouvoir  les  rapporter  aux 
chefs  fuivans. 

1.  Les  fiaclures  compofées  d'un  mauvais 
caractère. 

2.  Les  grandes  plaies  accompagnées  de  déchi- 
rement &  de  contufions. 

\-,  La  féparation  accidentelle  d'une  portion  de 
quelque  membre  ,  enfuite  de  laquelle  les  os  fe  trou- 
vent brifés,  &  à  découvert  \  comme  celle  qui  eft 
caufée  par  un  boulet  de  canon. 

4  Une  gangrène  très-étendue. 

5«  Les  tumeurs  blanches  des  articulations. 

6.  Les  grandes  exoftofes,  foit  qu'elles  n'affec- 
tent que  les  jointures ,  ou  qu'elles  s'étendent 
le  long  des  0i. 
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7.  Les  cas  de  carie  très-étendue,  &  accompa- 
gnée d'ulcères  des  parties  molles. 

8.  Le  cancer ,  &  quelques  autres  efpèces  d'ul- 
cères d'une  mauvaife  nature. 

Ç).  Différentes  efpèces  de  tumeurs, 
10.   Certaines    diftorfions  particulières'  des 
membres. 

Nous  allons  parler  de  chacune  de  ces  caufes 
fépa'rément. 

§.  I.  De  l'Amputation  pour  les  cas  de  fraâure 
compliquée. 

Nous  aurons  occafion ,  à  l'article  Fracttire  , 
de  traiter  plus  au  long  que  nous  ne  pouvons  le 
faire  ici  des- fractures  compliquées  ;  nous  nous 
bornerons  dans  celui-ci  à  quelques  remarques 
générale?. 

Nous  obferverons  d'abord  que  la  néceflité  de 
l'Amputation,  après  une  fracture  compliquée,  n'eft 
pas  toujours  proportionnée  uniquement  à  la  gra- 
vité du  mal,  mais  qu'elle  dépend  encore  dans  bien 
des  cas  d'autres  circonlrances.  Dans  les  camps,  & 
fur  les  vaiffeaux  de  guerre  ,  par  exemple  ,  où 
il  n'eft  pas  en  tout  tems  au  puir.  cir  des  Chirur- 
giens de  fuivre  leurs  malades  avec  autant  d'exac- 
titude1 &  d'affidnhé'i  que  leurs  maux  l'exigeroient, 
&  où  bien  loin  de  pouvoir  leur  biffer  le  repos 
qui  leur  feroit  néceffaire ,  on  eft  obligé  de  les  tranf- 
porter  fréquemment  d'un  lieu  dans  un  autre , 
on  devroit  procéder  fur-le-champ  à  l'Amputa- 
tion dans  tous  les  cas  récens  de  fraclure  compli- 
quée, dont  l'apparence  èft  telle  qu'elle  doit  né- 
ctffairement  donner  des  craintes  pour  les  confé- 
quences.  Sans  doute  il  y  a  bien  des  cas  où  dans 
des  circonilances  pareilles ,  même  les  plus  dé- 
favorable*, il  ne  convien-îroit  point  de  recourir 
à  ce  parti  extrême.  Ainfi  ,  lorf  p'il  fe  préfente  une 
fraclure  compliquée  où  les  parties  moites  ont  peu 
fouffert,  où  les  os  ont  été  rompus  dans  une 
direction  telle  qu'en  les  replaçant ,  ilUfe  foutiennent 
aifément  dans  leur  pofition  ,  &  fur-tout  où  il  n'y 
a  qu'un  feul  os  de  rompu  ,  ce  feroit  une  précau- 
tion trop  cruelle  ,  &  fouvent  peu  néceffaire , 
que  de  frire  l'Amputation  du  membre  affecté. 
Mais  quand  le  membre  a  beaucoup  fouffe;  t , 
&  quand  les  os  font  rompu;  de  manière  que ,  quoi- 
que replacés ,  ils  m  peuvent  pas-  fefouîenir  dans 
leur  pofition  ,  on  devroit  fe  'faire  une  tègle  gé- 
nérale ,  en  pareil  cas  ,  d'amputer  le  membre  fus? 
le-champ.  Le  mauvais  air  des  grands  Hôpitaux, 
toujours  nui'fible  aux  plaies,  eft  encore  une  cir- 
coniîance  ,  qui ,  en  pareil  cas,  rend  l'Amputation 
indifpenfable. 

Mais  fi ,  dans  les  camps  &  dans  les  hôpitaux ,  il 
eft  de  la  prudence  du  Chirurgien  rie  fe  foumettre 
à  cette  règle  ,  il  n'en  eft  pas  éë  même  dans  la 
pratique  particulière.  Car,  lorfqne  le  malade  peut 
être  placé  dans  un  endroit  commode  d'où  l'on  ne 
fera  pas  obligé  de  le  tranfporter ,  avant  que  fa 
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guérifon  foît  achevée  \  lorfqu'il  eft  poflible  de  le 
maintenir  dans  le  plus  grand  repos  •,  lorfqu'il  eft 
dans  un  bon  air  &  à  portée  des  fecours  d'habiles 
Chirurgiens ,  il  y  a  bien  peu  de  cas  où  le  bleflé 
jouiffant  de  tous  ces  avantages ,  doive  néceftaire- 
ment  fubir  l'Amputation.  Cependant ,  fi  les  os , 
les  mufcles  &  les  autres  parties  molles  du  mem- 
bre affeèlé ,  font  tellement  hrifés  &  fracaffés  qu'il 
n'y  ait  pas  d'efpérance  que  ce  membre  puiffe 
jamais  remplir  fes  fonctions  naturelles  ,  on  m 
doit  pas  héfiter  à  le  couper  ,  afin  de  transfor- 
mer en  une  plaie  fimple  &  facile  à  guérir  ,  une - 
piaie  qui ,  par  les  accidens  dont  elle  lercir  nécef- 
(airement  accompagnée  ,  mettroit  dans  le  plus 
grand  danger  la  vie  du  malade. 

Dans  les  fractures  compliquées  il  y  a  trois  épo- 
ques où  i'opération  peut  être  néceffaire  •,  la  pre- 
mière eft  immédiatement  après  que  la  fraclure  a 
été  fcite  -,  Ja  féconde  quand  les  os  refient  long- 
tems  fans  aucune  difpofition  à  s'unir ,  la  fuppu- 
ration  de  !a  plaie  devenant  en  même-tems  fi  con- 
fidérable  que  le  malade  perd  fes  forces  ,  &  que 
les  fymptômes  avant-coureurs  de  la  mort  commen- 
cent à  fe  manifefter  -,  enfin  le  troifième  eft  quand 
la  mortification  a  fi  complettement  pris  poffeftion 
des  parties  molles  de  la  portion  inférieure  du 
membre  ,  jufqu'à  l'os,  que lorfque lorfquelles  fefé- 
pareront  les  os  feront  à  nud  dans  l'interftice. 

La  première  &  la  deuxième  époque  méritent 
la  plus  férieufe  confidération  5  la  troifième  n'en 
demande  guère1;. 

Quand  une  fraclure  compliquée  eft  caufée  par 
le  paffnge  'd'un  corps  très-pefant  fur  le  membre, 
I  tel  que  la  roue  d'un  carroffe  ou  d'une  charette 
I  chargt'e  ,  ou  par  un  coup  d'arme  à  feu ,  ou  par 
quelqu'autre  moyen  afttz  violent  pour  fracalfer 
les  os  en  plunet-srs  fragmens ,  &  lacérer ,  meur- 
trir &  bleffi. r  les  parties  molles  ,  au  point  qu'on 
ait  lieu  de  craindre  qu'il  n'y  ait  plus  affez  de 
vaiffeaux  pour  maintenir  la  circulation  avec  les 
panies  aa-deffous  de  la  fracture  ,  il  vaut  mieux, 
comme  nous  venons  de  le  dire  tout-à-l'heure, 
fe  déterminer  à  faire  l'Amputation ,  en  quelques 
circonilances  que  fe  trouve  d'ailleurs  le  malade , 
de  peur  de  eau  fer  fa  mort  en  voulant  fauver  Is 
membre.  Mais  il  faut  fe  décider  ,  avant  que  la 
partie  foir enflammée,  &  par  conféquent  immédiate- 
ment après  l'accident;  car  quand  l'inflammation,  l'ir- 
ritation ,  &  la  tenfion  ont  lien  ,  &  quand  l'air  ayant 
pénétré  librement  dans  fe  tiffu  cellulaire  ,  a  com- 
mencé à  produire  des  effets  funeftes  ,  il  eft  trop 
tard  pour  faire  l'opération  -,  au  lieu  d'être  utile  , 
elle  feroit  meurtrière. 

La  nécefliré  de  fe  décider  immédiatement  ,  ou 
bientôt  après  dans  des  cas  de  cette  nature  ,  rendent 
cette  partie  une  des  plus  délicates  de  la  prati- 
que ;  car  ,  quelque  preflant-que  le  cas  paroifie 
au  praticien  ,  il  ne  paroîtra  -  pas  de  même  an 
malade  ,  à  fes  parens ,  ou-  à  les  amis ,  qui  pourront 
attribuer  la  proposition  d'am-piuer  le  membre  à 
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l'ignorance  du  Chirurgien,  ou  au  defir  qu'il  peut 
avoir  de  s'épargner  de  la  peine ,  peut-être  même 
à  celui  de  faire  une  opération  -,  i!  faut  fou  vent 
plus  de  fermeté  de  la  part  du  pra;icien  ,  &  bien 
plus  de  confiance  &  de  réfignarion  de  la  part  du 
malade ,  qu'on  n'en  trouve  ordinairement ,  pour 
fe  foumetrre  à  un  remède  auflï  cruel  d'une  ma- 
nière en  apparence  fi  précipitée ,  &  après  fi  peu 
cie  délibération-,  l'emploi  de  ce  moment ,  cepen- 
dant décide  fouvent  du  fort  du  malade.  On  ne 
fauroit  trop  le  répéter ,  il  faut  favoir  prendre  fon 
parti  de  bonne  heure  ,  de  peur  des  fymptômes 
qui  font  peut-être  prêts  à  fe  manifefter  dans  une 
partie  privée  à-peu-près  de  circulation  ,  &  qui 
vont  être  bientôt  accompagnés  de  douleur  ,  de 
fièvre ,  d'inflammation  violente  ,  dont  en  peu  de 
tems  la  gangrène  &  la  mort  feront  les  confé- 
quences.  Une  expérience  malheureufement  trop 
fréquente ,  nous  apprend  que  ceci  n'eff  pas  exa- 
géré ,  qu'on  l'obferve  même  chez  des  perfonnes 
qui  jouiffoient  d'une  bonne  confiitution  avant 
l'accident ,  &  à  plus  forte  raifon  chez  les  gens  que 
des  paffions  immodérées,  l'intempérance,  le  vin, 
les  liqueurs  ont  échauffés ,  &  chez  ceux  qui  font 
naturellement  plus  irritables. 

Il  faut  l'avouer  ,  en  fuivant  les  principes  que 
nous  venons  de  pofer  ,  il  pourra  quelquefois 
arriver  que  l'on  coupe  un  membre  que  l'on  auroit 
pu  fauver  par  un  autre  traitement  ;  mais  une 
pareille  polfibilité  ne  rend  pas  imprudente  ou 
blâmable  la  pratique  que  nous  recommandons  ; 
la  queftion  fe  réduit  à  favoir  fi  le  plus  grand  nom- 
bre de  ceux  qui  ont  eu  le  malheur  <\t  fe  trouver 
dans  les  circonflauces  ci-defïus  marquées  >  & 
auxquels  on  n'a  pas  fait  l'Amputation ,  ne  meu- 
rent pas  à  la  fuite  de  leurs  blef^ires  ?  Ou  fi 
l'Amputation  n'a  pas  fauvé  la  vie  a  plufieurs  qui 
l'auroient  très-probablement  perdue  fi  l'on  eût 
négligé  de  la  faire  ?  Tous  les  plus  grands  prati- 
ciens ne  paroiffent  avoir  aujourd'hui  qu'une  opi- 
nion à  ce  fu  jet  ,  &  avec  quelque  hardieffe  qu'on 
ait  avancé  que  l'Amputation  n'étoit  jamais  né- 
ceffaire  ,  l'expérience  &  l'obfervation  ne  juftifient 
que  trop  la  doctrine  que  nous  avons  tâché 
d'établir. 

Lorfqu'on  a  négligé  ,  ou  que  l'on  n'a  pas  jugé 
convenable  de  faire  de  très-bonne  heure  l'Am- 
putation d'un  membre  dans  un  état  de  fraclure 
compliquée,  il  furvient  des  fympiômes  inflamma- 
toires plus  ou  moins  violens ,  pendant  la  durée 
defquels  cette  opération  eft  inadmiliible.  Enfuite 
il  fe  fait  quelquefois  des  exfoiiationsconfidérables 
des  os ,  &  une  fuppuration  abondante  qui  affoi- 
blit  &  épuife  le  malade.  Cependant  quelques 
alarmans  que  foient  ces  fymptômes  }  ils  ne  font 
pas  toujours  funeftes ,  &  il  n'ell  pas  très-rare  de 
voir  à  leur  fuite  la  famé  fe  rétablir ,  &  le  membre 
qui  avoit  foiuTert  reprendre  fes  fondions. 

Mais  tous  les  malades  ne  font  pas  allez  heu- 
reux pour  que  ces  accidens  fe  terminent  chez-  I 


eux  d'une  manière  auffi  favorable.  Il  arrive  quel- 
quefois que  la  plaie  au  lieu  de  bourgeonner  ,  &  de 
fe  contracter  ,  refte  auffi  large  qu'au  commence- 
ment ;  que  fa  furface  devient  blafarde  &  fpongieufei 
qu'elle  rend  une  grande  quantité  de  fanie  de 
mauvaife  apparence  ;  que  les  extrémités  des  os 
fracaffés  au  lieu  de  s'exfolier  &  de  fe  réunir  , 
reffent  auffi  parfaitement  détachés  qu'ils  l'étoient 
dans  le  principe  ,  que  le  malade  perd  1  appétit, 
le  fommeil  ■&  les  forces ,  &  qu'il  tombe  dans  une 
fièvre  lente.  Quand  on  voit  tous  ces  fymptômes 
fe  maintenir  ,  fans  que  l'on  puifTe  les  attribuer 
à  aucun  fragment  détaché  des  os  qui  foit  demeuré 
dans  la  plaie  ,  &  quand  on  a  épuifé  tous  les 
moyens  propres  à  les  combattre  ,  tels  que"  le  par- 
fait repos  de  la  partie  afFeCrée  ,  les  panfemens 
régul  iers  &  répétés  auffi  fouvent  que  la  plaie 
l'exige,  l'ufage  d'un  régime  fortifiant  ,  celui  du 
kinkina  &  des  autres  toniques  ,  il  n'y  a  plus  que 
l'amputation  du  membre  fracafîè  qui  puifle  fauver 
la  vie  du  malade  ^  c'efi  là  ce  que  nous  avons  ap- 
pellé  la  féconde  époque  où  cette  opération  peut 
être  nécefî'aire  après  une  fracture  compliquée. 

La  troifième  époque  ,  ou  plutôt  le  troifième 
état  d'une  fraclure  de  cette  efpèce  «ou  l'ampuia- 
tation  eft  indifpenfable  ,  c'eft  lorfque  la  gangrène 
s'y  établit  &  affecte  les  chairs  profondément.  Nous 
traiterons  bientôt  de  cette  caufe  d'amputation 
dans  un  article  à  part.. 

Enfin  il  y  a  encore  une  circonfiance  qui  né- 
ceffite  l'amputation  dans  les  cas  île  fraclure  com- 
pliquée ,  c'efl  lorfqu'elles  donnent  lieu  à  des 
jiémorrhagies  abondantes  qu'on  ne  peutarrêier  par 
aucun  autre  moyen.  Ces  hémorrhagies  viennent 
d'une  ou  de  plufieurs  artères  qui  ont  été  déchi- 
rées par  l'es  extrémités  des  os  fracturés  ,  ou  par 
quelque  autre  caufe  au  moment  de  l'accident. 

Voyei  HÉMORRHAG1E. 

§.  II.  Des  cas  de  plaie  avec  contujîon  &  dèchi- 
•  rement. 

Nous  avons  parlé  des  plaies  avec  grand  déchi^ 
rement  &  contufion  des  parties  bieffées ,  fous 
le  fécond  chef,  des  caufes  générales  d'amputation. 
Il  eft  rare  de  voir  des  plaies  aifez  fâcheufes  pour 
requérir  l'amputation  du  membre  ,  dans  aucun 
période  de  leur  traitement  ,  lorfque  les  os  de  la 
partie  n'ont  pas  été  fracturés.  Cependant  lorf- 
qu'un  membre  a  été  contus  ,  ou  déchiré  ,  au  point 
d'en  détruire  tous  les  principaux  vaiffeaux ,  &  de 
ne  laifîer  aucune  efpérance  que  la  circulation  puifle 
s'y  entretenir,  il  faut  fur-le  champ  en  confeiller 
la  féparation  ,  foit  que  l'os  ait  fouffert  ou  non. 
Et  comme  en  pareilles  circonfbnces ,  aucun  ef- 
fort de, la  part  du  Chirurgien  ne  fauroit  conferver 
le  membre  affecté  *,  comme  auffi  les  plaies  de  la 
nature  de  celles  dont  rions  parlons  ,  font  plus 
fujettes  à  fe  gangrener  qu'aucune  autre  ,  le  plutôt 
fera  le  mieux  pour  entreprendre  l'opération. 

11  peut 


V 


A  M  P 

Il  peut  arriver  auftï  dans  les  cas  dont  nous 
parlons  ,  comme  dans  ceux  de  fracture  compli- 
quée ,  que  quoique  l'Amputation  n'ait  pas  d'a- 
bord paru  néceffiire  ,  on  toit  obligé  d'y  recourir 
enfuite.  Tout  ce  que  nous  avons  dit  au  paragra- 
phe précédent ,  au  fujet  du  fécond  période  des 
fractures  compliquées ,  s'applique  également  aux 
plaies  fans  fracture.  Il  furvient  quelquefois  des 
hémorrhagies  qu'il  eft  impoflible  d'arrêter  ;  ou 
une  gangrène  qui  fait  des  progrès  rapides  ;  ou 
bien  la  fuppuration  peut  devenir  h"  abondante  que 
le  malade  fera  bientôt  hors  d'état  de  la  fupporter. 
Tous  ces  accidens  doivent  être  confidérés  comme 
rendant  l'Amputation  abfolument  néceffaire. 

$.111.  Des  cas  où  un  membre  a  été  emporté  par 
un  boulet  de  canon. 

Lorfqu'un  membre  a  été  emporté  par  un  boulet 
de  canon  ,  ou  par  quelqu'autre  caufe  s'il  en  exifte 
qui  puiffe  avoir  un  pareil  effet ,  il  faut  ôter  avec 
l'inftrumeut  tranchant  l'extrémité  du  moignon  dont 
le  membre  a  été  féparé. 

Ce  cas  eft  un  de  ceux  où  bien  des  Chirurgiens  j 
conteftent  la  néceffité  de  l'Amputation  -,  ils  difent 
pour  raifon  ,  que  le  membre  étant  déjà  féparé , 
il  vaut  mieux  chercher  tout  de  fuite  à  cicatrifer 
la  plaie  que  d'ajouter  aux  fouffrances  &  au  danger 
que  court  le  malade  ,  en  lui  faifant  fubir  cette 
opération.  Cet  argument  paroît  plaufibie  ,  mais 
en  l'examinant  on  verra  bientôt  qu'il  n'eft  pas 
fondé. 

Dans  les  plaies  de  cette  efpèce  ,  les  os  font 
ordinairement  brifés  &  réduits  en  un  grand  nom- 
bre de  fragmens  ;  les  mufcles  &  les  tendons  font 
coupés  inégalement,  leurs  extrémités  font  déchi- 
rées &  contufes.  Tous  les  Praticiens  conviennent  f 
qu'il  faut  abfolument  ôterles.efquilîes ,  &  couper 
les  extrémités  des  tendons  &  des  mufcles.  Or 
il  eft  difficile  d'exécuter  tout  cela  en  suffi  peu  de 
tems  qu'on  en  rrïettroit  à  faire  l'amputation  <k 
fi  l'on  fait  attention  qu'en  coupant  au-dtffus  de 
la  partie  quia  foufFerr,  de  manière  à  pouvoir  re- 
couvrir l'os  de  chairs  &  de  peau  parfaitement 
faines ,  on  diminue  l'étendue  de  la  plaie ,  au  point 
qu'elle  fe  cicarrifera  dans  le  tiers  du  tems ,  qui 
fans  cela,  eût  été  néceffaire  pour  la  fermer  ;  que 
d'ailleurs  il  fe  formera  une  beaucoup  meilleure 
cicatrice  qu'on  ne  pourroit  l'attendre  dans  l'antre 
cas  ,  on  ne  fauroit  douter  que  cette  opération  n'ait 
ici  de  grands  avanrages.  On  ne  peut  pas  fuppofer 
raifon  nabi  ement  qu'elle  ajoute  au  danger  que 
court  le  bleffé  &  quand  an  furcroit  de  douleur 
qu'il  en  éprouve  pour  le  moment  ,  il  en  fera 
amplement  dédommagé  par  tous  les  avantages  qui 
en  feront  la  conféquence.  Lors  donc  que  la  chofe 
eft  au  pouvoir  du  Chirurgien  ,  il  faut  qu'il  faffe 
l'opération  fur-le- champ  ;  car  s'il  renvoie  ,  il 
pourra  bien  arriver ,  quelque  néceffaire  qu'elle 
puiffe  être  par  la  fuite ,  que  le  malade  n'ait  plus 
Chirurgie,  Tome  i>  //'  Partit. 
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aflez  de  courage  pour  s'y  foumettre  -,  &  que  ne  fe 
faifant  pas  une  idée  des  heureux  effets  qui  en 
réfulteront ,  il  -préférera  de  ne  rien  faire  qui  tende 
à  augmenter  fes  fouffrances  actuelles. 

§.  IV.  Des  cas  de  Gangrène. 

La  Gangrène  eft  une  autre  caufe  qui,  portée 
à  un  certain  point ,  rend  l'amputation  abfolu- 
ment néceffaire.  Tous  les  praticiens  favent  que 
quelquefois  l'inflammation  qui  eft  !a  fuite  de 
l'accident,  au  lieu  defc  terminer  par  fuppuration 
tend  à  la  Gangrène  &  au  fphacè'e,  dont  les  pro- 
grès font  fouvent  fi  rapides  que  le  malade^  périt 
en  très -peu  de  tems;  c'eft-là  véritablement  le 
cas  où  l'amputation  auroit  dû  être  faite  dès  les 
premiers  inftans.  Il  arrive  aufli  quelquefois  que 
ce  mal  redoutable  eft  arrêté  par  les  fecours  de 
l'art,  mais  feulement  après  avoir  totalement  dé- 
truit les  mufcles  voifins,  les  tendons  &  les  mem- 
branes ,  jufqu  a  l'os ,  qui  demeure  à  nud  lorfque 
les  parties  gangrénées  fe  féparent. 

Ceux  qui  veulent  à  tout  prix  s'oppofer  à  îa 
prarique  de  l'amputation ,  prétendent  qu'elle  eft 
abfolument  inuîile  dans  les  cas  de  Gangrène;  car, 
difent-Hs ,  lorfqu'elle  ne  fe  manifefte  que  dans  un 
léger  degré,  on  peut  la  guérir-,  mais  lorfqu'elle 
s'étend  beaucoup,  le  malade  y  fuccombera,  foie 
que  l'on  faffe  l'opération  ou  que  l'on  ne  la  fafls 
pas.  —  Mais  cette  manière  de  voir  eft  fi  direc- 
tement contraire  aux  faits  &  à  l'expérience  de 
tout  praticien  impartial ,  que  nous  ne  ferons  au- 
cune tentative  pour  la  réfuter.  Car,  quoique  l'on 
accorde  qu'il  feroit  très -mal  à  propos  de  couper 
un  membre  toutes  les  fois  qu'on  y  verroit  une 
légère  apparence  de  Gangrène,  quelque  condam- 
nable que  fût  cette  pratique,  il  n'eft  pas  moins  vrai 
que  lorfque  ce  poifon  s'eft  étendu  au  point  de  dé- 
truire toutes  les  parties  molles  d'un  membre  ,  ou 
feulement  d'en  infectrr  une  grande  portion ,  comme 
cela  ne  fe  voit  que  trop  fouvent,  il  n'exilte  point 
de  remède  qu'on  puiffe  fubftituer  à  celui-ci  -,  au 
moins  nous  n'en  connoiffons  aucun;  perfonne  n'en 
a  jamais  propofé  qui  pût  avoir  la  moindre  utilité, 
&  nous  n'hélitons  pas  à  conclure  que,  dans  des  cas 
pareils  à  ceux  dont  nous  avons  parlé  ,  l'Amputation 
eft  abfolument  indifpcnfab'e» 

Mais  quoique  cette  doctrine  foit  affez  généra- 
lement admife  ,  les  Praticiens  ne  font  pas  bien 
d'accord  rélativement  à  l'époque  où  l'on  doit  opérer 
dans  les  cas  de  Gangrène.  Quelques-uns  préten- 
dent que  toutes  les  fois  que  cette  maladie  fe  pré- 
fente ,  &  fur-tout  lo.-fqu'elle  eft  l'effet  de  quel- 
que violence  produite  par  une  caufe  extérieure  , 
il  faudroit  couper  le  membre  auffi-tôt  qu'elle  a 
décidément  commencé  à  fe  former ,  &  pendant 
qu'elle  s'étend.  D'autres  croyent  qu'on  ne  devroie 
jamais  entreprendre  cette  opération  jufqu'à  ce  que 
les  progrès  de  la  Gangrène  fcient  arrêtés  ,  & 
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même  jufqu'à  ce  que  les  parties  gangrenées  foient 
féparées  des  parties  faines. 

Ceux  qui  veulent  qu'on  fe  hâte  de  faire  l'Am- 
putation, prétendent  qu'en  coupant  au-deffus  des 
parties  affectées  ,  on  peut  prévenir  les  progrès 
ultérieurs  de  la  Gangrène  ,  &  fauver  ainfi  la  vie 
du  malade.  Quelque  fpécieux  que  foit  cet  argu- 
ment ,  il  eft  très-mal  fondé  j  l'expérience  a  dé- 
montré que  cette  pratique  eft  exttêmement  dan- 
gereufe  ,  &  qu'on  ne  fauroit  trop  s'en  défier. 
Car  quelque  attention  qu'on  puiffe  apporter  à 
cette  opération  pour  ne  couper  que  dans  une 
partie  faine  ,  on  ne  fera  pas  toujours  fûr  d'y 
réunir  ,  &  le  plus  habile  praticien  peut  y  être 
trompé.  La  peau  peut  paroître  parfaitement  faine, 
&  absolument  exempte  d'inflammation  &  d'en- 
flure ,  quoique  les  mufcles  qu'elle  recouvre  &  les 
autres  parties  voifines  de  l'os  foient  dans  un  état 
de  Gangrène.  C'eft  ce  dont  les  praticiens  expéri- 
mentés doivent  fouvent  avoir  vu  des  exemples. 
Mais  lors  même  qu'après  avoir  fait  l'incifion  au 
travers  des  parties  molles ,  on  les  trouve  parfai- 
tement faines ,  fi  l'on  n'a  pas  attendu  pour  opé- 
rer que  le?  progrès  de  la  Gangrène  fuffent  arrêtés , 
la  maladie  ne  manque  prefque  jamais  d'attaquer 
le  moignon.  Les  Chirurgiens  qui  fe  trouvent  pla- 
cés de  manière  à  voir  fréquemment  de  ces  plaies 
où  l'on  obferve  le  plus  de  difpolition  à  fe  ter- 
miner par  la  Gangrène  }  font  généralement  de  la 
même  opinion  j  c'étoit  celle  du  célèbre  Pott ,  qui 
dit  qu'il  a  vu  plufieurs  fois  tenter  l'expérience 
d'amputer  un  membre  où  la  Gangrène  avoit  com- 
mencé à  fe  manifefter  ,  mais  qu'il  ne  l'a  jamais 
vu  réuffir  ,  &  qu'elle  n'a  jamais  manqué  de 
hâter  la  perte  du  malade.  Nous  ne  faurions  trop 
infifter  fur  ces  faits  &  fur  ces  autorités ,  à  caufe 
des  efforts  qu'on  a  faits  ,  il  n'y  a  pas  encore 
bien  long-tc-ms  ,  pour  introduire  une  méthode 
contraire  à  celle  que  nous  recommandons  -,  mé- 
thode qui  wne  fois  admife,  ne  manqueroit  pas  de 
faire  le  plus  grand  mal.  Il  efi  vrai  que  lorsqu'une 
expérience  plus  générale  auroit  démontré  fon  peu 
de  fuccès ,  il  y  a  tout  lieu  de  croire  qu'elle  ne 
tarderoit  pas  à  être  abandonnée  ,  même  par  ceux 
qui  en  font  aujourd'hui  les  plus  ardens  défen- 
feurs. 

Nous  ne  préfumons  pas  cependant  qu'il  faille 
renvoyer  l'opération  auffi  long-tems  que  le  re- 
commandent quelques  praticiens ,  &  particulière- 
ment M.  Sharp  ,  qui  preferit  de  ne  jamais  l'en- 
treprendre jufqu'à  ce  que  la  féparation  naturelle 
des  parties  gangrenées  foit  considérablement  avan- 
cée, M.  Sharp  étoit  un  Chirurgien  très-expéri- 
meuté,  &  dont  l'autorité  a  ic  plus  grand  poids  ; 
mais  peut-être  a-t-il  un  peu  outré  le  principe 
qu'il  a  cherché  à  établir  ,  par  oppofition  à  une 
pratique  dont  il  avoit  bien  vu  tout  le  danger. 
L'expérience  journalière  fait  voir  y  que  pourvu 
que  l'on  foit  bien  affuré  que  la  mortification 
ne  fait  plus  de  piogrès,  il  n'y  a  aucune  néceffi té 
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d'attendre  plus  long-tems.  Car  de  cette  manière  on 
obtient  également  tous  les  avantages  de  la  méthode 
dont  nous  avons  montré  la  néceftîté  \  &  fi  à  cette 
époque  on  fépare  les  parties  mortes ,  on  prévien- 
dra Pabforption  des  matières  putrides  qu'une  malTe 
gangrenée  doit  néceffairement  fournir,  &  qui  nui- 
roient  certainement  au  fyftême  ,  fi  elles  étoient 
portées  dans  la  circulation.  Ce  danger  cependant 
feroit  moindre  que  celui  qui  réfulteroif  d'une 
opération  trop  précipitée  j  &  il  vaut  mieux  encore 
rifquer  de  la  différer  un  peu  plus  qu'il  n'eft  flric- 
tement  néceffaire ,  que  de  s'expofer  à  la  faire  avant 
d'être  affuré  que  les  parties  de  celles  qui  ont 
fouffert  font  revenues  à  leur  état  naturel ,  &  que 
le  principe  vital  y  a  repris  toute  fon  énergie. 

Quelle  que  foit  la  caufe  qui  a  occafionné  la 
Gangrène ,  cela  ne  change  rien  à  la  doctrine  que 
nous  venons  d'expofer  \  &  la  pratique  doit  tou- 
jours être  la  même  car  quoique  l'on  ait  cru 
devoir  faire  une  diflinclion  entre  les  cas  où  la 
Gangrène  étoit  l'effet  d'une  caufe  interne ,  &  ceux 
où  elle  étoit  la  conféquence  d'une  caufe  externe, 
on  ne  fauroit  en  retirer  aucun  avantage.  Dans 
aucun  cas,  il  ne  faut  faire  l'opération  avant  l'é- 
poque ci-deffus  défignée  ,  &  dans  tous  on  peut 
l'entreprendre  auffirôt  qu'on  a  des  indices  certains 
de  l'abfolue  ceffation  des  progrès  du  mal.  Voye\ 
l'article  Gangrène. 

§  V.  Des  cas  de  tumeurs  blanches. 

La  maladie  nommée  par  les  Anglois  tumeur 
blanche  ,  eft  une  de  celles  qui  rendent  fouvent 
l'Amputation  d'un  membre  abfolument  indifpen- 
fable  -,  c'eft  une  affection  des  articulations  qui  en 
attaque  les  ligamens  &  les  os ,  dont  la  fubflance 
fe  gonfle,  s'étend  &  enfin  fe  carie.  Voyei  Tumeur 

BLANCHE. 

Ceux  qui  ont  été  à  portée  de  voir  fouvent  cette 
maladie ,  favent  que  tous  les  efforts  de  la  Méde- 
cine &  de  la  Chirurgie  ,  tous  les  médicamens  in- 
ternes &  externes ,  font  fouvent  abfolument  inuti- 
les ;  non  feulement  pour  la  guérir  ,  mais  même 
pour  en  retarder  les  progrès  j  &  que  quand  elle 
attaque  une  jointure  d'une  certaine  façon  ,  &  avec 
un  certain  degré  d'intenfité,  on  ne  peut  fauver 
le  malade  que  par  l'Amputation. 

Il  fufiit  de  fe  faire  une  idée  jufte  de  l'état  où 
elle  met  les  parties  qui  en  font  le  fiège  ,  pour 
comprendre  qu'il  n'y  a  plus  à  balancer  fur  le 
parti  qui  rtfie  à  prendre  lorfqu'elle  a  fait  de  grands 
progrès.  Le  mal  commence  ordinairement  dans  la 
f'ubftance  des  os  qui  forment  les  grandes  articu- 
lations, telles  que  la  hanche,  le  genou,  la  che- 
ville du  piid  &  le  coude  -,  les  os  ainfi  affeclés 
s'étendent  par  degrés  *,  leur  volume  augmente 
confidérablement  &  ils  fe  carient  -,  quelquefois 
ces  fymptômes  font  accompagnés  de  beaucoup  de 
douleur  &  de  fièvre  ,  quelquefois  il  n'y  a  que 
très- peu  de  l'une  &  de  l'autre  ,  fur-tout  quand 
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ïe  mal  n'eft  pas  très-avancé.  Les  cartilages  qui  f' 
couvrent  les  extrémités  des  os ,  &  qui  font  defti- 
nés  à  favorifer  le  jeu  des  articulations  fe  détrui- 
fent  ;  les  épiphyfes  dans  les  jeunes  fujets  fe  fé- 
parent  des  os  j  les  ligamens  fe  gonflent  &  fe 
dénaturent  au  point  qu'ils  perdent  leur  forme 
naturelle  ,  &  deviennent  tout-à-fait  inutiles  pour 
les  fondions  auxquelles  ils  font  deflinés  $  les 
parties  qui  fervent  à  la  fécrétion  de  la  fynovie 
le  vicient  de  même  ;  toutes  enfemble  fourniffent 
une  grande  quantité  de  matière  fanieufe  d'une 
odeur  infecte ,  qui  eft  déchargée,  ou  par  des  ou- 
vertures artificielles  faites  pour  lui  donner  iflue , 
ou  par  celles  qu'elle  fe  pratique  naturellement 
en  corrodant  les  parties.  Ces  ouvertures  condui- 
fent  ordinairement  aux  os ,  qui  font  cariés  dans 
toute  leur  fubftance  -,  &  ,  à  cette  époque  ,  la  dou- 
leur &  l'irritation  du  poifon  réabforbé  de  toutes 
ces  parties  dans  la  maffe  des  humeurs  produifent 
une  fièvre  lente  ,  fuivie  de  tous  les  fymptômes 
qui  peuvent  la  rendre  le  plus  formidable. 

Il  n'y  a  aucun  moyen  connu  qui  puifle  remé- 
dier à  de  pareils  maux ,  on  ne  peut  pas  même 
fe  flatter  de  faire  jamais  une  femblable  découverte. 
Le  malade,  qui  eft  dans  cet  état ,  marche  à  grands 
pas  vers  fa  deflruclion  -,  l'Amputation  eft  le  feul 
moyen  qui  refte  pour  le  fauver  ,  &  il  ne  faut 
pas  héfiter  à  y  recourir  fans  perdre  de  tems. 

C'eft  une  vérité  inconteflable  que  le  malade 
périra  fi  l'on  ne  prend  pas  ce  parti  j  il  eft  éga- 
lement vrai  qu'un  grand  nombre  de  perfonnes  dans 
les  mêmes  circonftances ,  ont  en  fe  foumettant  à 
l'opération  ,  repris  une  fanté  ferme  &  vigoureufe. 
Et  malgré  l'état  de  foiblefle  &  d'épuifement  où 
fe  trouve  le  fujet ,  le  Chirurgien  ne  doit  pas  ba- 
lancer à  lui  donner  cette  chance  de  fauver  fa 
vie  ;  car  c'eft  un  fait  quë  dans  les  cas  de  cette 
nature,  l'Amputation  réuflit  plus  fréquemment, 
c'efl-à-dire  ,  qu'on  voit  un  plus  grand  nombre 
d'individus  fe  rétablir  après  y  avoir  eu  recours  , 
lorfqu'elle  a  été  faite  tard  ,  &  dans  une  époque 
où  les  forces  étoient  confidérablement  réduites 
par  la  maladie  ,  que  lorfqu'on  l'a  entreprife  de 
bonne  heure  &  avant  que  le  mal  eût  fait  de  grands 
progrès.  C'eft  par  la  même  raifon  probablement , 
que  dans  les  cas  de  fracture  compliquée  ,  lorf- 
qu'on n'a  pas  coupé  le  membre  dans  les  premiers  inf- 
tans  ,  il  vaut  mieux  attendre  pour  le  faire  que 
l'état  de  fuppuration  foit  très-avancé.  Cette  cir- 
eonftance  eft  d'autant  plus  heureufe,  qu'elle  donne 
le  tems  d'employer  les  remèdes  qui  laiffent  quelque 
efpoir  d'arrêter  les  progrès  du  mal. 

$.  VI.  Des  cas  d'Exofiofe. 

Nous  avons  mis  l'Exoftofe  au  nombre  des  caufes 
qui  peuvent  requérir  l'Amputation.  Nous  nous 
contenterons  ici  de  l'avoir  indiquée ,  en  renvoyant 
ce  que  nous  avons  à  dire  fur  ce  fujet  à  fon  ar- 
ticle. Nous  dirons  feulement  que  lorfqu'il  n  eft 
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pas  poffible  d'enlever  une  portion  d'os  de  la  ma- 
nière que  nous  y  propoferons,  la  tumeur  devenant 
nuifible  à  la  fanté  ,  ou  insupportable  par  fora 
volume  ou  par  d'autres  circonftances,  il  faut  avoir 
recours  à  l'Amputation  du  membre  ,  comme  au 
feul  remède  dont  on  puifle  attendre  une  gué- 
rifon. 

$*  VII.  Des  cas  de  carie  avee  ulcérations  dans 
les  parties  molles. 

Une  carie  très-étendue  accompagnée  d'ulcères 
des  parties  molles  qui  font  dans  le  voifinage  de 
l'os  affecté  ,  eft  encore  une  caufe  qui  exige  l'Am- 
putation. Nous  verrons  à  l'article  Carie,  quels 
font  les  différent  moyens  que  l'on  emploie  pour 
la  guérir  ,  c'eft  à-dire  ,  pour  hâter  l'exfoliation 
des  parties  malades  d'un  os.  Mais  fi  !a  carie  affecte 
toute  la  fubftance  de  l'os,  ou  des  os  qui  forment 
un  membre  ,  il  ne  peut  plus  y  avoir  d'exfoliation  , 
car  ce  terme  fuppofe  une  partie  faine  de  laquelle 
la  partie  malade  fe  fépare.  Les  os  par  conféquent 
ne  peuvent  alors  fe  régénérer  \  l'ufage  du  fcalpel 
&  de  tous  les  inftrumens  pour  enlever  leur  fur- 
face  corrompue  ;  le  trépan  à  couronne  pour 
percer  dans  l'intérieur  de  leur  fubllance  ;  toutes 
ies  applications  qu'on  a  coutume  d'employer  pour 
déterminer  l'exfoliation  ,  font  alors  parfaitement 
inutiles ,  quelque  judicieux  que  foit  l'emploi  qu'on 
en  fait  ;  &  fi  l'os  entier  n'eft  pas  féparé  du  corps  , 
le  malade  périt.  Ces  cas  cependant  où  la  carie  feule 
oblige  à  couper  un  membre  ,  demandent  beau- 
coup de  circonfpeetion  de  la  part  du  Chirurgien  5 
car  on  a  vu  des  caries  très-étendues  fe  guérir, 
des  portions  d'os  très-confidérables  fe  détacher 
des  parties  faines ,  &  une  nouvel  le  fubftance  ofieufe 
en  remplir  la  place  &  les  fonctions. 

Mais ,  lorfqùà  la  carie  des  os  fe  joignent  dans 
les  parties  molles  des  ulcères  profonds  &  très- 
étendus  ,  d'aflez  mauvaife  nature  pour  faire 
craindre  qu'on  ne  puifle  pas  les  guérir ,  même 
en  ôtant  les  portions  malades  de  l'os  -,  l'Ampu- 
tation devient  indifpenfable  car  alors ,  indépen- 
damment de  la  difficulté  de  guérir  les  ulcères  , 
la  régénération  d'une  portion  d'os  confidérable 
feroit  très-incertaine ,  &  l'on  ne  doit  pas  en 
faire  coutir  le  rifque  au  malade. 

5.  VIU.  Des  cas  de  cancer  &  d'ulcères  inve'te'résl 

Le  cancer  lorfqu'il  attaque  quelqu'une  des 
extrémités  ,  exige  quelquefois  l'Amputation  du 
membre  affecté  \  il  en  eft  de  même  de  certains 
ulcères  invétérés  &  de  mauvaife  nature. 

En  traitant  du  Cancer.  ,  nous  ferons  voir 
qu'on  ne  doit  donner  que  peu  ou  point  de  con- 
fiance aux  remèdes  internes ,  ni  à  aucune  efpèce 
de  topique  dans  le  traitement  de  cette  maladie  j 
&  qu'il  n'y  a  que  la  féparation  totale  de  la  partie 
affectée  fur  laquelle  on  puifle  compter  pour  1$ 
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guérifon.  Cette  ma'adie  ne  fe  manifefle  pas  fré- 
quemment f-:r  les  extrémités  ;  cependant  tout 
Chirurgien  qui  a  une  pratique  un  peu  étendue 
doit  en  avoir  vu  des  exemples  ;  &  lorfqu'elle 
fe  rencontre  on  ne  peut  la  guérir  qu'en  empor 
tant  la  partie  malade  ;  fouvent  cela  peut  fe  faire 
fans  couper  tout  le  membre;  mais  quand  le  mal 
a  fait  allez  de  progrès  pour  attaquer  les  ligamens 
ou  les  os  ,  &  fur-tout  quand  il  s'étend  beau- 
Coup  ,  il  n'y  a  que  l'Amputation  du  membre 
faite  au-defliis  de  la  partie  affeclée  ,  à  laquelle 
on  puifle  avoir  recours  avec  quelque  efpérance 
de  fuccès  -,  toute  tentative  pour  le  lauver  eft  par- 
faitemenr  inutile.  Quelquefois  même  on  ne  guérit 
pas,  malgré  l'Amputation  ,  lorfqu'on  la  fait  trop 
tard  ,  cependant  elle  a  réuffi  dans  des  cas  où 
le  mal  avoit  reparu  après  avoir  été  guéri  en  appa- 
rence ,  par  l'excifion  des  parties  qui  en  étoient  le 

Outre  le  cancer ,  il  y  a  d'autres  ulcères  qui 
peuvent  mettre  dans  le  cas  de  faire  des  Ampu- 
tations. Ainfi  ,  lorfqu'un  grand  ulcère  ,  indépen- 
dant d'aucune  affeéîion  générale  du  fyflême,  nuit 
évidemment  à  la  fanté  d'un  malade  -,  lorfqu'au 
lieu  de  céder  aux  remèdes  qu'on  emploie  pour  le 
combattre ,  il  devient  toujours  plus  confidérable 
&  plus  invétéré  -,  comme  il  pourroit  enfin  mettre 
la  vie  en  danger ,  il  faut ,  plutôt  que  de  courir 
ce  rifque,  confeiller  l'Amputation.  Les  ulcères 
qu'on  nomme  phagédéniques,  fuivent  quelquefois 
cette  marebe -,  cela  arrive  plus  fouvent  aux  ul- 
cères fiftuleux ,  tels  que  ceux  qui  font  la  confé- 
quence  d'abcès  profonds ,  lotfque  le  pus  s'eft  in- 
finité dans  les  interfaces  des  mufcles,  &  lorfque 
malgré  tous  les  efforts  de  l'art ,  pour  en  procu- 
«r  la  guérifon  ,  lafuppuraiion  demeure  aflêz  abon- 
dante pour  mettre  en  danger  la  vie  du  malade. 

0.  Des  tumeurs  qui  rendent  l'amputation 
nécejfaire. 

Nous  avons  rangé  fous  le  neuvième  Chef  des 
caufes  qui  requièrent  l'Amputation  ,  diverfes  ef- 
pèces  de  tumeurs. 

Il  eft  rare  que  des  tumeurs  enkyflées  rendent 
cette  opération  nécelfaire  -,  quelquefois  cependant 
ïorfqu'elles  font  très-profondes,  comme  lot  (qu'elles 
tiennent  à  quelque  affeclion  du  période ,  ^  on 
les  laiffe  fubfïfttr  jufqu'à  ce  qu'elles  aient  acquis 
tin  grand  volume  ,  elles  nuifent  enfin  tellement 
aux  parties  voifines  qu'il  n'y  a  plus  que  l'ampu- 
tation qui  puiffe  en  prévenir  efficacement  les  con- 
féquerces.  Quelquefois  la  prevfion  long-tems  con- 
tinué» qu'elles  exercent  fur  les  os,  non -feulement 
y  produit  la  carie,  mais  même  les  difîbut  com- 

Î Nettement.  Le  tiffu  cellulaire  &  les  mufcles  qui 
e  trouvent  dans  fon  voifinage  en  font  auflî  telle- 
ment altérés ,  qu'il  n'eft  pas  polfible  de  fe  flatter 
de  conferver  le  membre. 
Il  y  a  un  cas  que  l'on  rencontre  quelquefois, 
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où  une  portion  d'un  membre  confidérablemem 
tuméfiée  préfente  une  dureté  uniforme  dans  une 
partie  de  fon  étendue,  tandis  que  dans  une  autre 
partie  on  obferve  un  dégré  de  ramollilfemerfî 
qui  femble  indiquer  la  préfence  de  quelque  fluide. 
Cette  maladie  attaque  particulièrement  les  jambes  x 
&  lorfque  l'on  peut  en  fuivre  les  progrès  on  voit 
qu'elle  occupe  d'abord  le  milieu  des  mollets,  & 
qu'elle  a  fon  fiège  fous  les  mufcles  gafiroenémiem 
&  folaire;  elle  commence  pat  une  tumeur  petite, 
dure  &  profondément  fituée  ,  quelquefois  très- 
douloureufe  ,  quelquefois  fort  peu,  &  empêchant 
feulement  l'exercice  ordinaire-,  la  couleur  natu- 
relle de  la  peau  n'efl  pas  altérée  dans  les  com- 
mencemens,  mais  vers  la  fin  elle  devient  livide  ; 
la  tumeur  s'étend  par  degrés ,  elle  ne  devient 
pas  molle  en  s'étendant,  au  contraire  elle  refte  très- 
dure  dans  fa  plus  grande  étendue*,  cependant 
lorfqu'elle  a  acquis  un  certain  volume  ,  elle  fe 
ramollit  dans  quelque  partie  ,  &  femble  contenir 
un  fluide.  A  cette  époque  elle  eft  très-douloureufe, 
&  elle  donne  au  malade  la  fenfation  d'un  poids 
exceflîvement  fatiguant.  Pour  l'ordinaire  ,  le  mal 
prend  naîflance  fans  aucune  caufe  occasionnelle 
dont  on  ait  pu  s'appercevoir ,  &  fouvent  chez  des 
perfonnes  d'ailleurs  bien  conftituées. 

Comme  cette  maladie  heureufement  n'eft  pas 
fréquente  ,  elle  eft  auffi  très-peu  connue,  &  quel- 
quefois on  l'a  prife  pour  un  fimple  œdème  ou 
un  anafarque  ;  elle  tient  effectivement  de  la  na- 
ture de  celle-  ci  en  ce  qu'elle  eft  produite  par  un 
épanchement  dans  le  tiffu  cellulaire  ;  mais  le 
fluide  épanché  eft  ici  d'une  nature  bien  différente 
de  celui  qui  forme  l'anafarque.  Si  l'on  fait  «ne 
ouverture  pour  lui  donner  iflue ,  elle  doit  être 
profonde  &  paflêr  par  une  matfe  fingulièrement 
viciée. Ce  fluide  eft  généralement  en  petite  quantité, 
&  contient  une  matière  fameufe  très-âcre,  mêlée 
plus  ou  moins  à  un  fang  grumeleux  -,  cette  évacua- 
tion n'occafionne  qu'une  bien  petite  diminution  de 
la  tumeur -,  l'opération  d'ailleurs  fait  beaucoup  de 
mal ,  elle  donne  lieu  à  la  formation  d'un  ulcère 
de  la  plus  mauvaife qualité  &  à  l'augmentation  de  la 
tumeur;  il  furvient  des  fyrnptômes  d'inflamma- 
tion &  de  violente  irritation  ,  qui  avançant  ra- 
pidement, &  en  caufant  la  plus  vive  douleur, 
enlèvent  le  malade  en  très-peu  de  rems,  foit  par  la 
fièvre  qui  eft  continuelle  &  violente,  foit  par  la 
mortification  entière  du  membre  affeélé. 

Si  l'amputation  n'a  pas  été  faite  ,  &  que  le 
malade  meure  ,  en  ouvrant  la  tumeur  on  ne  peu» 
l'examiner  avec  fatisfacfion  ,  à  caufe  de  l'état  pu- 
tride &  gangréné  des  parties.  Quand  on  coupe 
la  jambe  ainri  affeétée  avant  que  le  mal  foit  ar- 
rivé à  fon  dernier  période,  &  fans  avoir  fait  aucune 
incition  auparavant,  on  trouve  les  mufcles,  con- 
vertis en  une  mafle  fingulièrement  altérée,  la  partie 
poftérieuredu  tibia  &  du  péroné  plus  ou  moins 
cariée ,  &  l'artère  tibiafe  élargie ,  viciée  &  rom- 
pue -y  circonfiance  d'après  laquelle  M.  Pou  penche 
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à  croire  que  c'eft  une  afïéclîon  de  l'artère  qui  eft 
le  premier  principe  du  mal. 

La  Chirurgie  n'à  encore  trouvé  aucun  moyen 
de  guérir,  ni  inerte  de  retarder  les  progrès  de  cetie 
maladie-,  l'Amputation  efl  la  feule  reflburce  qu'elle 
offre  pour  en  «ré<  enir  les  funeftes  conféquences -, 
il  faut  y  avoir  recours  dès  que  la  tumeur  a  fait 
afiez  de  progrès  pour  incommoder  à  un  cettain 
point  -,  &  autant  qu'il  eft  poflible  ,  avant  que  d'y 
avoir  fait  aucune  ouverture.  Il  ne  paroît  pas  que 
lorfque  l'amputation  a  été  faite  à  propos ,  &  dans 
une  partie  faine  ,  la  maladie  ait  jamais  eu  de 
retour  (i). 

L'aneurifme  dans  bien  des  cas  doit  être  mis  au 
rang  des  caufes  qui  rendent  l'amputation  indif- 
penfablc-,  &  des  Praticiens,  même  de  la  plus  grande 
réputation,  ont  condamné  à  perdre  la  jambe,  tous 
lés  malades  qui  avoient  un  aneurifme  de  l'artère 
crurale  ou  de  la  poplitée.  Ce  qui  a  particulière- 
ment fondé  leur  opinion  à  cet  égard  ,  c'eft  le 
peu  de  fuccès  qu'a  eu  dans  bien  des  occafions 
l'opération  de  l'aneurifme  tentée  fur  ces  artères-, 
tandis  que  l'Amputation  du  membre  en  pareil  cas 
fauvoit  ordinairement  la  vie  du  malade.  Lorfqu'un 
aneurifme  placé  fous  le  jarret  ,  ou  fur  la  cuifle, 
eft  devenu  très-confidérable  -,  lorfqu'il  eft  aflez  an- 
cien pour  avoir  endommagé  le  tiflu  des  parties 
voifines,il  n'y  a  pas  de  doute  qu'il  ne  faille  quelque- 
fois préférer  l'Amputation  du  membre  ,  fi  elle  eft 
praticable  ,  à  toute  efpèce  de  tentative  faire  dans  la 
Tue  de  le  conferver.  Mais  alors  ce  n'eft  pas  à  caufe  de 
la  maladie  de  l'artère  qu'il  faut  faire  cette  opéra- 
tion ,  c'eft  à  caufe  de  l'état  auquel  cette  maladie 
a  réduit  tous  les  organes  voifins,  pour  avoir  été 
rrop  long-tems  négligée.  Lorfqu'un  aneurifme  de 
l'artère  fémorale,  ou  poplitée , commence  àfe  for- 
mer, &  même  pendant  un  afiez  long-tems  encore , 
il  faut  bien  fe  garder  de  recommander  l'Ampu- 
tation ;  car  il  y  a  beaucoup  d'exemples  des  heu- 
reux fuccès  de  l'opération  pour  l'aneurifme ,  même 
dans  des  cas  où  le  mal  fe  trouvoit  à  la  partie 
fupérieure  de  la  cuifle ,  comme  nous  le  verrons 
à  l'article  Aneurisme-,  mais  lorfqu'il  y  a  une 
enflure  œdémateufe  très-confidérable  fur  toute  la 
partie  inféreure  du  membre  •,  lorfque  les  organes 
paroiflent  avoir  tellement  fouffiert  qu'on  ne  peut 
plus  efpérer  de  les  voir  reprendre  leurs  fonclions , 
dans  le  cas  même  où  l'opération  de  l'aneurifme 
n'y  détruiroit  pas  toute  circulation  ,  le  malade 
fbuvenr  n'a  plus  de  reflburce  que  dans  l'Amputation 
du  membre  affecté. 

L'efyèce  d'aneurifme  dont  nous  parlons  ici , 
eft  celle  qui  a  commencé  par  une  dilatation  de 
i'artèrè ,  dont  les  membranes  étant  venues  à  fe 
rompre ,  le  fang  s'eft  épanché  dans  le  tiflu  cellu- 


(  i  ).  Voyez  Remarques  fur  la  paralyfie  ,  &  l'Amputa- 
tion de  M.Pott  ,  p.  92.  Voyez  autfi  le  Ier.  vol.  desEifais 
H$&«ine  4'Edirabosrg,  art.  XXII, 
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laire,  accident  qui  a  lieu  pour  l'ordinaire  avant 
que  le  malade  ait  demandé  aucyn  fecours.  Le  tiflu 
cellulaire  rempli  de  ce  fang  extravafé,  fe  gonfle 
plus  ou  moins  rapidement  \  ■&  la  partie  inférieure 
du  membre,  foit  en  conféquence  de  la  preflioa 
qui  eft  reflet  de  cet  épanchement ,  foit  à  caufe 
de  la  gêne  qn'éprouve  la  circulation  par  l'artère 
malade,  s'enfle  confidérablement  &  devient  géné- 
ralement très«douloureufe  &  incapable  de  mou- 
vement. 

C'eft  dans  cet  état  qu'on  voit  le  plus  fouvent 
cette  maladie ,  fur-tout  parmi  les  pauvres  gens  , 
qui  en  général  la  négligent  jufqu'à  ce  qu'ils  foienl 
incapables  de  vaquer  à  leurs  occupations.  A  cette 
époque ,  la  pulfation  forte  qui  au  commencement 
fe  manifefle  dans  la  tumeur  ne  s'apperçoir  pref- 
que  plus,  à  caufe  du  gonflement  extrême  des 
parties  \  &  fi  l'on  n'y  apporte  toute  l'attention  né- 
ceffaire ,  on  pourra  quelquefois  fe  tromper  fur  la 
nature  du  mal.  C'eft  ce  qui  n'arrivera  pas  cepen- 
dant quand  on  aura  foin  de  prendre  des  infot- 
mations  exactes  fur  l'hifloire  de  la  maladie. 

§.  IO.  De  V Amputation  des  membres  contrefaits. 

Le  dernière  caufe  d'Amputation  dont  nous  avons 
fait  mention  ,  eft  la  difloruon  excefiive  des  mem- 
bres. 

Lorfqu'à  d'autres  égards  un  membre  eft  parfai- 
tement fain ,  il  eft  bien  rare  qu'on  regarde  une 
diflorfion  quelconque  comme  une  raifon  fuflifante 
de  le  couper.  Cependant  il  peut  arriver  que  ,  dans 
le  cours  d'une  pratique  très -étendue,  on  rencontre, 
chez  quelques  individus ,  des  membres  tellemenj 
tordus  &  mal  configurés ,  que  ces  perfonnes  ai- 
ment mieux  fe  foumettre  à  une  opération  pour 
s'en  défaire ,  que  d'en  fupporter  plus  long-tems 
l'incommodité-,  lors  donc  qu'en  pareil  cas  on  no 
peut ,  par  aucun  moyen ,  diminuer  cette  défecluo- 
fité  ,  il  faut  fatisfaire  à  la  volonté  des  malades. 

Telles  font  les  caufes  qui  peuvent  mettre  le 
Chirurgien  dans  le  cas  de  faire  l'Amputation  d'un 
membre.  Comme  elles  font  nombreufes  &  variées, 
&  comme  la  perte  d'un  membre  eft  toujours  pour 
un  malade  un  objet  de  la  plus  grande  importan- 
ce, elles  méritent,  dans  tous  les  cas ,  l'attention  la 
plus  fcrupuleufe  de  la  part  du  Praticien.  Et  nous 
croyons  devoirfaire  obferverici,  que  cette  partie 
de  la  pratique  eft  fi  délicate }  qu'il  eft  fi  difficile 
de  fixer  avec  précifion  les  cas  où  l'on  doit  recom- 
mander l'Amputation,  &  les  époques  d'une  ma- 
ladie on  il  convient  le  mieux  de  la  faire-,  qu'on 
eft  tellement  enclin  dans  le  public  à  blâmer  le 
Chirurgien  qui  l'entreprend,  lorfqu'il  peut  refter 
le  plus  léger  doute  fur  fa  convenance ,  que  fout 
Praticien  devroit  s'impofer  la  règle  de  ne  jamais 
prendre  fur  lui  de  la  faire ,  fans  avoir  pris  en 
confultation  l'avis  d'un  ou  de  plufieurs  de  fes 
confrères  quand  cela  fe  peur. —  JNous  allons  preV; 


8£  AMP 

fentement  décrire  la  méthode  fui vant  laquelle  [on 
doit  opérer. 

Remarques  générales  fur  la  Méthode  d'amputer. 

Il  n'y  a  peut-être  aucune  partie  de  la  Chirur- 
gie qui  ait  été  amenée  à  un  plus  grand  point  de 
perfection  que  celle  qui  regarde  l'Amputation  des 
membres.  Avant  l'invention  du  tourniquet,  cette 
opération  étoit  accompagnée  de  tant  de  danger, 
que  bien  peu  de  Chirurgiens  ofoient  la  tenter  ; 
&  même  depuis  que  l'on  a  connu  cet  inftrument , 
il  s'eft  écoulé  encore  bien  du  tems  avant  qu'on 
lût  parvenu  à  fauver  la  moitié  des  malades  qui 
avoient  le  courage  de  s'y  foumettre. 

Perfeclionnée  comme  elle  l'eft  aujourd'hui ,  cette 
opération  ne  coûte  peut-être  pas  la  vie  à  un 
individu  fur  vingt  qui  font  dans  le  cas  de  la  fubir , 
même  en  prenant  la  totalité  de  ceux  à  qui  on  la 
fait  dans  les  Hôpitaux.  Dans  la  pratique  particu- 
lière où  l'on  peut  donner  plus  d'attention  à  di- 
verfes  circonftances  importantes  qui  y  font  rela- 
tives ,  la  proportion  des  morts  feroit  bien  au-def- 
fous  encore  de  celle-là. 

Les  diverfes  parties  de  cette  opération  qui 
méritent  fur-tout  l'attention  ,  font  le  choix  qu'on 
eft  maître  de  faire  de  l'endroit  où  il  faut  ampu- 
ter -,  les  foins  à  prendre  pour  empêcher  l'hémorrha- 
gie  pendant  qu'on  opère-,  ladivifion  des  tégumens, 
des  mufcles  &  des  os  qu'on  doit  faire  de  manière  à 
pouvoir  recouvrir  de  peau  la  furface  entière  du 
moignon-,  la  ligature  des  artères  qui  ne  doit  ren- 
fermer ni  les  nerfs,  ni  aucune  autre  partie  voi- 
fine  ;  les  précautions  néceflaires  pour  fixer  les 
tégumens  dans  une  fituation  convenable ,  afin  qu'ils 
ne  puiffent  pas  fe  déranger  après  l'opération  -, 
enfin  le  traitement  fubféquent  de  la  plaie. 

Après  la  compreflion  des  vaiffeaux  par  le  tour- 
niquet ,  la  partie  la  plus  effentielle  de  cette  opé- 
ration confifte  à  conferver  une  a  fiez  grande  éten- 
due de  parties  molles  pour  couvrir  le  moignon , 
afin  de  guérir  la  plaie  autant  qu'il  fera  pofïible 
pat  la  première  intention  fuivant  le  langage  des 
Chirurgiens  \  car,  fans  cette  précaution ,  une  plaie 
auffi  étendue  que  celle  que  l'on  fait  en  coupant 
un  membre  confidérable ,  prendra  beaucoup  de 
tems  pour  fe  cicatrifer ,  &  fouvent  la  fuppuration 
fera  fi  abondante  que  la  fanté  du  bleffé  en  fouf- 
frira  beaucoup ,  peut-être  même  pour  toujours. 
Les  inconvéniens  qui  réfultoient  ordinairement 
de  la  conduite  qu'on  tenoit  autrefois,  à  cet  égard, 
étoient  fi  palpables ,  qu'en  difîerens  tems  on  s'eft 
efforcé  à  perfectionner  l'opération ,  pour  obvier  à 
ces  fâcheufes  conféquences. 

Les  Anciens  qui  n'ignoroientpas  tout-à-fait  de 
quelle  importance  il  eft  de  recouvrir  une  plaie 
de  peau  faine  pour  en  faciliter  la  cicatrifation  , 
fe  contentoient ,  avant  que  de  faire  leur  incifion 
pour  amputer  un  membre  ,  de  faire  retirer  la 
peau  avec  force  par  un  aide  vers  la  partie  fupé- 
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rieure  •,  enfuife  ils  coupoient  d'un  feûî  coup  les 
tégumens  &  les  chairs  jufqu'à  l'os  ,  &  feioient 
l'os  enfuite  au  niveau  des  chairs  après  qu'elles 
s'étoient  retirées.  Il  paroît  cependant  que  Celfe 
avort  porté  fes  vues  plus  loin  ,  que  la  plupart  de 
fes  contemporains  &  de  ceux  qui  l'ont  fuivi  juf- 
qu'à notre  fièclejcar  il  veut  qu'après  qu'on  aura 
coupé  les  mufcles  jufqu'à  l'os  ,  on  relève  les 
chairs,  &  qu'on  les  détache  en-deflbus  avec  le 
fcalpel  ,  pour  mettre  à  nud  une  portion  de  celui- 
ci  qu'on  doit  feier  alors,  le  plus  près  qu'il  eft 
poflible  des  chairs  faines  qui  refient  adhérentes. 
Il  dit  que ,  lorfqu'on  aura  fuivi  cette  méthode  , 
la  peau  fera  fi  lâche  autour  de  la  plaie,  qu'elle 
pourra  prefque  recouvrir  l'extrémité  de  l'os.  Il  eft 
bien  fâcheux  que  ce  précepte  de  Celfe  n'ait  pas 
été  compris  ,où  qu'il  ait  été  négligé,  &  oublié 
au  point  qu'il  ait  fallu,  pour  ainfi  dire  >  l'inve  nter 
de  nouveau  ,  &  qu'une  découverte  fi  importante 
foit  demeurée  ft  long-tems  inutile.  Mais  l'hémor» 
rhagie  rendoit  l'Amputation  fi  dangereufe,  qu'elle 
ne  permettoit  pas  aux  Anciens  Chirurgiens  de 
s'occuper  beaucoup  des  autres  parties  de  cette 
opération  ;  leurs  Ecrivains  fe  font  contentés  de 
fe  copier  les  uns  les  autres  à  ce  fujet  j  &  les 
Praticiens  amputoient  fi  rarement  ,  que  nous 
lifons  dans  Albucafis ,  qu'il  refufa  abfolument  de 
couper  le  poignet  à  un  malade ,  uniquement  par 
la  crainte  de  le  voir  périr  d'hémorrbagie. 

C'eft  à  Chefelden  que  nous  fommes  redeva- 
bles d'avoir  renouvelle  la  méthode  de  Celfe  ,  en 
propofant  de  couper  en  deux  terns  les  parties  mol- 
les y  c'eft -à- dire,  de  couper  la  peau  &  le  tiffu 
cellulaire  par  une  première  incifion ,  &  enfuite 
découper  les  mufcles  jufqu'à  l'os  au  niveau  du  bord 
de  la  peau  ;  par  ce  moyen  la  feclion  de  l'os  fe 
faifoit  plus  haut ,  &  fon  extrémité  étoit  mieux 
couverte  par  les  tégumens.  La  plaie  cependant 
demeuroit  toujours  extrêmement  grande,  en  forte 
qu'après  l'Amputation  de  lacuifleil  fe  paflbit  ordi- 
nairement trois  ou  quatre  mois,  &  fouvent  cinq 
ou  fix  avant  que  la  cicatrice  fût  achevée-,  &  après 
tout  le  moignon  avoit  une  mauvaife  forme,  il 
étoit  ordinairement  pyramidal  à  caufe  de  la  pro- 
jeftion  de  l'os  au-delà  des  parties  molles  }  fou- 
vent aufti  l'on  voyoit  un  nouvel  ulcère  fe  former 
par  l'exfoliation  de  cette  partie  de  l'os,  long-tema 
après  que  le  malade  avoit  été  regardé  comme  par- 
faitement guéri. 

Pour  empêcher  que  le  moignon  ne  prît  cette  forme 
pyramidale ,  ou  en  pain  de  fucre ,  on  employoic 
comme  nous  l'expliquerons  plus  bas ,  un  bandage 
circulaire  defliné  à  foutenir  les  mufcles  &  la  peau , 
&  à  prévenir  leur  rétraction  ;  ce  bandage  lorf- 
qu'il  étoit  appliqué  convenablement  depuis  la 
partie  fupérieure  du  membre  vers  fon  extrémité  , 
rempliflbit  jufqu'à  un  certain  point  l'intention 
qu'on  fe  propoloit ,  mais  jamais  aflez  bien  pour 
que  la  cicatrifation  ne  fût  pas  toujours  très-longue. 
Pour  l'abréger  davantage  ,  M.  Sharp ,  dans  fon 
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Traité  fur  cette  opération  ,  propofa  de  rapprocher 
les  bords  des  tégumens  par  des  points  de  future 
liés  fur  le  bout  du  moignon.  Mais  la  douleur  & 
les  autres  inconvéniens  caufés  par  cette  métho- 
de, étoient  fi  grands  qu'elle  n'a  jamais  été  beau- 
coup fuivie  ,  &  que  M.  Sharp  lui-même  y  re- 
nonça dans  la  fuite. 

Il  paroiflbit  impoffible  alors  de  perfectionner 
la  manière  ordinaire  de  faire  l'Amputation  ,  de 
façon  à  pouvoir  abréger  le  tems  néceflaire  à  la 
guérifon  de  la  plaie,  &  à  donner  au  moignon 
une  furface  plate  &  unie.  Cette  confidération 
détermina,  il  y  a  une  vingtaine  d'années ,  différens 
Chirurgiens  à  tenter  de  faire  revivre  l'opération  à 
lambeau  qui  avoir  été  pratiquée,  il  y  a  plus  d'un 
fiècle,  par  un  Chirurgien  Anglois  ,  nommé  Lou- 
dham  ,  &  propofée  de  nouveau ,  en  différens  tems, 
par  MM.  Verduin  ,  Sabourin  Vermale  &  la 
Faye,  fans  avoir  jamais  été  adoptée  par  la  géné- 
ralité des  Chirurgiens.  Elle  confiftoit  à  conferver 
une  grande  portion  des  mufcles  &  des  tégumens 
au-defibus  de  l'endroit  où  fe  faifoit  la  feclion  de 
l'os  ,  fuivant  le  procédé  que  nous  indiquerons 
tnfuite,  à  la  placer  fur  le  moignon  ,  &  à  la  main- 
tenir dans  cette  pofition  par  un  appareil  conve- 
nable ,  jufqu  a  ce  que  la  nature  en  eût  achevé  la 
réunion. 

On  avoit  toujours  fondé  les  plus  grandes  efpé- 
rances  fur  cette  méthode,  qui  joignoit  à  l'avan- 
tage de  défendre  l'extrémité  du  moignon  par  une 
efpèce  de  couffin  charnu  très-épais  ,  celui  de  le 
recouvrir  de  peau  parfaitement  faine.  Mais  les  in- 
convéniens qu'elle  entrainoit,&  doni  nous  aurons 
occafion  de  faire  mention ,  étoient  toujours  fi 
grands ,  que  malgré  les  efforts  de  Chirurgiens  , 
même  très-expérimentés  pour  la  perfectionner  ,  elle 
retomboit  à  chaque  fois  dans  l'oubli. 

Ce  manque  de  fuccès  n'a  pas  empêché ,  comme 
nous  le  difions  tout-à-l'heure  ,  quelques  Chirur- 
giens de  réputation  de  chercher  de  nouveau  à 
en  tirer  parti;  tandis  que  d'autres  tâchoienr  de 
rendre  plus  parfaite  fa  méthode  d'opérer  par  l'in- 
cifion  circulaire  ;  &  les  travaux  des  uns ,  comme 
ceux  des  autres  n'ont  point  été  inutiles.  Dans 
l'une  &  l'autre  méthode  on  eft  parvenu  ,  en  re- 
couvrant entièrement  la  plaie  au  moyen  d'une 
portion  faine  des  tégumens ,  à  la  guérir  quelquefois 
par  une  fimple  réunion  des  parties  ,  fans  qu'il 
fe  formât  de  fuppuration -, &,  dans  tous  les  cas  , 
fi  le  corps  n'eft  pas  infecté  de  quelque  vice  parti- 
culier, ou  fi  } 'inflammation  ne  fe  porte  pas  inopiné- 
ment à  un  très-haut  degré ,  la  guérifon  s'achève 
en  deux  ou  trois  femaines. 

Comme  l'Amputation  efl  un  des  ohjets  les  plus 
importans  de  la  Chirurgie  ,  &  comme  quelques- 
uns  des  changemens  qui  l'ont  amenée  au  point 
de  perfection  où  elle  eft  aujourdhui-  font  d'ori- 
gine très-récente  ,  nous  entrerons  dans  tous  les 
cérails  néceiîaires ,  foit  pour  faire  voir  les  incon- 
véniens des  méthodes,  peut-être  encore  trop  géné- 
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ralement  admifes  en  bien  des  endroits  ,  foit  pour 
faire  mieux  connoître  celles  qui  ont  eu  le  fuccès 
le  plus  defiré.  Nous  nous  attacherons  particuliè- 
rement à  décrire  celle  que  recommande  M.  Bell , 
celle  de  M.  Alanfon  &  l'Amputation  à  lambeau 
telle  qu'elle  a  été  pratiquée  dans  les  derniers  tems. 
Nous  commencerons  par  quelques  remarques  fur 
deux  points  de  la  pratique  ordinaire;  favoir, 
l'application  d'une  bande  circulaire  fur  le  mem- 
bre qu'on  doit  couper  ,  &  la  manière  de  faire  la 
double  incifion  des  parties  molles. 

Remarques  fur  Vufage  de  la  ligature  f aite  fur  le 
membre  ,  avant  l Amputation. 

Voici  comment  les  Auteurs  s'expriment  au 
fnjet  de  la  ligature,  ou  bande  circulaire,  qu'on 
applique  fur  le  membre  qu'on  veut  amputer. 

«f  Tandis  qu'un  aide  tient  la  jambe  du  mala- 
jj  de  ,  on  roule,  trois  ou  quatre  fois  à  l'entour , 
jj  environ  à  quatre  ou  cinq  pouces ,  au-defibus 
jj  de  l'extrémité  inférievire  de  la  rotule ,  une  bande 
jj  de  linge  fin  d'un  demi-pouce  de  largeur.  Cette 
jj bande  étant  arrêtée  avec  une  épingle,  fert  à 
jj  marquer  la  route  du  couteau  qu'on  ne  fauroit 
jj  peut-être  fans  cela  conduire  auffi  adroitement.  j> 
Sharp.  Traité  d'Opérations  de  Chirurgie. 

ce  Lorfqu'on  a  déterminé  l'endroit,  où  doitfe 
jj  faire  la  première  incifion  des  tégumens  ,  on  place 
jjun  demi-pouce  plus  bas  la  ligature  circulaire, 
jj  qui  doit  être  bien  ferrée  en  faifant  plufieurs  tours, 
jj&  attachée  avec  une  épingle.  Il  me  femble 
3)  que  l'intention  de  la  plupart  des  Chirurgiens 
Jjefide  ne  fe  fervir  de  cette  ligature  que  comme 
jjd'un  guide  propre  à  conduire  le  tranchant  de 
>j l'inftrument ,  félon  le  confeil  de  M.  Sharp, 
jj&  pour  couper  foit  au-deffus,  foit  au-defibus 
jj  d'elle  à  tout  hafard.  Ils  ferrent  ordinairement 
jj  cette  ligature  très-peu.  Heifler  veut  qu'on  la 
jj  ferre  fortement,  afin  de  rapprocher  les  chairs 
Jjde  l'os  &  de  les  bien  affermir ,  car  il  coupe  en 
JJune  fois  les  tégumens  &  les  mufcles  jufqu'à  l'os. 
jj  II  ajoute  qu'il  faut  incifer  au-defibus  delaliga- 
»j  ture ,  comme  le  confeille  auffi  Monro  dans  les 
jj  Effais  de  Médecine  d'Edimbourg.Les  Chirurgiens 
s?  François  penftnt  de  même.  Le  Dran  ne  fe  fert 
«pas  de  la  ligature  pour  conduire  fon  inftru- 
jjment,  mais  pour  comprimer  &  aflu jétir  les 
jj  chairs.  Remarquez  qu'en  incifant  au-defi"us  delà 
jj  ligature  ,  l'Opérateur  n'eft  point  embarraffélorf- 
jj  qu'il  s'agit  de  faire  la  féconde  incifion  ,  qui 
jj  doit  dh'iftr  tous  les  mufcles  jufqu'à  l'os;  tandis 
jj  qu'en  incifant  au-defibus,  la  ligature  glifie  ordi- 
jjnairement,  &  fe  trouve  fous  le  tranchant  de 
jj  l'inftrument.  Un  autre  avantage  que  procure  la 
jj  ligature  ferrée  autant  qu'il  eft  pofiîble  autour 
u  du  membre,  avant  que  d'être  attachée  avec  une 
jj  épingle,  c'eft  qu'elle  contribue  à  foulever  la 
Jjpeau,  &  à  la  détacher,  pour  ainfi  dire,  des  mufcles 
jjfubjacens,  lorfque  l'aide  la  tire  en  haut ,  ce  qui 
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îj  n'arrivera  point  fi  l'on  incife  un  peu  au-rleffous 
de  la  ligature,  mais  en  incifant  un  peu  au-defiùs 
jj  les  tégumens  feront  divifés  fans  que  les  mufdes 
jjfoient  coupés,  le  malade  fouffrira  moins,  & 
95  l'opération  fera  faite  avec  dextérité,  jj  Bwm- 
niîLD  ,  Obfervations  de  Chirurgie. 

Ces  deux  partages  fuffironr  pour  faire  connoître 
quelle  éioit,  il  n'y  a  pas  long-tems  ,  l'opinion 
des  Praticiens  fur  l'ufage  de  la  ligature  que  prof- 
crivent  les  Chirurgiens  modernes ,  &  avec  raifon. 
Car  ,  foit  qu'on  la  confidère  comme  un  moyen 
capable  de  comprimer  &  d'?.(Tujétir  les  chairs 
foit  que  l'on  incife  au-deffus  ou  au-defibus ,  il 
fera  beaucoup  plus  avantageux  de  ne  point  s'en 
fervir.  Tout  Praticien  doit  diminuer  ,  autant  qu'il 
en"  pofiible ,  les  douleurs  d'un  malade  &  fes 
frayeurs  *,  &  comme  l'on  voit  qu'après  avoir  appli- 
qué le  tourniquet ,  chaque  infiant  de  délai  jette 
le  patient  dans  le  trouble  &  dans  l'appréhenfion, 
qui  augmentent  &  fe  prolongent  par  le  tems  qu'on 
emploie  à  mettre  la  ligature  ,  on  ne  doit  pas  s'en 
fervir  ,  fur-tout  fi  l'on  ne  retire  point  de  fon  ap- 
plicaiion  un  avantage  confidérable.  C'efi  pourquoi 
le  tourniquet  étant  appliqué  ,  un  aide  doit  avec 
fes  deux  mains  empoigner  le  membre  circulaire- 
ment,  &  tirer  fortement  en  haut  la  peau  &  les 
mufdes-,  enfuite  le  Chirurgien  ,  fixant  avec  atten- 
tion l'endroit  où  il  doit  commencer  fon  opéra- 
lion,  fera  avec  un  couteau  une  incifion  circulaire 
à  la  peau  &  au  tifTu  cellulaire,  avec  d'autant  plus 
de  facilité  &  de  promptitude  que  ces  parties  fe- 
ront fortement  tendues.  L'attention  de  l'Opérateur 
n'étant  point  porjée  toute  entière  à  fuivre  exac- 
tement en  inçifânt  la  ligne  circulaire  de  !a  liga- 
ture ,  il  fera  fon  opération  beaucoup  plus  vite 
qu'on  n'a  coutume  de  la  faire  en  fuivant  l'an- 
cienne méthode. 

Ainfi  donc  l'application  de  la  ligature,  avant 
1  incifion  ,  occaiionne  une  perte  de  teins  confi- 
dérable ,  &  nuit  à  la  promptitude  avec  laquelle 
on  doit  opérer.  De  plus ,  comme  de  toutes  les 
incitions  ,  celle  de  la  peau  efi  la  plus  donlou- 
reufe  ,  il  faut  toujours  la  faire  le  plus  promptement 
qu'il  efi  poiîlblc ,  pour  ne  pas  prolonger  inutilement 
les  fouffrances  du  malade.  D'après  toutes  ces  rai- 
fons,il  paroît  évident  qu'on  ne  doir  point  faire  ufage 
de  la  ligature.  • 

Quelques  Praticiens  de  réputation  ptnfenr  que 
le  délai  occafionné  par  le  tems  qu'on  emploie 
à  mettre  la  ligature  efi  de  peu  de  confécuence , 
&  que  par  fon  application  ,  ou  en  fe  fer  van  t  d'une 
bande  d'emplâtre  agglutînatif,  on  fjra  l'incifion  p!us 
exademenr.  Mais  beaucoup  de  Chirurgiens  aujour- 
d'hui ne  fe  fervent  plus  de  ligature,  &  ils  n'en  éprou- 
vent pasd'inconvéniens.  Il  ne  paroit  pas  qu'en  s'en 
fervanf?les  parties  foient  coupées  dans  une  diredjon 
plus  convenable.  On  a  objedé  que  lorsqu'il  efi 
nécefiaire  d'amputer  pour  des  abcès  qui  ont  percé 
la  peau  aa-defi'ns  du  ger.ou  ,  on  ne  peut  faire 
tjnç  jfliçiÇon  parfaitement  circulaire  à  égale  dif- 
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tance  de  l'articulation  fans  couper  le  membre  plus 
haut  qu'il  ne  convient.  On  ajoute  qu'il  efi  pru- 
dent, dans  de  femblables  circonfiances,  de  faire 
quelquefois  l'incifion  circulairement  &  oblique- 
ment, afin  de  ne  pas  toucher  aux  tégumens  vi- 
ciés d'où  le  pus  s'eft  écoulé  -,  &  que  les  parties 
molle?  font  quelquefois  fi  altérées  qu'on  ne  peut 
connoître  toute  l'étendue  de  ce  défordre  qu'àme- 
fure qu'on  fait  fon  incifion;  dans  ces  circonfiances, 
on  prétend  que  la  ligature  fert  à  diriger  utile- 
ment la  main  du  Chirurgien  pour  l'aider  àcon- 
ferver  autant  de  peau  faine  qu'il  efi  pofiible  de 
le  faire.  Mais  dans  le  cas  d'un  abcès ,  ou  de  toute 
autre  maladie  des  parties  molles  ,  il  fufïit,pour 
diriger  l'incifion  ,  de  tracer  avec  de  l'encre  , 
ou  avec  quelqu'autre  liqueur  colorée  ,  une  ligne 
par  laquelle  doit  pafier  le  tranchant  de  l'inflru- 
ment.  Il  convient  aufil  alors  d'opérer  avec  un 
couteau  plus  petit  que  celui  dont  on  fe  fert  or- 
dinairement pour  les  Amputations  ;  parce  qu'on 
le  manie  plus  aifément  ,  &  que  l'œil  le  dirige 
mieux  qu'un  grand  infirumenr. 

Remarques  fur  la  manière  dont  onpratique  la  double 
incifion. 

Lorfqu'on  a  reconnu  l'utilité  de  la  double  in- 
cifion des  parties  molles  ,  on  étoit  encore  bien 
loin  d'en  retirer  tout  l'avantage  qui  pouvoit  en 
réfulter,  &  qu'on  en  retire  aujourd'hui.  C'eft  ce 
qu'il  efi  aifé  de  voir  fi  l'on  compare  les  préceptes 
des  meilleurs  Ecrivains  avec  la  pratique  moderne. 
Nous  allons  encore  citer  quelques  pafiage3  des 
Auteurs  qui  ont  écrit  fur  ce  fujet. 

ciLe  tourniquet  de  Petit  étant  appliqué  ,  félon 
jj  l'ufage  ,  pour  arrêter  le  cours  du  fang  ,  &  le 
>j membre  étant  foutenn  par  deux  aides,  je  coupe 
?5  avec  un  couteau  courbe  ,  &  d'un  feui  coup  , 
jj  la  peau  &  la  moitié  des  mufcles  par  une  inci- 
>3  fion  circulaire  \  enfuite  faifant  retirer  en  haut 
i?  la  peau  &  les  chairs  par  l'aide  qui  tient  la 
jj  partie  fupérieure  du  membre  ,  je  fais  une  féconde 
»j  incifion  circulaire  ,  précifément  au  niveau  de  la 
jj  peau  coupée  &  retirée.  Par  celle-ci ,  je  ne  coupe 
jj  point  de  peau, mais  feulement  les  mulcles  jufqu'au 
jjpériofte,  &  enfuite  je  feie  I'os.jj  Le  Dran, 
Opérations  de  Chirurgie. 

c<Le  cours  du  fang  étant  arrêté  ,  l'Opérateur 
jj  commencera  l'incifion  au-defibus  de  la  ligature. 
jj  11  coupera  d'abord  la  partie  poftérieure  de  la 
jj  jambe  ,  &  conduifant  le  couteau  de  fon  côté, 
»îil  pourra  faire  tout  d'un  trait  plus  de  ia  moitié 
jj  de  l'incifion  circulaire.  Enfuite  portant  le  cou- 
jj  teau  fur  la  partie  extérieure  de  la  jambe  ,  il 
jj  continuera  de  couper  jufqu'à  l'endroit  où  il 
jj  avoir  commencé  ;  de  telle  manière  que  les  deux 
«incitions  venant  à  fe  rencontrer,  n'en  forment 
jj  qu'une  feule  qui  doit  aller  jnfqu'aux  mufcles 
jjpar-de-là  le  corps  gr.iiiîeux.  Alors  on  ôtera  la 
jj  ligature  j  &  un  aide  tirant  la  peau  au-defius 
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du  genou  auflî  haut  qu'il  fera  poflîble  ,  l'Ôpé- 
»?  rateur  coupera  les  chairs  tout  contre  les  bords 
t»de  la  peau  ainfi  retirée  &  il  les  coupera  juf- 
»j  qu'aux  os  de  la  même  manière  qu'il  a  coupé 
nia  peau.»  Sharp,  Opérations  de  Chirurgie. 

»j  La  ligature  étant  appliquée  &  le  tourniquet 
sjbien  ferré  ,  on  fait  d'abord  une  incifion  cir- 
culaire aux  tégumens  j  fi  quelque  portion  de 
jj  peau  ou  de  tiflu  cellulaire  eft  encore  adhérente 
»»sux  mufcles  après  cette  première  incifion,  on 
»»  la  coupera  avec  la  pointe  du  couteau  ,  de  ma- 
Mtiière  que  les  tégumens  puiflent  gliffer  aifément 
wfur  les  mufcles.  Enfnite  l'aide  tirera  la  peau 
jjvers  le  haut,  autant  qu'il  fera  poflîble  j  rétrac- 
>»tion  que  l'Opérateur  pourra  faciliter  encore  avec 
»ifes  doigts  -,  puis  il  appliquera  le  tranchant  du 
»ï  couteau  très-près  de  1  incifion  circulaire  faite 
Jiaux  tégumens,  &  coupera  les  mufcles  jufqu'à 
»»  l'os  félon  la  manière  ordinaire.  Bromfield  , 
Obftrvations  de  Chirurgie  ,  Tome  I. 

Le  Dran ,  après  avoir  fait  l'incifion  circulaire , 
confeille  de  tirer  la  peau  &  les  mufcles  vers  la 
partie  fupérieure  du  membre ,  &  de  couper  en- 
fuite  à  travers  les  mufcles  jufqu'à  l'os.  Shatp 
veut  qu'après  l'incifion  circulaire  ,  on  retire  la 
peau  autant  qu'il  eft  poflîble  ,  &  qu'on  coupe 
les  chairs  jufqu'à  l'os,  tout  contre  les  bords  de 
la  peau  qui  eft  tirée  vers  le  haut.  Le  procédé 
de  Bromfield  eft  plus  judicieux  &  conforme  à 
celui  des  meiUeurs  Chirurgiens  actuels.  Il  dit 
qu'après  l'incifion  circulaire  des  tégumens ,  il  faut, 
ii  quelque  portion  de  ces  tégumens  adhère  encore 
aux  mufcles ,  couper  les  brides  qui  la  retiennent 
&  la  dégager.  Mais,  en  fuivant  exactement  le 
procédé  de  Bromfield  ,  on  ne  fait  point  encore 
quelle  quantité  de  peau  l'on  conferve  ,  ce  qui 
varie  néceflairement  fuivant  les  individus  -,  car, 
dans  quelqnes-uns ,  le  tiflu  cellulaire  &  les  atta- 
ches ligamenteufes  cèdent  plus  promptement  que 
dans  d'autres  ;  &  lorfqu'il  y  a  eu  une  inflam- 
mation ,  ou  une  fuppuration  dans  le  lieu  où  il 
faut  incifer  la  peau  ,  &  qu'il  en  eft  réfulté  des 
adhérences ,  les  parties  molles  ne  fe  retirent  pas 
aulfi  facilement.  Il  eft  certain  qu'aucun  des  Au- 
teurs ci-deflus  nommés  ne  conferve  une  quantité 
de  peau  fuffifante ,  du  moins  une  quantité  déter- 
minée. Par  une  fufîîfante  quantité  ,  nous  enten- 
dons celle  que  l'on  veut  qui  refle  après  l'opéra- 
tion pour  bien  recouvrir  toute  la  furface  de  la 
plaie  avec  la  plus  grande  facilité  -,  car  c'eft  de 
eette  attention  particulière  &  très-importante  que 
dépend  eflentieliement  la  promptitude  de  la  cure. 
Le  confeil  de  Bromfield  de  tirer  la  peau  en  haut 
autant  qu'il  eft  poflîble ,  ne  fixe  point  la  quantité 
qu'il  faut  en  conferver. 

Nous  allons  pafîer  maintenant  à  l'expofition  de 
la  méthode  qu'on  doit  fuivre  pour  l'Amputation  -, 
nous  parlerons  d'abord  de  l'Amputation  delacuifle 
faite  fwivant  la  manière  que  recommande  M.  Bell. 
Chiiurgie,  f&mt  J.«'  Partie. 
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De  l'Amputation  de  la  Cuiffe. 
Lorsqu'on  doit  faire  l'Amputation  d'une  cuifie 
ou  d'une  jambe,  il  faut  mettre  le  malade  fur 
une  table  de  médiocre  hauteur  ;  un  aide  placé 
devant  lui ,  doit  fixer  &  fôutenir  le  membre  af- 
fecté. L'on  aflujettira  de  même  l'autre  extrémité 
inférieure,  tandis  que  des  aides  placés  de  chaque 
côté  tiendront  les  bras  pour  mettre  l'opérateur  à 
l'abri  de  toute  interruption  de  la  part  du  malade. 
§.  I.  Comprejfton  de  l'Artère  fémorale. 
Ces  précautions  étant  prifes ,  on  arrêtera  f« 
cours  du  fang  au  moyen  du  tourniquet ,  (  voye\ 
l'article  Tourniquet-,  )  &  comme  il  eft  très- 
important  de  faire  la  comprefllon  auflî  près  qu'il 
eft  poflîble  du  haut  de  la  cuifie,  le  couflînet  , 
qifl  comprimera  l'artère  fémorale,  doit  être  placé 
tout  auprès  de  l'aine. 

Cette  précaution  eft  abfolument  néceftaire  lorf- 
qu'on  doit  faire  l'opération  à  la  partie  fupérieure 
de  la  cuifie  -,  mais  elle  convient  auflî  lorfque  l'on 
doit  couper  la  cuifie  tout  auprès  du  genou.  Nous 
obferverons  en  paflànt,  rélativement  à  l'endroit 
où  il  convient  de  la  couper,  qu'il  ne  faut  jamais 
en  emporter  plus  qu'il  n'eft  abfolument  néceflaire 
eu  égard  à  la  maladie  ;  car  plus  la  portion  du 
membre  qu'on  laifleeft  grande,  plus  elle  fera  utile. 
II.  Incifion  des  Tégumens. 
Enfuite  on  fera  tenir  la  cuifie  par  un  aide, 
qui  la  faififlant  circnlairement  avec  les  doigts  des 
deux  mains  à  la  partie  fupérieure ,  tirera  la  peau  & 
le  tiflu  cellulaire  vers  le  haut  ,  autant  qu'il  lui 
fera  poflîble.  Tandis  que  les  tégumens  feront  dans 
cet  état  de  tenfion,  1  Opérateur  placé  à  côté  du 
malade  les  divifera  par  une  incifion  circulaire 
jufques  aux  mufcles.  Pour  l'ordinaire,  il  pourra  t 
faire  cette  incifion  d'un  feul  coup  avec  le  couteau 
à  Amputations ,  voyelles  planches  ;  mais,  quand  le 
membre  eft  très-volumineux ,  on  l'exécute  plus 
aifément  en  deux  tems.  L'aide  continuant  alors 
à  tirer  les  tégumens  vers  le  haut ,  le  Chirurgien 
diftéquera,  avec  le  tranchant  de  l'inftrument,  le  tiflu 
cellulaire  qui  les  lie  aux  mufcles,  jufqu'à  ce  qu'il  ait 
détaché  une  aflez  grande  quantité  de  peau  pour  que 
le  moignon  puifleçn  être  entièrement  recouvert. 
§.  III.  incifion  des  Mufcles. 
La  peau  étant  toujours  tirée  fortement  en  haut, 
l'Opérateur  en  fuivra  le  bord  pour  couper  les  mud 
des  perpendiculairement  jufqu'à  l'os ,  en  commen- 
çant à  la  partie  fupérieure  des  grands  mufcles  qui 
font  en-dedans  de  la  cuifte  ,  &  en  continuant  l'inci- 
fion au  travers  de  ceux  qui  font  deflous  ;  puis 
en  coupant  ceux  de  l'extérieur  ,  jufqu'à  ce  qu'il 
«it  amené  l'inftrument  au  point  d'où  il  étoit  parti. 
Pendant  cette  partie  de  l'opération  ,  le  Chirurgien 
doit  être  attentif  à  éviter  le  bord  de  la  peau; 
mais,  s'il  eft  fur  fes  gardes ,  il  lui  fera  facile  de 
!  ne  pas  le  toucher-,  il  faut  pour  cela  qu'il  fiiive 
i  conftamment  des  yeux  le  tranchant  &  la  route  d$ 
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fon  miiruftftënt  ,  depuis  le  premier  inftant  où  il 
commence  à  couper,  jufqua  ce  que  fon  incifion 
foit  complettement  terminée  •,  ce  n'eft  que  de  celte 
manière  qu'il  pourra  fans  rifque  achever  cette  inci- 
fion -,  lors  même  qu'il  y  auroit  plnfieurs  aides  pour 
foutenir  ia  peau  &  la  préferver  du  tranchant,  elle 
ferait  aifément  bleffée  fi  le  Chirurgien  ne  fuivoit 
pas  attentivement  de  l'œil  la  route  de  l'mfirument. 

Suivant  la  méthode  ordinaire,  on  fcie  l'os  dan? 
l'endroit  où  le  bord  des  mufcles  le  laiffe  ànud; 
mais  on  eit  plus  sûr  d'avoir  un  moignon  d'une 
bonne  forme  fi  l'on  fépare  les  mnfcîes  de  l'os  , 
jufqua  un  pouce  de  profondeur  ;  ce  qui  fe  fart 
aifément  en  infirmant  entr'eux  la  pointe  du  cou- 
teau à  Amputations  ,  que  l'on  fait  paffer  tout  au- 
tour de  l'ers,  On  tire  enfuite  en  haut  toutes  4es 
parties  molles,  sutant  que  laféparation  des  mu(- 
cles  d'«ivec  l'os  petit  le  permettre.  On  fe  fert  pour 
cet  effet  d'une  bande  de  toile  ou  de  peau,  qui 
•doit  avoir  feize  ou  dix-htm  pouces  de  long,  & 
«ne  largeur  fufiif.snte  pour  contenir  les  mufcles 
dans  toute  l'étendue  de  ia  plaie,  &  les  garantir 
de  la  fcie  pendant  que  l'on  coupe  1  os.  Cette  bande 
doit  Être  fendue  fuivant  fa  longueur,  jufqu'au 
milieu  ,  afin  de  pouvoir  embraffer  l'os;  un  aide 
tient  l'extrémité  qui  n'eft  pas  fendue,  &  a  loin 
de  l'étendre  de  manière  qu'elle  ne  fade  point  de 
pli  fur  les  chairs  ,  tandis  que  l'on  croife  les  deux 
portions  de  l'autre  tout  auprès  de  l'os ,  mais  en 
les  maintenant  auiïi  iiffes  &  unies  que  poffibie, 
on  les  donne  enfuite  à  tenir  au  même  aide,  qui 
te  fert  de  cette  bande  pour  comprimer  les  muf- 
cles ,  &  les  retirer  Suffi  haut  qu'il  eft  en  fon 
pouvoir.  On  peut  faire  la  même  chofe  au  moyen 
de  deux  indrumens  de  métal,  qu'on  nomme  ré- 
traSeurs.  (  F«jfif  les  planches.  ) 

IV.  Incifion  du  Pe'rîofie. 

Fhrueurs  Praticiens,  lorfqu'ils  font  parvenus  à 
ce  point  de  l'opération  ,  s'occupent  à  détacher 
ie  période  de  l'os  dans  une  certaine  étendue  ,  au- 
dcdùs  &  au-dedbus  de  l'endroit  où  l'on  doit 
feier;  &  mfme  ils  le  font  fi  minutieufement  qu'ils 
perdent  à  cela  un  tems  considérable.  Cette  pra- 
tique eft  inutile  &  même  nuifible  -,  ilfuffit  d'in- 
cifer  la  période  &  de  dénuder  l'os  dans  l'endroit 
feulement  où  doit  pafîer  la  fcie*,  ce  que  l'on  peut 
exécuter  en  un  fèiil  coup  en  faifant  tourner  le 
couteau  autour  de  l'os. 

Monrodit,  dans  fon  Odcoîogie,  qu'un  des  ufages 
du  période  efi  de  raflembler  &  de  foutenir  les 
vaifîeaux  qui  fe  diflribuent  auxos-,c'ed  doncanéantir 
tonte  circulation  dans  une  portion  d'os  qui  doir 
refter  après  l'opération,  c'efi  chercher  à  ex  citer  dans 
une  portion  fupérieure  l'inflammation,  ta  fuppu- 
ration  &  l'exfoliation,  que  de  détruire  cette  mem- 
brane au-derîus  de  l'endroit  où  l'on  veut  feier  l'os. 
S-  V.  Amputation  de  l'Os. 

Il  fuffira  donc  d'incifer  le  période  fout  autour 
ie  A'os,  immédiatement  au-deffous  des  rétracleurs, 
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ou  de  la  bande  employée  pour  le  même  ufage- 
On  appliquera  la  fcie  (  voye\  les  planches  ,  voye\ 
auffi  l'article  Scie,)  précifément  à  l'endroit  de 
cette  incifion,  &  on  l'emploiera  avec  un  cer- 
tain degré  de  force  pour  couper  l'os.  Afin  de  fa- 
ciliter le  paffage  de  la  fcie,  il  faut  recommander 
à  l'aide  qui  foutient  le  membre  de  le  pouffer  un 
peu  vers  le  bas  ,  mais  quand  l'Amputation  eft 
avancée  à  un  certain  point,  il  doit  ceffer  cette 
preffion  ,  de  peur  que  l'os  venant  à  rompre,  il 
ne  rede  fur  le  bord  des  inégalités  &  des  émi- 
nences  2ign.es  qu'il  faudra  couper.  On  fe  fervira 
pour  couper  ces  pointes  d'os,  s'il  en  redequelqu'une, 
de  petites  tenailles  tranchantes.  Voye\  lesplanch.es. 
%■  VI.  Ligature  des  Artères. 

L'os  étant  fcié,  on  ôtera  les  réfracteurs;  on 
faifîra  l'artère  fémorale  avec  une  pincette  ou  le 
crochet  dedinéà  cet  ufage-,(voypj  Hémorrhagie) 
&  l'on  aura  foin  de  la  lier  feule  &  fans  enfermer 
aucune  autre  partie  dans  la  ligature,  avant  que 
de  lâcher  le  tourniquet.  Mais  comme  on  ne  peut 
pas  découvrir  les  branches  mufculaires  de  cerre 
artère  ,  tandis  qu'elles  font  comprimées,  on  lâ- 
chera tout-*- fait  ie  tourniquet  pour  faire  céder 
la  comprefiion.  On  ôtera  tout  le  fang  coagulé 
dedelïus  le  moignon,  avec  une  éponge  fine  trempée 
dans  de  l'eau  tiède:  enfuite  on  liera  routes  les 
artères  qu'on  pourra  découvrir ,  en  mettant  la 
plus  grande  attention  à  les  féparer  des  nerfs  qui 
pour  l'ordinaire  les  accompagnent**,  on  aura  foin 
de  laiffer  à  chaque  ligature  un  fil  affez  long  pour 
qu'il  puifie  demeurer  pendant  ,  hors  de  la  plaie. 
§.  VII.  Application  de  V Appareil. 

Lorfqu'on  aura  lié  tous  les  vaidemx  ,  &  ôté 
le  fang  de  dedus  la  furface  de  la  plaie,  on  re- 
poudera  vers  ie  bas  les  mufcles  cli  les  tégumens , 
afin  que  la  peau  recouvre  complettement  le  moi- 
gnon. On  retiendra  les  parties  dans  cette  litua- 
tion  jufqu'à  ce  qu'on  ait  placé  une  bande  qui 
puiffe  les  contenir -,  cette  bande  doit  être  de  fla- 
nelle ,  étoffe  qui  a  fuâïfamment  de  fermeté  pour 
foutenir  parfaitement  le;  parties,  &  dont  lafonplede 
&  l'élaflicité  la  rendent  fufceptibîe  de  prêter'  & 
de  céder  jufqu'à  un  certain  point  à  leur  gonfle- 
ment. On  la  psffe  d'abord  autour  du  corps  pour 
qu'elle  ne  pnifle  pas  glifler  j  on  la  conduit  en- 
fuite  à  la  partie  fupérieure  de  la  cuifle  en  faifant 
deux  «m  trois  tours  un  peu  ferrés  fur  cette  partie, 
afin  que,  dans  cet  endroit ,  elle  forme  un  point 
d'appui  iuffifant  pour  foutenir  la  peau  &  l«s  muf- 
cles -,  on  la  conduit  enfuite  en  devant  jufqu'à  une 
petite  didance  de  l'extrémité  du  moignon  ,en  faifiam 
quelques  tours  circulaires  qui  ne  doivent  point 
être  aflez  ferrés  pour  comprimer  rudement  les 
parties,  &  par-là  gêner  la  circulation  ou  caufer 
de  la  douleur  ,  mais  adez  pour  les  foutenir  mol- 
lement &  doucement.  On  mettra  une  ou  deux 
épingles  pour  fixer  !a  bande,  dont  ii  doit  reder 
encore  un  bout  qui  puifie  faire  deux  ou  trois 
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fois  le  tour  du  moignon ,  pour  s'en  fervir  comme 
nous  le  dirons  bientôt. 

Les  chofes  étant  ainfi  préparées ,  on  rapprochera 
les  bords  de  la  peau  &  des  mufcles-,  on  les  placera 
fur  l'extrémité  de  l'os  avec  le  plus  d'égalité  pof- 
fible,  &  dans  une  direction  telle  que  les  bords 
réunis  de  la  plaie  ne  préfentent  qu'une  ligne 
perpendiculaire  fur  la  furface  du  moignon ,  dont 
les  extrémités,  ou  les  angles  des  plaie  foient 
l'un  en  haut  &  l'autre  en  bas.  Les  ligatures  des 
artères  feront  placées  dans  chaque  angle  de  la 

{ilaie  5  fi  elles  font  en  petit  nombre,  on  pourra 
es  raiïembler  dans  l'angle  inférieur.  Tandis  qu'un 
aide  tiendra  les  parties  dans  la  polition  que  nous 
venons  de  décrire  y  on  mettra  deux  ou  trois  lan- 
guettes d'emplâtre  adhélif  en  travers  de  la  plaie 
pour  les  y  maintenir.  On  mettra  par-deflûs  un 
grand  plumaceau  de  charpie  mollette  ,  chargé  de 
cérat  de  Goulard  ou  d'onguent  de  tutie.  On  cou- 
%'rira  le  tout  d'un  bon  coufiinet  d'étouppes ,  & 
d'une  compreffe  de  vieux  linge.  Pour  contenir  cet 
appareil ,  &  faire  en  même-tems  une  légère  com- 
prelfion  fur  l'extrémité  du  moignon,  on  y  joindra 
une  petite  bande  de  toile  de  trois  pouces  envi- 
ron de  largeur ,  dont  la  direction  croifera  celle 
de  la  plaie,  &  dont  les  bouts  remontant  de  part 
&  d'autre  furlacuifle,  feront  nraintenus  dans  cette 
pofition  au  moyen  de  l'extrémité  de  la  bande  de 
fianelle  ,  qui  fera  deux  ou  trois  tours  fur  le 
moignon.  De  cette  manière  il  fera  facile  d'aug- 
menter ou  de  diminuer  à  volonté,  la  compref- 
fion  formée  par  la  petite  bande  tranfverfale  ,  dont 
les  extrémitées  fe  fixeront  avec  des  épingles  aux 
tours  fupérieurs  de  la  bande  circulaire. 

Pour  mettre  le  bandage  ,  on  ôtera  le  tour- 
niquet qu'on  aura  foin  de  replacer  auffi-tôt  qu'on 
aura  fini  d'arranger  l'appareil ,  mais  en  le  bif- 
fant tout-à-fait  lâche-,  moyennant  cette  précau- 
tion le  malade  n'en  fera  point  incommodé  j  & 
s'il  furvenoit  une  hémorrhagie,  les  afiiflans  pour- 
roient  toujours  l'arrêter  -,  circonftance  qui  mérite 
qu'on  y  falTe  attention  pendant  plufieurs  jours , 
après  une  Amputation  quelconque  des  extrémités. 
Tout  cela  étant  fait ,  on  mettra  le  malade  au  lit. 
5-  VIII.  Précautions  à  prendre  pour  lu  pofi- 
tion du  Moignon. 
On  efi  dans  l'ufage  de  tenir  l'extrémité  du 
moignon  fou  élevée  au-delîus  de  la  furface  du 
lit ,  &  de  le  pofer  dans  cette  fituation  fur  un  ou 
plufieurs  oreillers*,  cette  pratique  efi  déraifonnable 
en  ce  qu'il  en  réfulte  un  tiraillement  des  mufcles 
pofiérieurs  de  la  cuifïe  j  il  vaut  mieux  élever  le 
inoignon  feulement  de  deux  à  trois  travers  de  doigt, 
&  d'ailleurs  le  tenir  plus  bas  que  le  tronc  en  don- 
nant au  lit  un  peu  de  pente.  On  lefoutiendradansfa 
pofition  en  le  pofant  fur  un  couffin  de  fines  étouppes. 

Pour  empêcher  le  malade  de  faire  par  inad- 
vertence  des  inouvemens  avec  fon  moignon  ,  & 
pour  le  préferver  de  ceux  qui  font  l'effet  de 
Ipafmes ,  fouveut  très  -  incommodes  après  cetîe  ] 
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opération ,  on  fixera  le  moignon  avec  deux  bandes 
dont  l'une  pafleia  par-deffus  près  de  fon  extré- 
mité ,  &  l'autre  près  du  haut  de  la  cuùTe.  Elles 
feront  arrêtées  fur  la  bande  circulaire  ,  &  leurs 
extrémités  feront  attachées  au  lit  par  des  épingles , 
ou  par  des  petits  bouts  de  ruban.  Le  malade  doit 
être  fur  un  matelas  plutôt  que  fur  un  lit  de 
plumes ,  qui  ne  convient  jamais  à  quelqu'un  qui 
doit  être  au  lit  pendant  long-tems.  On  foutiendra 
les  couvertures  avec  un  cerceau  pour  qu'elle  ne 
péfenr  pas  fur  le  moignon.  Il  fera  toujours  à 
propos  de  donner  un  anodin  au  malade,  qui  , 
par  ce  moyen,  fe  trouvera  calme  &  à  fon  aile 
tout  le  refte  du  jour,  au  lieu  d'être  inquiet  & 
fouffrant  comme  il  le  feroit  fans  cela. 

5.  IX.  De  la  méthode  de  comprimer  les  ch  iirs  fur 

l'extrémité  du  Moignon  avec  une  bande. 
Le  panfement  très-fimple  que  nous  venons  de 
décrire  ,  découle  naturellement  de  la  manière 
de  faire  l'opération.  Dans  la  méthode  vulgaire  , 
on  a  été  plus  embarraflé  pour  le  panfement.  La 
plupart  des  Praticiens  ont  compris  la  nécefîhé  de 
ramener  ,  autant  qu'il  étoitpofTinle,  les  chah  s  &  les 
tégumens  vers  l'extrémité  du  moignon  ,  &  les  plus 
célèbres  ont  recommandé  i'ulage  d'un  bandage 
roulé  pour  les  retenir  dans  cette  pofition,  d'autres 
cependant  ont  fait  fenrir  les  inconvéniens  de 
cette  pratique.  Nous  allons  rapporter  quelques  paf- 
fages  des  Auteurs  qui  ont  écrit  les  derniers  fur 
ce  fujet  ,  afin  de  mieux  faire  connoître  leur  façon 
de  penferà  cet  égard. 

c<  L'opération  faite,  dit  Sharp,  on  appliquera 
>jfur  la  plaie  de  la  charpie  sèche  &  brûtè;  &  au 
Jscas  que  les  petits  vaifîeaux  donnent  beaucoup 
ïsde  fang ,  on  pourra  mêler  dans  la  charpie 
Jîiine  poignée  de  fleur  de  farine,  qui  aideia  à 
milieux  boucher  leurs  orifices.  Avant  que  de 
>j meure  la  compreffe  ,  il  faut  ferer  le  moignon 
jjavec  des  tours  de  bande  qu'on  commence  dès 
îsle  bas  de  la  cuilfe.  »j  (M.Sharp  parle  ici  de 
l'Amputation  de  la  jambe)  «  en  descendant  p.sr 
»jdoloire  jufqu'à  l'extrémité  du  moignon  ;  l'ula^e 
ïjde  ce  bandage  ell  de  tenir  ia  peau  avancée 
ïj  vers  le  moignon  ,  car  malgré  les  mefures  qu'on 
jjadéja  prifes  jî  (  les  points  de  future  qu'il  con- 
feille  de  faire  pour  rapprocher  les  bords  de  la 
plaie,  )  c<  elle  ne  înafiqticroit  pas  de  fe  retirer 
ïj  jufqu'à  un  certain  point  ,  fi  elle  n'étoit  ainîî 
u  aflujettie.  >j  ShaicP.  Opérations  de  Chirurgie. 

u  La  douleur  étant  un  fytnpiôme  redoutable  j 
9î&  capable  de  produire  beaucoup  d'aecidens  , 
»5  lors  même  qu'une  opération  a  été  bjen  faite^  j 
«on  doit  diriger  toute  fon  attention  à  la  prévé-  " 
>j  nir,  ou  à  la  calmer.  Pour  cet  effet,  ou  ne  doit  point 
jjfe  fervir  d'un  bandage  circulaire  ferré  j  il  gêne 
Jîle  cours  du  fang ,  augmente  la  douleur  &  pro- 
jsduit  plufieurs  aecidens  gra1.  es  &  confeemits, 
îj  La  plus  petite  réflexion  fufiii  pour  nous  convâin-» 
îicre  de  l'abfurdité  de  cette  pratique  ;  car  au  lieu 
M  de  s'op^oftr  à  rhànonhigie  ,  elle  en  ell  une 
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«  des  caufes.  Un  peu  de  charpie  appliquée  fiiollc- 
«ment  &  également,  un  emplâtre  de  tripharma- 
9î  cum  ,  ou  de  cérat ,  &  par-deflùs  tout  cela  un 
î)  bonnet  de  laine  dont  on  couvrira  le  moignon, 
55  forment  le  meilleur  appareil  qu'on  puiffe  appli- 
35  quer,  à  quelque  membre  que  l'Amputation  ait 
13  été  faite.  Cet  appareil  cède  aifément  à  la  diften- 
33fion  des  vaiffeaux  lorfque  la  vîteffe  du  fang 
ssefî  augmentée,  rend  la  circulation  plus  libre, 
i  35  par  coniéquent  caufe  moins  de  douleur ,  moins 
55  de  fièvre ,  &  moins  d'inflammation  qu'il  n'en 
ssfurvient,  lorfqu'on  fait  un  bandage  circulaire 
55  un  peu  ferré.  D'ailleurs  j'ai  obfervé  que  la  plaie 
35  fe  déterge  plus  promptement  •,  que  le  pus  eft 
35  moins  abondant  &  de  meilleure  qualité  j  d'où 
33  nous  pouvons  raisonnablement  conclure  ,  qu'en 
35  ne  fe  fer vant  point  du  bandage  circulaire,  la  vie 
»3  du  malade  eft  moins  expofée.  33  Gooch,  Traité 
de  Chirurgie.  Tom,  1. 

Bromfield,  dans  le  premier  volume  defes  Ob- 
fervations  de  Chirurgie,  après  avoir  décrit  le 
manuel  de  l'Amputation  ,  ajoute  que  pour  obte- 
nir l'avantage  de  la  double  incifion ,  la  peau 
doit  être  tirée  en-devant  par  un  aide  ,  &  maintenue 
par  un  double  bandage  circulaire*,  il  paroît  enfuite 
fe  contredire  lui-même  ,  &  laitier  au  moins  le  lec- 
teur dansledoiitefurl'utilitéourinutilitédubandage 
circulaire.  Voici  quelles  font  fes  propres  paroles. 

«  Je  penfe  qu'en  général  nous  nous  occupons 
35  trop  du  foin  de  ramener  la  peau  en  devant  , 
35auffi-tôt  que  l'Amputation  eft  faite  ,  efpérant 
35  la  fixer  &  la  maintenir  précifément  dans  cette 
ssfituation  \  j'ai  vu  fouvent  qu'un  bandage  cir- 
33cnlaire  ferré,  appliqué  dans  cette  intention  pro- 
35  duifoit  de  mauvais  effets ,  j'ai  vu  des  abcès  en 
35  être  la  fuite.  Lors  donc  qu'on  applique  le  ban- 
33  dage  roulé  ,  on  doit  bien  prendre  garde  en 
33fai?ant  parler  la  bande  au-deffous  du  genou, 
33  que  les  bords  tranchans  du  tibia  qui  a  été 
«fcié  ,  ne  s'impriment  par  la  trop  forte  preflîon 
«'du  bandage,  dans  les  tégumens.  C'eft  pourquoi 
«nous  avons  toujours  eu  foin  de  mettre  aux 
33  perfonnes  maigres  ,  un  plumaceau  d'étouppe 
33 un  peu  épais,  ou  une  compreffe  de  linge  de 
33  chaque  côté  du  tibia  ,  pour  s'oppofer  à  la 
33  preliion  trop  forte  de  (a  bande  fur  l'os  en  la 
33  pafTant  autour  du  moignon-,  &  lorfque  la  peau  eft 
33  bien  foutenue  &  bien  affermie  par  le  dernier 
33  tour  de  bande  ,  on  attache  cette  même  bande 
«avec  une  épingle.  35  BiOMî'iil.b ,  Ohjervaiions 
de  Chirurgie.  V-  1.  p.  174. 

On  voit  par  ce  paffage  ,  que  foit  qu'on  propofe 
d'appliquer  un  andage  roulé  immédiatement  après 
l'opération  ,  fo  t  qu'on  attende  pour  s'en  fervir 
ou  pour  le  ferrer  plus  fortement  que  l'inflamma- 
tion foit  paffée  ,  c  mme  M.  Bromfield  paroît  le 
confeiller  un  peu  plus  loin  ,  ce  Praticien  ne 
veut  rien  décider  là  -deffus ,  &  qu'il  laiffe  l'un  & 
l'autre  cas  fort  indéte  frminé.  Si  vous  appliquez  un 
bandage  roulé  un  peu  c  rré  pour  ramener  la  peau 
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en  avant ,  les  tégumens  ne  pouvant  céder  à  l'în» 
flammation  &  à  la  tenfion  du  moignon,  ce  ban- 
dage doit  néceffairement  occafionner  de  grands 
inconvéniens  ,  &  il  eft  aifé  de  fe  faire  une  idée 
des  maux  qu'on  a  produits  en  s'en  fervant  auffi- 
tôt  après  l'Amputation. 

M.  Monb.0  condamne  expreffément  l'appli- 
cation du  bandage,  ci  les  tourscde  bande,  dit- il, 
33lorfqu'ils  font  fort  ferrés  empêchent  le  retour 
sjdu  fang  par  les  veines  cutanées  ;  &  en  aug- 
35  mentant  ainfi  la  réfifiance  au  paffage  du  fang 
33  dans  les  artères  qui  s'anaftomofent  avec  elles  , 
33  ils  excitent  la  force  contractile  du  cœur  &  des 
33  artères  \  par-là  ces  dernières  reçoivent  plus  de 
53 fang,  &  comme  leurs  extrémités  font  ouvertes 
>5  elles  le  verfent  au-dehors.  C'eft  ainfi  que  lorf- 
3»  qu'on  lie  fortement  un  bras  ou  une  jambe  , 
33  on  les  voit  rougir  &  fe  gonfler  au-deffous  de 
33  la  ligature  ,  les  branches  latérales  des  vaiffeaux 
55  recevant  beaucoup  plus  de  fang  qu'à  l'ordinaire. 
55  C'eft  encore  à  cela  qu'il  faut  attribuer  un  phé- 
35nomène  qui  furprencl  bien  des  Chirurgiens  ; 
33favoir  l'hémorrhagie  qui  fe  manifefte  fouvent 
35 au  moment  où  l'on  vient  de  pasfer  une  plaie, 
33  &  qui  ceffe  auffi-tôt  qu'on  ôte  l'appareil.  Si  fe 
55  Chirurgien ,  pour  arrêter  le  fang  ,  lie  le  membre 
33  plus  fortement  ,  il  ne  fait  qu'en  augmenter  l'é- 
33CouIement.  Je  crois  donc  qu'il  ne  faut  point 
33  de  bandage  que  celui  qui  eft  juftement  nécef- 
55  faire  pour  contenir  fur  la  plaie  les  autres  par- 
ia ties  de  l'appareil.  Si  le  Chirurgien  devoit  tom- 
33  ber  dans  l'une  ou  l'autre  extrémité  ,  de  laiffer 
wfon  bandage  trop  lâche  ou  trop  ferré,  la  pre- 
35mière,  fuivant  moi,  feroit  infiniment  moins  de 
33  mal  que  l'autre.  33  Œuvres  de  Monro  ,  p.  478. 

Si  l'on  n'applique  le  bandage  roulé  que  lorf- 
que la  plaie  a  fuppuré  ,  &  qu'elle  eft  bien  dé* 
tergée  ,  l'expérience  prouve  que  ce  bandage  de- 
vient inutile.  Le  tiffu  cellulaire  qui  ,  dans  l'état 
fain,  eft  fufceptible  de  s'étendre  confidérablemenr, 
eft  alors  fi  altéré  par  l'inflammation  ,  par  la 
fuppuration  ,  &  par  les  adhérences  qu'il  a  con- 
tractées ,  qu'il  ne  peut  abfolument  prêter  ni  s'alon- 
ger  •,  &  fi  malgré  cela  l'on  tente  de  ramener  la 
peau  en  devant ,  elle  fe  replie  fur  le  bord  du 
moignon  ,  &  ce  ne  fera  qu'avec  la  plus  grande 
peine  qu'on  viendra  à  bout  de  la  maintenir  dans 
cette  Situation ,  à  l'aide  d'un  bandage  circulaire, 
dont  l'application  caufera  beaucoup  de  douleur. 

Ces  confidérations  font  voir  le  grand  avantage 
du  panfement  qne  nous  avons  recommandé ,  & 
l'excellence  de  la  méthode  qui  a  conduit  à  le 
Amplifier  en  couvrant  les  chairs  de  peau  faine, 
au  lieu  des  applications  toujours  plus  ou  moins 
irritantes  qu'on  étoit  obligé  d'y  faire. 

§.  X.  Des  He'morrhagus  qui  furvienuent  aprfa 
l'Amputation. 

Il  y  a  différens  accidens  qui  peuvent  arriver 
après  l'opération  *,  le  premier  dont  nous  ferons 
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mention  eft  l'hémorrhagie  qui  eft  de  deux  efpèces, 
rélativement  au  tems  où  elle  fe  tnanifcfie,  &  au 
danger  qui  en  eft  la  fuite. 

La  première  paraît  dans  l'efpace  de  vingt- 
quatre  heures  après  l'opération  ,  &  le  Chirurgien 
doit  toujours  être  fur  fes  gardes  pour  être  à 
portée  d'en  prévenir  les  effets.  Il  faut  pour  cela 
qu'il  laifle  un  aide  auprès  du  malade ,  chargé  de 
viiîter  fouvent  &  avec  foin  le  moignon ,  &  de 
ferrer  le  tourniquet  s'il  apperçoit  qu'il  coule 
du  fang  ,  julqu'à  ce  qu'il  puifTe  avoir  des  fecours. 
On  peut  dire  cependant ,  qu'en  général  c'eft  la 
faute  de  l'Opérateur,  quand  il  furvient  un  accident 
pareil  -,  car  il  eft  rare  qu'au  moment  de  l'opéra- 
tion on  cherche  les  artères  avec  tome  l'exactitude 
que  l'importance  de  la  choie  exigerait.  Ou  peut 
l'attribuer  aufli  à  un  bandage  trop  ferré  fur  le 
moignon  ,  ou  à  la  préfence  de  la  charpie  sèche, 
dont  on  a  coutume  de  fe  fervir  pour  le  panfemcrjt 
&  qui  dilate  &  irrite  la  plaie.  C'eft  un  accident 
grave  pour  le  malade  &  pour  le  Chirurgien  obligé 
d'ôter  l'appareil  qui  a  déjà  contracté  une  adhérence 
avec  la  furface  de  la  plaie-,  en  1  ôtam  ,  on  irrite 
les  extrémités  des  nerfs }  &  ce  fécond  panfement 
eft  prelque  aulfi  douloureux  que  l'Amputation, 
il  n'eft  pas  aifé  de  faire  une  ligature  fur  des  parties 
très-irritées ,  &  cela  eft  extrêmement  pénibl*  pour 
le  malade.  Mais  cette  efpèce  d'hémorrhagie  eft 
rarement  mortelle,  parce  qu'on  eft  ordinairement  en 
garde  contre  elle&  tout  difpofiÉ-pour  y  remédier. 

La  féconde  efpèce  eft  celle  qui  arrive  après 
le  premier  période  du  traitement  ;  celle  -  ci  eft 
très^dangereufe ,  &  fouvent  mortelle  avant  qu'on 
ait  pu  s'en  appercevoir  ou  s'y  oppofer.  C'eft  un 
accident  qui  fe  préfente  très-ordinairement  dans 
la  méthode  vulgaire  de  faire  l'Amputation  ,  plu- 
fieurs  jours  après  l'opération,  lorfque  la  plaie 
eft  bien  détergée  &  qu'on  apperçoit  des  bour- 
geons charnus ,  en  un  mot ,  dans  un  tems  où 
il  femble  qu'on  n'aurait  pas  lieu  de  s'attendre  à 
aucun  fymptôme  fâcheux  ^  il  paroît  que  c'eft  par- 
ticulièrement aux  mauvais  panfemens  qu'on  doit 
l'attribuer.  La  charpie  sèche  dont  on  eft  dans 
l'ufage  de  reéouvrir  les  chairs,  les  irrite  ;  les  par- 
ties fe  gonflent  &  la  nature  qui  tend  toujours  à 
fe  foulager  ,  opère  uue  végétation  de  toute  la 
furface  de  la  plaie  $  la  charpie  en  eft  détachée 
peu-à-peu  &  s  en  fépare  enfin  tout-à-fait.  Dans 
quelques  individus  ces  végétations  ne  fourniffent 
point  un  appui  fuffifaot  au*  extrémités  des  artères, 
qui  ne  pouvant  réfifter  à  l'impétuofité  du  fang , 
s'ouvrent,  fe  rompent ,  &  produifent  une  hémor- 
rhagie,  qui  épuife  le  malade  avant  qu'on  ait  ap- 
perçu  fa  fit  nation ,  ou  qu'on  puhTe  lui  procurer 
aucun  fecours.  On  a  vu  cet  accident  arriver 
un  mois  après  l'Amputation  ,  lorfque  les  liga- 
tures étaient  tombées,  &  que  le  malade  étoit  à 
moitié  guéri.  M.  Bromfield  lapporte  deux  obfer- 
vations  femblables  dans  fes  Qbferyaùons  de  Chi- 
rurgie ,  vol.  j ,  pag.  307. 
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Cette  efpèce  d'hémorrhagie  eft  beaucoup  plu9 
rare  quand  l'opération  a  été  faite  fuivant  la  mé- 
thode que  nous  venons  d'expofer  ,  circonftance 
qui  en  prouve  bien  l'excellence  ;  car ,  quelque 
attention  que  le  Chirurgien  apporte  a  faire  la 
ligature  des  artères ,  l'irritation  produite  fur  une 
plaie  très-étendue  ,  &  les  fpafmes  qui  en  réful- 
rentjfe  terminent  fréquemment  par  une  hémonhagîe 
funefle  -,  cequin'eft  peut-être  jamais  arrivé  quand  les 
chairs  étoient  complètement  recouvertes  par  la 
peau,  il  paroît  probable  auffi  qu'il  y  a  de  l'avantage  à 
cetéfjardàfaiiir  l'artère  avec  unepincette  ou  avec  ut» 
crochet  pour  la  lier -,  car,  quoique  les  Chirurgiens 
qui  ne  font  pas  dans  l'ufage  de  fe  fervir  de  ces 
inflrumens  pour  faire  leurs  ligatures  ,foient  portés, 
à  regarder  cette  méthode  comme  moins  certaine 
que  la  méthode  de  les  faire  avec  l'aiguille, ,  il 
s'en  faut  de  beaucoup  qu'ils  foient  fondés  à  penfer 
ainfi.  Nous  ne  pouvons  pas  dire  qu'il  n'arrivera 
jamais  d'hémorrhagies  quand  on  aura  lié  les  ar- 
tères au  moyen  d'une  pincette  -,  mais  les  exemples- 
en  font  très-rares ,  li  tant  eft  qu'il  en  exifte. 

Lorfque  l'hémorrhagie  n'eft  autre  chofe  qu'un 
léger  fuintement  de  fang  au  travers  des  com- 
prennes ,  il  ne  faut  pas  s'en  alarmer.  Mais 
quand  le  fang  fort  en  affez  grande  quantité  ,  pour 
faire  foupçonner  qu'il  \ient  de  quelque  artère  un, 
peu  considérable  ,  il  faut  ablolument  lever  tout 
l'appareil  ,  chercher  le  vaifleau  qui  le  fournit  , 
&  en  faire  fa  ligature  -,  après  quoi  l'on  remettra, 
les  chofes  dans  l'état  où  elles  étoient. 

XI.  Des  fpafmes  du  Moignon, 

Un  autre  fymptôme  très-fâcheux  qui  fe  manifeft* 
fouvent  dans  les  premiers  jours  après  l'opération  , 
ce  font  des  contrariions  fpafmodiquesdes  mufeies 
du  moignon.  Ces  fpafmes  tourmentent  quelquefois 
cruellement  le  mtiade,  &,  dans  quelques  cas,  ils 
vont  au  point  d'affecler  toute  la  machine  ,  8c 
même  de  caufer  la  mort. -Mais  cet  accident  ,  qui 
accompagnoit  afTez  fréquemment  l'Amputation 
faite  fuivant  l'ancienne  méthode  ,  eft  infiniment 
plus  rare  lorfqu'on  fuit  la  méthode  que  nous  avons 
décrite.  11  dépendoit  particulièrement  de  l'ufage 
où  étoient  les  Chirurgiens  de  comprendre  dans 
la  ligature  faite  à  une  artère ,  une  portion  con- 
iîdérable  des  parties  voilines  ,  croyant  que  cela 
ajoutoit  à  fa  perfection  &  à  fa  fûreté.  Aujourd'hui 
qu'on  a  foin  de  féparer  le  vaiffeau  de  toutes  les 
panies  qui  l'environnent  pour  le  lier  à  nud  , 
cette  partie  de  l'opération  ne  caufe  plus  les  vives 
douleurs  qu'elle  excitoit  autrefois  ,  &  les  fpaf- 
mes qui  en  étoient  la  fuite,  font  à-peu-près  nuls 5 
fur-tout  fi  l'on  recouvre  de  peau  les  chairs  qu® 
l'Ampuration  a  mifes  à  découvert-,  méthode  qui 
les  met  à  l'abri  de  toute  irritation  ,  bien  plus 
sûrement  que  ne  pourrait  faire  aucune  autre  ap- 
plication quelconque.  Cependant,  s'il  fe  manifelie 
quelque  fymptôme  de  cette  nature  5  il  faut  tâches 
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de  le  modérer  ,  d'abord  en  plaçant  le  membre 
dans  la  pofttion  !a  pins  commode  ,  &  qui  favorife 
le  mieux  le  relâchement  des  mufcles  -,  &  i\  cela 
ce  fuiîir  pas  ,  il  faut  avoir  retoui  s  a  l'opium  comme 
au  moyen  le  plus  sûr  de  calmer  l'irritation  des 
nerfs. 

5.  XII.  Des  fymptômes  inflammatoires  &  de  la 
J'uppuration. 

Une  troifième  clafle  de  fymptômes  contre  les- 
quels on  doit  fe  tenir  en  garde  ,  c'eft  l'infLmma- 
rion  &  le  gonflement  du  moignon  ,  une  Supput  ation 
abondante  ,  &.  la  fièvre  qui  en  tft  la  conîéquence j 
car  ,  quoiqu'ils  fe  manifi_ftcnt  plus  ou  moins  3  la 
fuite  de  toute  Amputation  ,  ils  font  toujours  ac- 
compagnés de  danger  loïkju'ils  lent  portés  à  un 
Certain  point  de  gravité.  |fct> 

Nous  pouvons  regarder  encore  ces  fâcheux 
effets  de  l'Ampurasioncomrne  étant  dans  le  plus 
grand  nombre  des  -cas  ,  occafionnés  par  le  pan- 
lemenr.  La  charpie  lèche  dont  on  recouvre  or- 
dinairement l'extrémiié  du  moignon  irrite  &  en- 
flamme les  chahs  •,  c'en1  un  ftirnulant  méchani- 
que  ,  le  plus  proprs  qu'on  puiffe  employer  pour 
tenir  une  plaie  ouverte  &  dilatée  ,  &  pour  y 
exciter  la  fuppuration  ;  il  n'eft  donc  pas  étonnant 
qu'elle  produifè  ces  effets  d'une  manière  fouvent 
alarmante  ,  lorfqu'il  s'agit  d'une  plaie  de  l'éten- 
due &  de  la  nature  de  celle  dont  nous  parlons. 
Ainft  ,  lors  même  qu'il  ne  s'eft  n'en  paffé  d'extra- 
ordinaire ,  &  que  tout  a  été  auffi  bien  qu'on  pou- 
voit  l'efpérci  jnfqu'au  quatrième  ou  cinquième  jour 
après  l'opération  ,  on  trouve ,  en  levant  l'appareil , 
toute  la  fmface  de  la  plaie  considérablement 
élargie  ;  les  bords  en  font  épais  &  enflammés , 
la  fuppuration  acre,  féreufe  &  abondante;  on  a 
beaucoup  de  peine  à  détacher  toute  la  charpie 
qui  eft  très-adhérente  à  la  plaie  ;  on  n'en  peut 
c-fp'rer  &  attendre  la  chute  entière  que  d'une 
fuppuration  continuée  pendant  plusieurs  jours.  On 
comprend  aifément  comment  chez  des  fujets  irri- 
tables &  mal  difpofés  ,  ces  effets  peuvent  être 
portés  au  point  d'épuifer  le  corps  par  l'abondance 
de  la  fuppuistion  &  de  le  jetter  dans  une 
fièvre  lente  ;  ou  bien  de  caufer  l'exfoliation  de 
l'os ,  &  un  ulcère  difficile  à  guérir. 

Quelle  qu'ait  été  la  méthode  qu'on  ait  fuivie 
pour  faire  l'opération ,  il  faut  prévenir  une  trop 
grande  inflammation  par  tous  les  moyens  poffibles. 
Le  malade  doit  être  mis  à  un  régime  auffi  ftnél  que 
l'état  de  fes  forces  pourra  le  permettre.  Chez  des 
fujets  foibles  &  épnifés,il  ne  faut  pas  le  pouffer 
trop  loin  ,  parce  que  le  tempérament  pourroif  en 
foufirir  beaucoup-,  mais ,  pourceux  qui  font  plé- 
thoriques ,  t&  qui  ont  la  fibre  forte  &  tendue  , 
il  faut  une  diète  févere  &  rafraîchiflante  ,  &  des 
toiffons  abondantes  ;  il  fout  outre  cela  tenir  le 
\ entre  libre  par  de  légers  laxatifs  falins ,  &  avoir 
rs.cu.-i  à  la  fdgnée  plus  ou  moins  répétée ,  lui-. 
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vant  l'exigence  du  cas,  dès  que  ia  lièvre  commence 
à  fe  manifjfler  par  la  fréquence  ou  la  plénitude 
du  pouls,  ou  par  quelqu'antre  i)mptôme. 

Il  efl  bon  d'obfcrver  cependant  ,  que  ce  n'eil 
guères  que  dans  les  premiers  jours  après  l'opé- 
ration qu'un  pareil  traitement  eft  néceffaire.  Dès  que 
le  période  inflammatoire  eli  pâlie  ,  il  faut  fe  dé- 
fier de  toute  elpèee  d'évacuations  •,  les  laxatifs 
môme  peuvent  faute  du  mal,  fi  l'on  poufi'e  leur 
ufage  au-delà  de  ce  qui  eft  juftement  néceffaire 
pour  entretenir  la  liberté  du  ventre. 

§.  XIII.  Levée  du  premier  appareil  &  panfemen.9 
•  fubféquens. 

Au  bout  du  troifième  jour  ,  quels  qu'aient  été 
les  fymptômes  jufqu'à  ce  moment ,  il  faut  exa- 
miner l'état  du  moignon.  On  ne  doit  pas  y  re- 
garder jnfqu'au  quatrième  ou  cinquième  jour  , 
lotfque  la  plaie  n'a  pas  été  recouverte  de  peau  , 
&  qu'on  s'attend  à  une  fuppuration  de  toute  fa 
fuiface  ,  comme  nous  venons  de  I  expliquer  niais 
lorfque  l'opération  a  été  faite  fuivant  notre  mé- 
thode, il  n'y  a  pas  de  raifon  pour  renvoyer  auffi 
long-tems  $  d'ailleurs  on  foulage  toujours  beau- 
coup le  malade  en  levant  le  premier  appareil. 
Pour  cet  effet ,  on  fera  foutenir  le  moignon  par 
un  aide ,  jufqu'à  ce  que  l'on  ait  déroulé  tout  le 
bandage ,  &  qu'on  ait  ôté  les  comprennes ,  &  les 
plumaceaux  de  éeffus  la  plaie.  Quelquefois  on 
trouvera  les  parties  déjà  réunies,  pour  l'ordinaire 
cependant  il  n'en  fera  pas  ainli.  On  trouvera  une 
petite  quantité  de  pus  fur  toute  la  funaee  du 
moignon  ,  principalement  à  fa  partie  la  plus  dé- 
clive ;  les  parties  feront  rouges ,  tuniuts  &  dou- 
loureufes  au  toucher 3  &  il  y  aura  une  petite  fé- 
paration  entre  les  lèvres  de  la  plaie  ,  quoique 
contenues  par  les  languettes  d'emplâtre  adhéiif. 
Comme  dans  cet  état  de  la  plaie  ,  les  languettes 
d'emplâtre  ne  fanroient  étte  utiles  ,  on  fera  bien 
de  les  ôter  ,  ce  dont  on  vimt  aifément  à  bout 
quand  elles  font  ainfi  humeelées  de  pus.  On 
couvrira  la  plaie  d'un  plumaceau  de  charpie  en- 
duit de  cerat  comme  la  première  lois  ;  on 
mettra  des  étouppes  par-deffus  •,  on  placera  en- 
fuite  la  petite  bande  tranfverfa'e  &  le  bandage 
circulaire  ,  mais  fans  le  ferrer  plus  qu'il  n\û 
juftement  néceftaire  pour  foutenir  le  refte  de  l'ap- 
pareil. 

On  renouvellera  de  la  même  manière  les  pan- 
femens  tous  les  deux  jours.  Au  feptieme^  ou  au 
huitième  jour ,  l'inflammation  &  la  tentioo  feront, 
dans  la  plupart  des  cas  ,  tellement  diminuées  , 
quelles  pet  mettront  d'ôter  affez  facilement  les 
ligatures  des  artères  -,  on  pourra  au  moins  effarer 
de  les  tirer  doucement  tous  les  jours  ,  &  pour 
l'ordinaire  elles  céderont  au  fécond  ou  su  troi- 
ftimedfai.  Si  on  les  laifie  plus  long-tems,  non- 
feuLnnni  elles  empêchait  la  plaie  de  fe  fermer  j 
cuis  on  a  enfufie  plus  de  ptiae  à  les.  otery 
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T?.nt  que  la  bande  demeure  propre ,  on  peut 
la  laiffer  en  place}  mais,  dès  qu'on  la  voit  ta- 
chée de  pus ,  il  faut  la  changer.  On  en  tiendra 
«ne  jufqu'à  la  troisième  ou  quatrième  femaine 
après  l'opération  ;  enfuite  on  lotera  tout-à-fait, 
parce  que  fi  on  la  laifToit  plus  long-tems  ,  fa 
comprelfion  quoique  peu  forte  ,  diminneroit  le 
volume  du  membre  qui  deviendroit  plus  petit 
que  fon  pareil. 

Dès  qu'on  vo.it  la  plaie  parfaitement  nette , 
&  couverte  en  différais  endroits  de  granulations 
charnues,  la  douleur  &  la  tenlion  étant  alors 
complètement  diffipées,  on  peut  hardiment  tenter 
'd'achever  la  guérifon  en  rapprochant  les  bords 
de  la  peau  au  moyen  de  petites  bandes  d'em- 
•plâtre  adbéfif.  A  cette  époque  il  ne  fauroit  en 
réfulrer  d'inconvéniens ,  &  c'efl  un  moyen  d'accé- 
lérer beaucoup  la  cicatrifation. 

5-  XIV.  Du  tems  nécejfaire  pour  la  cicatrifation. 

En  conduifant  ainfi  le  traitement,  quelque  volu- 
mineux que  foit  le  moignon  ,  on  obtiendra  la 
cicarrifation  de  la  plaie  aaris  l'efpace  de  trois  ou 
quatre  femaine?,  &  quelquefois  en  moins  de  tems.  Il 
faut  cependant  obfervcr  ici  que,  quoiqu'en  général 
il  foit  permis  de  compter  fur  une  guérifon  aiiffi 
prompte  dans  la  pratique  particulière  ,  où  l'on 
put  veiller  avec  attention  fur  toutes  les  circonf- 
cances  de  détail  qui  peuvent  avoir  quelque  îri- 
fnjeiicéuif  le  bien-être  du  malade,  &  ou  particu- 
lièrement il  cû  facile  de  lui  procurer  un  régime 
plus  convenable  ,  &  de  rtnouveller  l'air  de  fon  ap- 
partement, il  n'en  eft  pas  toujours  de  même  dans  les 
grands  hôpitaux  où  fonvent  il  ë<î  impolîible  de 
le  foigner  à  ces  dîfférens  égards  comme  il  devroit 
l'être,  &  où  il  fouffre  quelquefois  davantage  du 
mauvais  pir  qu'il  refpire  que  de  l'opération  même. 
J"l  ne  faut  donc  pas  s'étonner  û  ,  tîansde  pareilles 
circon  fiances  ,  le  fuccès  n'eft  pas  toujours  auffi 
grand  qu'on  auroit  lieti  de  s'y  attendre  vu  les 
avantages  d'al  leurs  bien  reconnus  de  la  méthode 
qu'on  auroit  fuivie.  Au  lieu  d'une  prompte  adhé- 
rence des  tégumens  aux  parties  avec  lefquelles  ils 
onr  été  mis  en  contact ,  on  trouvera  quelquefois 
une  grande  quantité  de  pus  qui  les  en  fépare  -, 
circonfiance  qui  retarde  toujours  beaucoup  la 
guérifon  ,  au  point  qu'il  y  a  des  cas  où  l'on  ne 
peut  en  venir  à  bout  autrement  qu'en  envoyant 
le  malade  dans  un  endroit  où  il  pùiffe  refpirer 
tin  meilleur  air ,  &  en  lui  accordant  une  nourri- 
ture fubilantielle ,  du  vin  &  même  des  cordiaux 
qu'on  ne  pourroit  lui  donner  dans  l'hôpital.  Mais, 
pour  un  cas  de  cette  nature  que  l'on  obferve 
après  l'Amputation  faite  fuivant  la  méihorîe  que 
nous  avons  décrite  ,  on  peut  affluer  hardiment 
qu'il  s'en  préfentera  vingt  après  la  méthode  ci- 
devant  adoptée. 

m  En  ^ailant  du  tems  néceffaire  pour  achever  la 
eicatrilatiori  d'un  moignon  ,  nous  obferverons  que 
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;  le  Praticien  ne  doit  pas  trop  chercher  à  faire 
réunir  fans  fuppwration  les  parties  qu'il  a  mifes 
en  contact  j  il  vaut  mieux  que  cela  fe  faflé  d'une 
manière  plus  lente  ,&  en  fuivant  la  marche  que  nous 
avons  décrite  tont-à  l'heure.  Car ,  lorfque  la  plaie  fe 
ferme  parnnefimple  réunion  des  bords  destégu- 
merr-,  la  cicatrice  eiî  feuvent  inégale,  &  l'on  a  bern- 
coup  plus  de  peine  à  retirer  les  ligatures  des  vaif- 
faux.  C'eff  pourquoi  il  neconvient  pas  détenir  ies 
lèvres  de  la  plaie  ferrées  l'une  contre  l'autre  par 
des  emplâtres  qui  aient  une  grande  force  aclhé- 
iïve  ,  "il  vaut  mieux  fe  fervir  de  celui  qu'on 
nomme  vulgairement  Taffetas  d'Angleterre  ou  de 
route  autre  de  la  même  nature  ;  ces  emplâtres 
fuffiront  pour  contenir  les  tégumms  de  manière 
qu'ils  ne  puifTenr  pas  beaucoup  s'écarter,  &  cé- 
deront pourtant  juiqu'à  un  cerrsin  point  à  la 
force  avec  laquelle  ils  tendent  à  fe  féparer,  lors- 
qu'il fuvient  de  l'inflammation  &  du  gonflement. 
La  légère  féparation  qui  en  résultera  donnera  de 
la  facilité  pour  ôter  les  ligatures,  A  1;  îiKia  une 
ifiue  au  pus  qui  pourroit  fe  former  -,  les  angles 
de  la  cicatrice  feront  moins  faiilans  ,  &  l'extré- 
mité du  moignon  demeurera  plus  égale  &  plus 
unie.  C'efi  pour  cela  qu'un  moignon  qui  a  de- 
meuré trois  ou  quatre  fenjaines  à  fe  cieatrifer  , 
a  pour  l'ordinaire  une  meilleure  apparence  que 
ceux  qui  fe  cicatrifent  beaucoup  plus  \ îre.  Les 
avantages  qui  réfultent  d'une  prompte  guérifon  ; 
relie  qu'elle  a  lieu  quand  on  a  couvert  de  peau 
toute  la  plaie,  font  li  grands  qu'il  feroit  inutile 
de  nous  étendre  d'avantage  à  les  décrire  -,  mais 
nous  avons  cru  devoir  faire  auffi  mention  des 
inconvénient  qui  peuvent  résulter  d'une  cicatrifa- 
tion trop  prompte  ,  foit  qu'on  cherche  à  la  dé- 
terminer par  des  emplâtres  adhétifs  ,  ou  par  des 
points  de  future  ,  comme  on  le  pratique*  dans 
quelques  cas. 

XV".  Obfervations  fur  la  quantité  de  peau  &  de 
fubflance  mujcuLùre  qu'on  doit  cenferver  en  fai- 
fant  um  Amputation. 

Il  eft  aifé  de  voir  que  la  principale  différence 
qui  exifle  entre  cette  méthode  &  la  méthode  or- 
dinaire ,  confifle  à  conferver  une  allez  grande 
quantité  de  fubfiance  mufculaire  pour  couvrir  l'os 
entièrement ,  &  afléz  de  peau  pour  couvrir  toute 
la  furface  de  la  plaie.  Mais  il  eft  bon  de  faire 
obferver  qu'il  peut  y  avoir  de  l'inconvénient  à 
conferver  trop  de  l'une  ou  de  l'autre.  Car,  s'il 
refle  après  l'opération  plus  de  fubftance  mufcu- 
laire qu'il  n'en  faut  pour  que  Tos  foit  bien  re- 
çoit vert, il  eft  chir  qu'on  a  trop  raccourci  le  membre, 
puifqu'on  a  fcié  l'os  plus  haut  qu'il  ne  falloit  ; 
&  fi  l'on  conferve  plus  de  peau  qu'on  n'en  a 
befoin  pour  couvrir  la  plaie,  ft s  bords  rafîémblés 
formeront  des  plis  &  laifTeront  une  cicatrice 
inégale. 

ii.  Les  directions  données  ci-de(Tus  fuffiront  en 
"général  pour  derminer  la  quantité  de  fubfknce 
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nuifculaire  qui  doit  refier.  En  féparant  Îe5  muf- 
cies  de  l'os  jufqu'à  un  pouce  de  diftance  de  leur 
extrémité ,  &  en  feiant  l'os  à  cette  hauteur ,  ce 
qui  eft  plus  haut  qu'on  ne  le  fait  ordinairement, 
l'os  fera  hiffifamment  recouvert  j  &  ,  quant  à  la 
peau  ,  un  peu  d'expérience  met  bientôt  en  état 
de  juger  de  ce  qu'il  en  faut  pour  couvrir  toute 
la  plaie.  Mais  fi  l'on  voit  que  l'on  en  ait  confervé 
plus  qu'il  n'étoit  nécefiaire  ,  avec  un  peu  d'atten- 
tion, il  -fera  facile  de  prévenir  les  inégalités  de  la 
cicatrice  ,  il  fuffit  de  ne  ramener  les  t'égumens 
fur  le  moignon  que  juftement  autant  qu'il  en  efl 
befoin  pour  que  les  bords  de  part  &  d'autre  fe 
rencontrent  -,  &  fi  on  les  maintient  dans  cette 
pofition  jufqu'à  ce  qu'on  ait  achevé  de  pofer  l'ap- 
pareil ,  on  préviendra  tout  inconvénient  qui  au- 
roit  pu  réfulter  de  ce  qu'il  en  étoit  refié  plus 
que  ce  dont  on  avoit  befoin  pour  couvrir  le 
moignon. 

§.  XVI.  Objeâion  à  la  Méthode  qu'on  vient  de 
décrire. 

On  a  objeclé  à  cette  méthode  d'Amputation , 
que  ,  demandant  plus  de  tems  que  la  méthode 
Ordinaire  ,  elle  doit  nécefiairement  caufer  plus 
de  douleur.  Il  ne  peut  pas  cependant  y  avoir,  à 
cet  égard ,  beaucoup  de  différence  entre  l'une  & 
l'autre  •■,  car  on  doit  fe  fouvenir  que  i'inciûon  de 
la  peau,  qui  eft  la  partie  la  plus  douloureufe  de 
l'opération  ,  efl  la  même  dans  toutes  deux.  La 
feélion  du  tiflu  cellulaire  &  des  mufcles  efl 
bientôt  faite  ,  &  elle  ne  caufe  que  peu  de  dou- 
leur. Quant  à  la  troifième  incifion  ,  fi  l'on  peut 
lui  donner  ce  nom  ,  c'eft-à-dire  la  féparation 
des  mufcles  d'avec  l'os  ,  elle  peut  fe  faire  dans 
la  dixième  partie  d'une  minute.  On  peut  fe 
fervir  d'un  feaipel  pour  divifer  le  tiffu  cellulaire 
qui  lie  les  mufcles  aux  tégumens ,  qui  les  recou- 
vrent ainfi  que  pour  féparer  les  mufcles  de  l'os  \ 
mais  ces  deux  parties  de  l'opération  fe  font  égale- 
ment bien  avec  le  couteau  à  Amputation  ,  &  il  faut 
eutanr  qu'il  efl  poflible  ,  éviter  de  multiplier  le 
nombre  des  inftrumens  ,  toutes  les  fob  qu'on 
peut  opérer  aufli  bien  &  aufli  vîte  arec  un  plus 

Ïetit  nombre.  Le  couteau  repréfenté  dans  les 
Hanches ,  nous  paroîr  préférable  à  tout  autre-,  il  eft 
d'une  taille  moyenne  ,  un  peu  plus  court  que 
celui  dont  on  fe  fert  ordinairement  &  parfaite- 
ment droit.  Quelques  Praticiens  fe  fervent  encore 
du  couteau  à  lame  courbe  ,  mais  ils  ne  paroît 
pas  qu'ils  aient  aucune  bonne  raifon  de  lui  donner 
la  préférence. 

Si  l'on  trouve  quelque  difficulté  à  féparer  les 
rmifcles  de  l'os  avec  ce  couteau  ,  on  peut  fe 
fervir  dans  cette  intention  de  l'inflrument  re- 
commandé par  M.  Gooch  &  repréfenté  dans  les 
Planches. 

Méthode  propofée  par  M.  Alanfon. 

^pus  allons  à  prient  décrire  la  manière  d'op^ 
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ref  de  M.  Alanfon,  ou  du  moins  tout  ce  qu'il 
y  a  dans  fa  méthode  qui  peut  lui  être  particu- 
lier \  & ,  pour  en  donner  une  idée  exacte,  nous 
l'expoferons  dans  fes  propres  termes  (1). 

<c  Appliquez  d'abord  le  tourniquet  félon  la  mé- 
jj  thode  ordinaire  ;  placez  vous  à  l'extérieur  de 
«la  cuifle.  Faites  tirer  en  haut  la  peau  &  les 
jj  mufcles  par  un  aide,  qui ,  avec  fes  deux  mains> 
j  j  empoigne  circulairement  le  membre.  Faites  une 
ïj  incifion  circulaire  ,  aufli  vîte  qu'il  eft  poflible  , 
»>en  coupant  la  peau  &  le  tiflu  cellulaire  juf- 
»j  qu'aux  mufcles  •,  détachez  ,  avec  le  tranchant  du 
«couteau,  le  tiffu  cellulaire  &  fes  ligamens,  jufqu'à 
»j  ce  qu'il  y  ait  aflez  de  peau  retirée  en  arrière 
Jjpar  l'aide  ,  pour  recouvrir  enfuite  aifément  avec 
33  les  mufcles  coupés  toute  la  furface  de  la  plaie. 

fi  L'aide  continuant  à  foutenir  avec  fermeté  le 
>j  membre,  appliquez  le  tranchant  de  votre  couteau 
«furie bord  intétieurdu  mufcle  vafte  interne,  Se 
«d'un  feul  coup  ,  coupez  obliquement  les  mufcles, 
jjen  hautpar  rapport  au  membre  ,&  en  bas  par  rap- 
33  porta  l'os;  ou  en  d'autres  termes,  coupez  les  rrruf- 
13  cles  dans  une  telle  direction  que  l'os  fe  trouve  à 
>j  découvert  environ  deux  ou  trois  travers  de 
33  doigt  plus  haut  qu'on  n'a  coutume  de  le  faire 
Jjpar  l'incifion  circulaire  &  perpendiculaire.  Alors 
jj  tirez  votre  couteau  vers  vous,  de  manière  que 
Jjfa  pointe  relie  fur  l'os;  ayant  attention  de  le 
jj  tenir  toujours  dans  la  même  direclion  oblique  , 
jjafin  que  les  mufcles  foient  coupés  tout  autour 
jj  du  membre  dans  cette  direclion  en  un  tour  de 
jj  couteau  pendant  lequel  fa  pointe  doit  être  en  con* 
ïî  racl  avec  l'os  &  tourner  autour. 

jj  L'endroit  où.  l'os  doit  être  mis  à  découvert, 
jjfoit  que  cet  endroit  fe  trouve  deux,  trois  ou 
jj  quatre  travers  de  doigts  plus  haut  que  le  bord 
Jîdes  tégumens  retraclés;  cet  endroit,  dis-je  ,  doit 
Jîêtre  réglé  félon  la  longueur  du  membre  &  la 
jj  quantité  de  peau  qui  aura  été  préliminairement 
»»confervée,  après  avoir  divifé  les  attaches  du 
Jj  tiflu  cellulaire. 

jj  La  quantité  de  peau  que  l'on  doit  con- 
);fer\er,  &  la  quantité  de  fubftance  nuifculaire 
«que  l'on  doit  retrancher,  doivent  être  dans 
jj  une  proportion  fi  exacle  l'une  à  l'autre ,  qu'a- 
jj  près  l'opération  toute  la  furface  de  la  plaie 
jjpuilTe  être  aifément  recouverte  ,  &  que  la  lon~ 
jj  gueur  du  membre  ne  foit  pas  plus  diminuée 
jj  qu'il  ne  convient.  Cependant  il  faut  obferve» 
33  que  plus  on  conferve  de  fubftance  nuifculaire 
jjen  donnant  au  couteau  une  direclion  oblique, 
jj  au  lieu  de  divifer  les  attaches  cellulaires ,  mieux 
jj  on  fait  pour  les  raifons  que  l'on  donnera  dan* 
jj la  fuite. 

jj  Appliquez  ,  fuivant  leconfeil  de  MM.  Gooch 
jj  &  JBi'omfield  ,  une  bande  de  linge  ou  de  peau  , 
jj  fendue  jufques  au  milieu  ,  pour  foutenir  & 

(1)  Manuel  pratique  de  l'Amputation,  par  Edouard 
Alanfon  ,  Chiiurgicn  de  l'Hôpital  de  Liverpool,  p.  40. 

garantir, 
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garantir  les  parties  molles  ,  par  ce  moyen  , 
9ï  l'endroit  de  l'os  où  il  faut  appliquer  la  fcie  fera 
99  plus  en  vue}  &  c'eft  exactement  dans  cet  en- 
adroit,  &  non  ailleurs,  qu'il  faut  incifer  le  périofte 
99  avec  le  tranchant  du  couteau,  pour  faire  une 
Jîefpèce  de  voie  à  la  fcie  avec  laquelle  il  faut 
«•  fcier  l'os.  13 

M.  Alanfon  donne  enfuite  quelques  directions 
pour  la  manière  de  lier  les  artères ,  &  pour  Imp- 
lication du  bandage  de  flanelle  roulé.  Enfuite 
ajoute  : 

«Placez  la  peau  &  les  mufcles  fur  l'os ,  dans  une 
»»  direction  telle  que  les  bords  réunis  de  la  plaie  ne 
9s  préfentent  qu'une  ligne  trahverfale  fur  la  furface 
»»  du  moignon  ,  dont  les  extrémités ,  foient  l'une 
jnà  droite  &  l'autre  à  gauche.  Les  ligatures  feront 
•ï  placées  de  côté  ,  dans  le  voifinage  de  chaque 
»5  angle  de  la  plaie.  La  peau  fera  maintenue 
9>  aifément  dans  cette  fituation  au  moyen  de  lon- 
93  gues  bandes  de  toile  d'environ  deux  travers  de 
*3  doigt  de  large  ,  couvertes  de  cérat  fimple  ou  de 
t> quelqu'autre  onguent  analogue.  Cependant,  fi 
»  les  lèvres  de  la  plaie  ne  peuvent  être  mifes  en 
»3  contact  par  ce  procédé,  il  faut  fe  fervir  de  bandes 
»  d'emplâtre  agglutinatif ,  appliquées  de  bas  en 
i  j  haut  pour  fe  croifer  fur  la  furface  du  moignon.  On 
#j  mettra  par-deflus  un  plumaceau  d'étouppes  & 
tjune  comprefle  de  linge  i  cet  appareil  fera  re- 
•î  tenu  par  un  bandage  a  plufieurs  chefs ,  à-peu- 
»i  près  femblable  à  celui  dont  on  fe  fert  pour  les 
99  fractures  compliquées  •,  fa  grandeur  fera  relative 
»?  à  celle  du  membre  •,  deux  chefs  feront  croifés 
93  de  bas  en  haut  fur  la  furface  du  moignon  ,  afin 
95  de  maintenir  tout  l'appareil. 

9j  Si  le  membre  eft  gros ,  la  divifion  du  tiflu 
95  cellulaire  &  de  fes  attaches  doit  être  en  pro- 
95  portion  du  volume  du  membre.  Chez  les  per- 
95  fonnes  atrophiées ,  il  fufEra  de  donner  au  cou- 
ssteau  une  direction  un  peu  plus  oblique  pour 
95  découvrir  l'os  aflez  haut ,  afin  de  conferver  afTez 
J5  de  peau  pour  couvrir  la  furface  de  la  plaie , 
35  &  lorfque  cette  méthode  eft  praticable,  il  faut 
95  toujours  la  préférer  aux  autres. 

»5  Je  me  fers  maintenant  pour  opérer  d'un  cou- 
95  teau  droit ,  tranchant  des  deux  côtés ,  &  plus 
35  petit  que  celui  dont  on  fe  fert  ordinairement 
35  pour  l'Amputation.  On  le  manie  plus  aifément  ; 
33  d'ailleurs  fa  pointe  étant  plus  arrondie  que  celle 
35  du  couteau  droit  à  un  feul  tranchant ,  il  achève 
33  la  divifion  des  attaches  celluleufes ,  &  fait  la 
35  fection  oblique  des  mufcles  beaucoup  plus  prom- 
35  ptement,  De  plus ,  il  eft  avantageux  que  ,  pendant 
»5  toute  l'opération  ,  chaque  tranchant  du  cou- 
•93  teau  coupe  par  le  plus  léger  tour  de  main. 

33  Je  fuis  pleinement  convaincu  que,  dansl'Am- 
33putation  de  la  cuifle,  la  fection  oblique  des 
33  mufcles  a  plufieurs  avantages  fur  l'incifion  cir- 
35  culaire  &  perpendiculaire  des  mêmes  mufcles , 
33  quoique  par  ce  dernier  procédé  on  eût  confervé 
33  aflez  de  peau  pour  bien  recouvrir  toute  la  furface 
Chirurgie,  Tome  J.'l  J,trj  Partie. 


fi  «le  la  plaie.  Mais  cette  incifion  oblique  des  muf- 
iscles  n'efl  pas  d'une  auffi  grande  néceflhé  dans 
33  l'Amputation  du  bras ,  de  l'avant-bras  &  de  la 
33  jambe,  parce  qu'indépendamment  de  cette  obli- 
53  quité ,  on  peut  toujours  conferver  aflez  de  peau  & 
33  de  tiflu  cellulaire  pour  recouvrir  toute  la  plaie. 
53  Dans  l'un  &  l'autre  cas ,  la  réunion  &  la  cure 
33  font  également  promptes. 

35  II  n  en  eft  pas  de  même  de  l'Amputation  de  la 
35  cuifle  où  l'on  a  bejaimi?une  efpèce  de  couffin 
»5 entre  l'os  &  la  jambe  de  bois,  pour  permettre 
55  au  malade  de  marcher.  C'eft  pourquoi ,  plus 
33  on  donnera  au  couteau  une  direction  oblique 
»5 en  coupant  les  mufcles,  plus  le  moignon  fera 
3» garni  defubftance  mufculaire.  Le  bout  de  l'os, 
3»  dont  la  preflion  efl  incommode  &  douloureeufe 
3»  fera  un  peu  éloigné  de  la  furface  de  la  jambe 
33  de  bois  -,  d'ailleurs ,  la  circulation  plus  vive  & 
35  plus  rapide  par  ce  moyen  dans  toute  l'extrémité 
15  de  l'os  &  du  moignon ,  diminuera  le  danger 
35  de  l'exfoliation. 

35  Un  autre  avantage  ,  qui  réfulte  de  l'incifion 
95  oblique  des  mufcles,  eft  l'efpèce  d'embonpoint, 
»>&  l'uniformité  des  parties  après  la  cure.  Au 
55 contraire,  lorfqu'on  incife  les  mufcles  circu- 
55lairement  &  perpendiculairement,  la  peau  refle 
»3  inégale  &  comme  déformée  en  faifant  plufieurs 
'5  plis,  &  cela  arrive  principalement  lorfqu'on  en 
15  a  trop  confervé. 

35  Quant  à  la  direction  qu'il  faut  donner  au* 
33  lèvres  de  la  plaie  pour  les  rapprocher  &  les 
35 réunir,  je  les  ai  toujours  difpofées  de  manière 
35  que  la  cicatrice  a  préfenté  une  ligne  tranfver- 
35  fale  fur  le  moignon  de  droite  à  gauche.  En  géné- 
35  ral ,  la  fuppuration  eft  peu  abondante  ,  &  il  eft 
»3  utile  dans  l'Amputation  de  la  cuifle  de  fe  con- 
35  duire  comme  je  le  propofe.  Mais  fi  la  cicatrice 
93  que  préfente  la  plaie  réunie ,  eft  de  haut  en  bas 
»&  comme  rayonnée,  elle  fe  trouvera  direcle- 
33  ment  oppofée  à  l'os  j  &  le  malade  en  marchant 
33avec  une  jambe  de  bois ,  éprouvera  que  la 
3»  preffionfe  fera  immédiatement  fur  la  cicatrice;  ce 
33  qui  eft  un  défavantage  évident ,  que  l'on  évitera 
35  en  réunifiant  la  plaie  &  en  la  faifant  cicarrifer  tranf- 
33  verfalement.  Dans  ce  dernier  cas ,  la  cure  étant 
33Complette,  l'action  très-puiflante  des  mufcles 
53  fléchiffeurs  de  la  jambe  tirera  la  cicatrice  en  bas 
»>  &  en  arrière,  en  forte  que  le  bout  de  l'os  fera  re- 
»5  couvert  par  la  peau  faine  du  moignon.  Ainfi , 
53  en  marchant,  la  plus  grande  preflion  fe  fera  fur 
33 cette  peau  faine  &  ancienne,  &  nullement  fur 
33  la  cicatrice. 

»5  Une  Amputation  de  la  cuifle  faite  d'après 
35  le  plan  que  je  viens  de  tracer,  35  dit  M.  Alanfon 
dans  un  autre  endroit  du  même  ouvrage  ,  33  doit  , 
»3  fi  vous  avez  foin  de  ramener  les  chairs  en 
95  devant ,  former  à  l'extrémité  du  mOTghon  une 
33 cavité  à-peu-près  conique,  dont  le  fommet  ré- 
35  ponde  à  l'extrémité  de  l'os  -,  cette  manière  de 
93  couper  les  chairs  étant  la  meilleure  pour  qae 
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jj  le  moignon  ne  prenne  pas  la  forme  d'un  pain 
i)  de  lucre,  jj 

Cbftrvations  fur  cette  Méthode. 

Cette  méthode  propofée  par  M.  Alanfon  ,  & 
qui  paroit  avoir  eu  beaucoup  de  fuccès,  diffère 
fur-tout  de  celle  que  nous  avons  décrite  ci-deffus, 
dans  la  manière  de  tlivifer  les  mufcles ,  &  par 
la  pofition  qu'on  donne  aux  tégumens  en  les  rap- 
prochant. C'en  aux  Pta:iciens  à  décider  laquelle 
doit  avoir  la  préférence,  il  n'efl  pas  douteux  qu'en 
fuivanr  ia  méthode  de  M.  Alanfon  ,  on  ne  puifie 
former  un  très-bon  moignon  -,  cependant  la  cavité 
qu'il  fait  dans  les  mufcles  par  fon  incilion  oblique  eft 
fujette  à  retenir  le  pus ,  &  ne  permet  pas  au  moignon 
de  fe  cicatrifer  d'une  manière  auffi  égale  &  auffi 
uniforme,  que  lorfque  les  chairs  ont  été  coupées 
perpendiculairement  à  l'os.  Probablement  que 
M.  Alanfon,  dans  fa  pratique  ,  a  trouvé  le  moyen 
d'obvier  à  ces  inconvéniens  ;il  eft  permisde  le  con- 
clure d'après  les  obfervations  qu'il  rapporte-,  mais 
cela  ne  fera  peut-être  pas  également  facile  à  tout  Chi- 
rurgien qui  voudra  amputer  fuivant  fa  méthode.  Il 
obferve  très  judicieufement  qu'après  l'Amputation 
de  la  cuiffe  ,  il  convient  qu'il  refte  ,  au  bout  du 
moignon,  une  quantité  de  chairs  fuffifante  pour 
former  un  couffin  entre  l'os  &  la  machine 
qui  doit  remplacer  la  jambe  pour  marcher  -, 
que  plus  il  y  en  a  ,  plus  l'extrémité  de  l'os  fur 
laquelle  ia  preffion  efi  fur-tout  incommode  ,  fe 
trouve  éloignée  de  la  furface  de  la  machine  ; 
&  qu'alors  la  circulation  fe  maintenant  avec  plus 
de  vigueur  autour,  de  l'extrémité  de  l'os,  il  y  a 
bien  moins  lieu  à  en  redouter  l'exfoliation.  Or 
il  eft  évident  que  l'extrémité  de  l'os  fera  moins 
recouverte  de  chairs ,  lorfque  ,  par  l'incifion  obli- 
que, on  en  aura  enlevé  une  grande  partie  ,  que 
lorfqu'on  n'en  aura  point  retranché ,  fi  l'on  a  foin 
de  feier  l'os  à  une  certaine  diflance  de  l'extrémité 
des  mufcles ,  &  que  la  circulation  ne  pourra  pas 
y  être  plus  vigoureufe. 

Peut-être  ces  objections  n'ont-elles  pas  grand 
poids  j  mais  il  y  en  a  une  autre  qui  certainement  en 
a  davantage,  c'eft  la  difficulté  de  faire  cette  opé- 
ration comme  l'indique  M.  Alanfon.  Peu  de  Chi- 
rurgiens feront  affez  adroits  pour  faire  l'incifion 
oblique  des  mufcles  fans  endommager  les  bords 
rie  la  peau  ,  fur-tout  pour  la  faire  avec  le  tran- 
chant de  l'infirument.  On  comprend  comment  on 
peut  en  venir  à  bout  avec  la  pointe  du  couteau , 
quoique  cela  ne  foit  rien  moins  que  facile  j  mais 
on  ne  voit  pas  aifément  comment  il  eft  poffible 
de  couper  obliquement  les  mufcles  ,  jufques  à  la 
difLnce  de  trois  ou  quatre  doigts  du  bords  delà 
peau,  avec  le  tranchant,  tout  autour  de  l'os,  & 
d'un  Cèul  coup  ,  fans  nuire  aux  tégumens.  il 
eft  vrai  que  l'Auteur  confeite  d'achever  fin-  j 
cifion  avec  la  pointe }  mais  encore  il  eft  diffi- 
cile de  comprendre  comment  on  peut  la  corn- 
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mencer  avec  le  tranchant  }  faut  toucher  au* 
parties  extérieures.  Il  paroit  reconnoîtte  lui-même 
qu'il  y  a  de  la  difficulté  dans  cette  partie  de 
l'opération  j  car  il  dit  (p.  14),  que  pendant 
qu'un  aide  tient  ferme  les  parties  &  les  relève, 
un  autre  a  foin  d'empêcher  que  la  peau  ne  foit 
coupée  pendant  que  le  couteau  paffe  fous  le 
membre.  Cette  précaution  même  qu'il  indique  eft 
une  forte  objection  contre  fa  méthode.  Car  deux 
aides  dont  les  mains  font  toutes  employées  à-peu- 
prèsfur  la  même  partie,  doivenf  non-feulement 
s'embarraffer  réciproquement  ,  mais  ils  ne  peu- 
vent qu'embarraffer  auffi  l'Opérateur.  D'ailleurs  il 
n'efl  pas  toujours  poffible  d'avoir  deux  aides  pour 
une  opération. 

Quant  à  la  direction  qu'on  doir  donner  dans  le 
panfement  aux  bords  de  la  plaie,  M,  Alanfon  obferve 
que  fi  elle  efi  perpendiculaire ,  la  cicatrice  pour  l'or- 
dinaire ,  fe  trouvera  juftemem  fur  l'extrémité  de 
l'os ,  ce  qu'il  croît  pouvoir  éviter  en  la  faifant  tranf- 
verfale,c'efl-à-dire ,  de  droite  à  gauche.  Alors, 
dit-il ,  quand  la  guérifon  fera  achevée,  on  trou- 
vera qu'en  conféquençe  de  la  puiffante  action  des 
mufcles  fléchiffeurs ,  la  cicatrice  eft  retirée  en 
arrière,  &  qin  l'extrémité  de  l'os  fe  trouve  cou- 
verte de  l'ancienne  peau. 

Nous  remarquerons  là-defTus  que  la  rétraction 
de  la  cicatrice  par  les  mufcles  ftéchiffeurs  doit  être 
attribuée  prefque  entièrement  à  la  coutume  où 
l'on  eft  de  relever  le  moignon  après  l'opération, 
&  qu'elle  n'a  pas  lieu  lorfqu'on  a  foin  de  le 
tenir'plus  bas  que  le  refte  du  corps  ,  ainfi  que 
nous  l'avons  expliqué.  D'ailleurs  l'os  fe  trouve 
bien  recouvert  par  les  chairs ,  &  la  cicatrice  eft 
û  étroite  quand  l'opération  a  été  faite  comme  il 
faut  ,  qu'on  ne  voit  pas  qu'il  réfulte  aucun  in- 
convénient de  ia  circonftance  dont  parle  M.  Alan- 
fon. Mai-  il  n'en  eft  pas  de  même  du  féjour  du 
pus  dans  la  plaie  que  fa  méthode  favorife  da- 
vantage ,  &  dont  on  ne  manqueroit  pas  ri'obferver 
fréquemment  de  mauvais  effets  ,  fî  l'on  étoit 
généralement  dans  l'ufage  de  cicatrifer  ia  plaie 
tranverfalenienr: 

Quoiqu'il  en  foit  ,  c'eft  aux  Praticiens,  comme 
nous  l'avons  dit  ,  à  juger  du  mérite  de  cette 
méthode  qui  repofe  fur  les  mêmes  principes  que 
celle  que  nous  avons  d'abord  expofée  ;  &  à 
décider  fi  les  inconvéniens  épie  nous -lui  avons 
reprochés  ,  &  principalement  la  difficulté  de  la 
bien  exécuter  font  fuffifans  pour  la  faire  proC». 
crire. 

De  V 'Amputa' 'ion  de  la  jambe. 

Nous  avons  obfervé  qu'en  faifant  l'Amputation 
de  la  cuiffe,  il  falloit  en  conferver  le  plus  que 
Ton  pouvoit  *,  car  plus  il  refte  de  longueur  au 
moignon  ,  plus  cette  partie  pourra  être  utile.  Mais 
les  Auteurs  ont  établi,  prefque  comme  une  règle 
générale  ,  que  lofqu'on  coupe  une  jambe  il  faut 
le  faire  un  peu  au-deffous  du  genou  ,  même  lorf- 
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<jue  la  maladie  qui  met  dans  îa  néceffité  de  faire 
cette  opération  a  fon  fiége  à  l'articulation  du 
pied  ,  ou  dans  le  voifinage  ,  &  permettroit  par 
conféquent  d'ampnter  beaucoup  plus  bas.  La 
raifon  qu'on  en  donne  eft  qu'il  fuffit  de  con- 
ferver  la  longueur  de  quelques  pouces  de  la 
jambe ,  pour  donner  an  corps  un  point  d'appui 
convenable ,  lorfqu'il  s'agira  de  marcher  avec  une 
jambe  de  bois-,  tandis  que  fi  l'on  en  conrerve  da- 
vantage ,  cette  partieexcédente  embarraffera beau- 
coup ,  foit  pour  marcher,  foit  pour  fe  tenir  affis } 
fans  qu'il  puiffe  en  réfulter  la  moindre  utilité. 

Si  l'on  regardoit  comme  une  chofe  décidée, 
que  la  pratique  ordinaire  de  plier  le  genou  pour 
faire  repofer  le  corps  fur  fa  partie  antérieure  eft 
la  feule  qu'on  puiffe  admettre  après  l'Amputation 
de  la  jambe,  il  n'eft  pas  douteux  qu'il  ne  fut 
plus  convenable  d'amputer  au-deffous  du  genou 
que  par-tout  ailleurs.  Mais,  comme  aujourd'hui 
l'on  a  beaucoup  d'exemples  de  gens  qui,  marchent 
très-sûrement  avec  des  machines  qui  permettant 
de  faire  ufage  de  l'articulation  du  genou  ,  ont 
de  plus  l'avantage  d'être  plus  agréables  à  l'œil 
par  leur  parfaite  reff  mblance  avec  une  jambe 
naturelle  ,  que  ne  le  font  les  jambes  de  bois  or- 
dinaires ;  comme  d'ailleurs  l'opération  fe  fait 
au  bas  de  la  jambe  plus  facilement  &  avec  moins 
de  danger  pour  le  malade  qu'à  fa  partie  fupé- 
r*eure,des  Praticiens  célèbres  eftiment  que  toutes 
les  fois  que  la  chofe  efl  praticable  ,  il  faut  la 
faire  près  de  la  cheville  du  pied  ,  p'utôt  qu'à 
l'endroit  ordinaire  auprès  du  genou. 

M.  White ,  Chirurgien  de  l'Hôpital  de  Man- 
chefter ,  dans  un  écrit  daté  de  1769  ,  &  inféré 
dans  le  quatrième  volume  des  Recherches  &  Ob- 
servations de  Médecine  ,  par  une  Société  de  Mé- 
decins de  Londres  ,nous  apprend  que  l'idée  de  faire 
l'Amputation  au-deffus  des  malléoles ,  afin  de  con- 
ferver  au  genou  toute  l'étendue  de  fon  mouve- 
ment ,  lui  vint  d'après  un  cas  particulier  que  le 
hafard  lui  préfenta.  L'Amputation  avoit  été  faite 
dans  cette  partie  par  une  fimple  incifion  ,  &  avec 
un  fuccès  iï  heureux  que  le  malade  marchoit 
très-bien ,  même  avec  une  machine  mal  conftruite. 
M.  White  commença  dès-lors  à  opérer  au-deilus 
des  malléoles  en  faifant  la  double  incifion  ;  il 
itnagfna  une  machine  mieux  conftruite  ,  &  qui 
remplit  parfairement  fes  vues. 

En  1773,  M.  Bromfield  publia  fes  Obfervations 
de  Chirurgie.  On  y  lit  qu'il  commença  d'am- 
puter au-deffus  des  malléoles  vers  l'année  1740 , 
a  l'occafion  d'une  gangrène  dans  cette  partie  de 
la  jambe.  Le  malade  marcha  fi  bien  à  l'aide 
d'une  machine  très-fimpie  ,  foit  fur  un  terrein 
uni  ,  foit  en  montant  ou  en  defeendant  des  ef- 
caliers  ,  qu'il  étoit  difficile  de  voir  qu'elle  eût 
perdu  le  pied.  Dans  ce  tems ,  le  même  Auteur 
recommanda  de  faire  l'Amputation  en  cet  endroit 
de  la  jambe  ^  mais  il  ne  l'exécuta  point  lui-même 
00  étant  détourné  par  plufieurs  Chirurgiens.  Ceft 
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'  pourquoi  il  abandonna  fon  projet  ,  jufqu'en  1754. 
Il  apprit  alors  que  M.  Wright  avoit  fait  t'ois 
fois  cette  Amputation  avec  fuccès.  M.  Bromfieid 
opéra  de  nouveau  au-deffus  des  malléoles  avec 
un  très-grand  fuccès  ,  &  fans  qu'il  arrivât  le 
moindre  accident  ,  depuis  le  montent  de  l'Am- 
putation jufqu'à  celui  de  la  guérifon. 

L'opération  ,  avons-nous  dit  ,  efl  plus  facile 
un  peu  au-deffus  de  la  cheville  du  pied  qu'au 
haut  de  la  jambe  ,  parce  qu'il  y  a  moins  de 
parties  à  couper  \  car  le  diamètre  de  la  jambe 
efl  bien  plus  petit  en  bas  qu'en  haut.  Elle  eft 
auffi  accompagnée  de  beaucoup  moins  de  danger, 
parce  qu'il  eft  bien  plus  facile  ici  de  mettre  les 
os  entièrement  à  couvert  avec  les  chairs  &  la 
peair,  &  que  par  ce  moyen  on  cicatrife  la  plais 
de  la  même  manière  &  tout  anffi  premptemenr 
qu'à  la  cuifie.  Au-defTous  du  genou  ,  r<on- 
feulement  les  os  font  plus  gros  ,  mais  l'on  eft 
fi  peu  maître  de  difpofer  des  chairs  comme  on 
veut,  que  imigré  tous  les  foins  les  mieux  en- 
tendus ,  la  guérifon  eft  toujours  extrêmement 
lente  ;  tellement  que  lorfqu'on  frit  l'Amputation 
comme  à  l'ordinaire ,  à  quatre  pouces  à-peu-près 
au-deffous  de  la  rotule,  la  plaie,  quelqu'attenrion 
qu'on  apporte  à  la  manière  dont  on  coupe  les 
chairs  ,  ne  fe  cicatrifera  que  bien  rarement  en 
moins  de  dix  ou  douze  ièmaines  -,  &  qu'elle 
prendra  même  quatre  ou  cinq  mois  pour  fe  guérir 
lorfqu'on  fe  contente  d'opérer  fuivant  la  méthode 
ordinaire  de  faire  la  double  incifion.  Mais  fi 
l'opération  efi  bien  faite  ,  en  coupant  à  quelques 
pouces  de  l'articulation  du  pied  ,  il  ne  faudra 
dans  la  plupart  des  cas  ,  que  deux  ou  trois  fe- 
maines  pour  completter  la  guérifon. 

Il  eft  vrai  qu'on  a  propofé  de  faire  l'Amputa- 
tion au-deffous  du  genou  par  la  méthode  qu'on 
nomme  l'opér?.tion  à  lambeau  ,  au  moyen  de  la- 
quelle on  obtient  une  guérifon  plus  prompte  que  par 
la  méthode  ordinaire  J  elle  eft  cependant  encore 
très-longue,  fans  faire  mention  des  inconvéniens 
auxquels  cette  manière  d'opérer  eft  fujetre  ,  & 
dont  nous  aurons  bientôt  cceafion  de  parlef. 

Mais  lorfque  la  maladie  de  la  jambe  s'étend 
affez  haut  pour  qu'il  loir  impoiRblc  de  couper 
au-deffous  de  l'endroit  où  l'on  eft  dans  1  ufnge 
de  le  faire  ,  eft-il  convenable  de  fai.-e  l'Ampu- 
tation en  cet  endroit  ?  Tous  les  Chirurgien-  juf- 
ques  à  préfent  ont  confeillé  d'amputer  au  de/Tous 
du  genou  ,  plutôt  qu'au-deflus  ,  lorfque  le  haut 
de  la  jambe  eft  fuffiffamment  fain. 

Avant  que  les  Praticiens  euftent  connoiftsnee 
des  derniers  perfeèlionnemens  qu'on  a  introduits 
dans  cette  opération  ,  ils  avoitnt  adopté  cette 
maxime  en  confidération  fur-tout  de  ce  que  le 
poids  du  corps  repofoit  plus  facilement  fur  la 
peau  faine  de  la  partie  antérieure  de  la  jambe  t 
que  fur  l'extrémité  du  moignon  ,  lorfqu'on  aveit 
coupé  au-deffus  du  genou.  Mais  à  préfent  que 

,  l'opération  peut  fe  faire  à  la  cuifte  ,  de  manière 
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que  la  plaie  fe  guérira  deux  fois  plus  vire  qu'elle 
ne  feroit  fi  elle  étoit  au-deflbus  du  genou  ,  & 
que  le  moignon  fera  recouvert  de  chairs  &  de 
peau  faine  qui  permettront  au  malade  de  s'ap- 
puyer fans  crainte  fur  fon  extrémité  ,  la  raifon 
dont  nous  venons  de  parler  fur  laquelle  on  fon- 
doit  particulièrement  cette  pratique  ,  perd  abfo- 
îument  tout  fon  poids. 

Nous  croyons  qu'il  ne  faudroit  prefque  jamais 
faire  l'Amputation  immédiatement  au-dcflbus  du 
genou.  Mais  comme  on  eft  encore  généralement 
"dans  l'ufage  d'opérer  en  cet  endroit ,  nous  allons 
décrire  la  manière  dont  on  doit  s'y  prendre  pour 
faire  cette  opération. 

On  placera  le  malade  fur  une  table  ,  &  l'on 
s'affairera  de  lui  ,  comme  nous  l'avons  indiqué 
pour  l'Amputation  de  la  cuifie.  On  placera  le 
tourniquet  au-deflus  du  genou  ,  &  Ton  mettra 
le  couffinet  pour  comprimer  l'artère  ,  fous  le 
jarret.  Un  aide  affis  vis-à-vis  du  malade  ,  tiendra 
la  jambe  &  le  pied  ,  tandis  qu'un  autre  aide 
tirera  les  tégumens  vers  le  haut.  Le  Chirurgien 
placé  en  dedans  de  la  jambe  fera  avec  le  couteau 
une  incifion  circulaire  au  travers  de  la  peau  &  du 
ti/Tu  cellulaire, jufques  aux  mufcles ,  affez  bas  pour 
qu'après  qu'on  aura  féparéune  étendue  de  tégumens 
fuflifante  pour  couvrir  en  entier  l'extrémité  du  moi- 
gnon on  puifle  couper  les  mufcles  &  leîos  immé- 
diatement au-deflbus  de  l'infertion  des  tendons 
fléchifleurs  de  la  jambe.  On  divifera  les  parties 
molles  entre  les  os  avec  le  couteau  à  Amputa- 
tions ,  ou  avec  le  fcalpel  intéroffeux  ,  voyez  les 
Flanches.  On  appliquera  enfuite  les  rétracleurs 
de  manière  à  foutenir  &  à  défendre  la  peau  &  les 
autres  parties  molles,  pour  qu'elles  ne  foient pas 
touchées  par  la  fcie  quand  on  fera  l'Amputation 
des  os.  Cette  partie  de  l'opération  étant  faite  , 
on  liera  les  vaifleaux  ,  l'on  ramènera  les  tégumens 
fur  la  plaie  ,  &  on  les  retiendra  dans  cette  pofition 
avec  des  languettes  d'emplâire  adbéfif,  comme 
nous  l'avons  prefcrit  en  parlant  de  l'Amputation 
de  la  cuiffej  on  doit  fuivre  d'ailleurs  le  même 
traitement  que  nous  avons  décrit  alors  jufques  à 
parfaite  guérilon  ;  feulement  en  mettant  la  bande  de 
flanelle  ,  il  n'efl  pas  néceflaire  de  commencer  au 
haut  de  IacuifTe-,  il  fuffirade  lui  faire  faire  deux 
ou  trois  tours  au-deffus  du  genou  pour  l'empêcher 
de  gliTer  vers  le  bas. 

En  féparant  la  peau  des  parties  qu'elles  re- 
couvre ,  il  faut  avoir  foin  de  conferver  avec  elle 
autant  de  fubftance  cellulaire  qu'il  eft  poflible  •, 
autrement  la  circulation  y  fera  fi  foible  &  fi 
languiffante  ,  qu'elle  ne  pourra  peut  être  pas 
contracter  d'adhérence  avec  les  parties  dont  on 
la  rapprochera.  Il  faut  fe  fouvenir  auftï  que  iorf- 
qu'on  coupe  la  jambe  au-deflous  du  genou  ,  cette 
difltclion  demande  plu.-  d'attention  de  la  part  de 
l'Opérateur  que  lorfque  l'opération  fe  fait  à  la 
euifle ,  parce  que  le  tiflu  cellulaire  ,  qui  repofe  ici 
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fur  la  furface  de  l'os  ,  y  eft  bien  plus  ferré ,  8c 
plus  difficile  à  détacher  des  parties  voifines.  Et 
comme  cet  état  de  la  membrane  cellulaire  ne 
permet  pas  aux  tégumens  de  fe  retirer  facilement 
après  qu'on  les  a  difféqués  -,  comme  il  n'eft  même 
pas  trop  poflible  de  les  repoufler  vers  le  haut, 
il  faut  les  rouler  à  mefure  qu'on  les  fépare  , 
avant  que  d'incifer  les  mufcles ,  autrement  l'on 
coupera  la  peau  en  faifant  cette  incifion  ,  où  l'on 
ne  pourra  pas  la  faire  aulfi  haut  qu'il  le  faudroit. 

Cette  précaution  de  rouler  la  peau  ,  eft  indif- 
penfable  quand  on  fait  l'Amputation  en  haut  de 
la  jambe  ;  elle  eft  même  quelquefois  néceflaire 
quand  on  la  fait  en  bas  ;  mais  à  la  cuifTe  on  peut 
toujours  retirer  les  tégumens  vers  le  haut  autant 
qu'il  eft  néceflaire  ,  de  la  manière  que  nous  avons 
indiquée,  fans  être  obligé  de  les  rouler. 

Nous  avons  dit ,  ci-deflus  ,  qu'il  falloit  que  le 
Chirurgien  fe  plaçât  vers  la  partie  interne  de  la 
jambe  pour  faire  cette  opération.  Etant  de  ce 
côté ,  fi  le  genou  &  le  pied  font  tournés  un  peu 
en  dedans ,  de  manière  à  relever  un  peu  le  pé- 
roné ,  on  pourra  appliquer  la  fcie  de  manière  à 
les  couper  tous  deux  à-la-fois  ,  ce  qui  eft  la 
meilleure  précaution  à  prendre  pour  empêcher 
qu'ils  ne  fe  cafTent  avant  que  d'être  entièrement 
coupés.  Mais  fi  l'Opérateur  fe  place  vers  le  côté 
extérieur  de  la  jambe  ,  il  ne  pourra  couper  le 
péroné  qu'après  que  le  tibia  aura  été  fcié  prefque  en 
entier.  Il  aura  de  plus  le  défavantage  de  pofer 
la  fcie  fur  la  crête  de  ce  dernier  os  ,  &  par 
conféquent  de  l'attaquer  par  fon  plus  grand  dia« 
mètre ,  ce  qui  rendra  néceflairement  l'opération 
un  peu  plus  longue. 

Quand  on  veut  faire  l'opération  aii-deflus  de 
la  cheville,  il  faut  commencer  par  marquer  l'en- 
droit où  le  moignon  aura  la  longueur  la  plus 
convenable  pour  recevoir  une  machine  qui  puifle 
fervir  à  marcher  ,  en  imitant  l'autre  jambe 
le  mieux  qu'il  fera  poflible.  Il  paroît  que  ,  pour 
une  perfonne  de  taille  ordinaire ,  la  diftance  de 
huit  à  neuf  pouces  depuis  la  jointure  du  genou 
ef\  en  général  la  plus  favorable  ,  parce  que  le 
moignon  alors  eft  afl'ez  long  pour  fournir  des 
points  d'appui  fufîifans  à  la  jambe  artificielle  ,  & 
que  l'on  pourra  donner  beaucoup  plus  de  légè- 
reté à  celle-ci  ,  que  fi  le  moignon  étoit  plus 
long  -,  car  on  feroit  obligé  d'en  faire  entrer  l'ex» 
trémité  dans  la  machine  ,  qui  par  conféquent  de* 
vroit  être  plus  épaifle  &  plus  lourde  ,  &  ne 
pourroit  plus  avoir  aulfi  exactement  la  forme  & 
la  grofleur  de  l'autre  jambe.  Une  autre  confidé- 

|  ration  encore  doit  engager  à  ne  pas  couper  très- 
prè«  des  malléoles  ,  c'eft  ue,  quoiqu'en  en  général 
il  convienne  de  conferver  la  plus  grande  longueuf 
poffible  au  moignon  ,  il  importe  beaucoup  auffi 
de  ne  pas  couper  trop  près  du  fiége  du  mal  , 

i  fur-tout  en  cette  partie  ,  parce  qu'on  court  le 
lifque  de  trouver  les  vaifleaux  trè-— dilatés  ,  ce 

j  qui  oblige  à  faire  beaucoup  de  ligatures.  Quel- 
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quefoîs  même  il  en  réfulte  une  hémorrhagîe  de 
toute  la  furface ,  très-difficile  à  réprimer  ,  ou  une 
plaie  qui  fuppure  beaucoup ,  ou  qui  fe  réunit  mai. 

Après  avoir  décrit  la  manière  d'amputer  im- 
médiatement au-deflous  du  genou ,  nous  ajoute- 
rons, que  l'opération  au  bas  de  la  jambe  doitfe 
faire  exactement  fuivant  la  même  méthode  que 
l'Amputation  de  la  cuiffe  nous  remarquerons 
feulement  qu'en  cet  endroit  ,  on  trouve  fur  le 
devant,  au  lieu  de  mufcles ,  des  os  couverts  de 
peau  &  de  fubflance  cellulaire  *,  mais  comme 
fcette  fubftance  eft  ici  plus  lâche  &  en  plus  grande 
ftuantité  qu'au  haut  de  la  jambe  ,  non-feulement 
\n  la  détache  plus  aifément  du  période  ,  mais 
elle  fert  à  couvrir  les  os  d'une  manière  beaucoup 
plus  complette.  Aulfi  ,  quand  l'opération  a  été 
bien  faite  ,  la  plaie  fe  cicatrife  pour  l'ordinaire 
en  moins  de  trois  femaines  -,  &  la  furface  du  moi- 
gnon eft  égale  ,  &  bien  couverte  de  peau  par- 
faitement faine. 

Amputation  a  Lambeau» 

ïl  nous  refte  à  parler  de  l'Amputation  à  lam- 
beau ,  opération  qui  depuis  quelques  années  a  été 
pratiquée  avec  le  plus  grand  fuccès  ,  quoiquelle 
eût  été  dévouée  à  l'oubli  depuis  long-tems  -,  qui 
mérite  bien  d'être  connue  dans  l'état  de  perfection 
auquel  on  l'a  amenée  de  nos  jours  ,  &  qui  peut 
même  être  préférée,  dans  certains  cas  >  à  toute 
autre  méthode. 

Nous  avons  déjà  remarqué,  ci-devant,  que  l'Am- 
putation étoit  autrefois  une  opération  extrême- 
ment dangereufe  -,  &  que  lorfque  les  malades 
ne  périflbient  pas  de  fes  fuites  immédiates ,  leur 
fanté  en  étoit  très-dérangée.  La  cure  devenoit 
extrêmement  longue  &  les  moignons  étoient 
après  laguérifon,  d'une  fi  mauvaife  forme,  &  fi 
mal  garantis  par  les  tégumens  qui  les  recou- 
vroienr,  qu'ils  ne  pouvoientêtre  d'aucune  utilité. 
Tous  ces  défavantages  avoient  engagé  les  Chi- 
rurgiens à  chercher  une  méthode  plus  sûre  & 
plus  utile  *,  ils  imaginèrent  pour  cela  de  con- 
server un  lambeau  de  mufcles  &  de  peau  au- 
deflous  de  la  feclion  de  l'os  ,  dans  le  but  de 
s'en  fervir  pour  recouvrir  le  moignon.  Cette 
opération  fut-  d'abord  propofée  par  un  nommé 
Loudham  ,  Chirurgien  Anglois ,  &  le  manuel  en  fut 
publié,  en  !  .tyo,  par  Jacques  Youngdans  fon  ouvra- 
ge intitulé  :  currus  triumphalis  ex  terebinth.  Elleaété 
pratiquée  pluiîeurs  fois  avec  fuccès  ,  li  l'on  veut 
en  croire  les  Auteurs  ,  en  Hollande  ,  en  Alle- 
magne ,  en  SuLfe  &  en  France  \  mais  ,  pendant 
un  fiècle  ,  ces  prétendus  fuccès  n'ont  jamais  pu 
lui  donner  quelque  réputation.  Son  principal  in- 
convénient venoit  des  hémorrhagies ,  qu'on  chjr- 
choit  à  prévenir  par  des  moyens  trop  incertains , 
tels  que  l'application  de  V  gaiic  &  cle  diverles 
fubliances  aftringente^  •,  ou  par  la  ligature  des 
artères  dans  laquelle  on  comprenoit  beaucoup  de 


fubftance  mufculaire  ;  ou  par  une  eomprefîion 
extérieure  trop  forte.  On  fixoit  le  lambeau  par 
des  points  de  future  ;  &  lorfqu'après  le  panfe- 
ment  il  furvenoit  une  hémonhagie  ,  ce  qui 
arrivoit  très-fréquemment ,  il  falloir  pour  découvrir 
les  artères  qui  fourniflbienr  le  fang  ,  ôter  tout 
l'appareil ,  &  détruire  les  adhérences  qui  pou- 
voient  déjà  s'être  formées.  Lors  même  qu'il  n'y 
avoit  pas  d'hémorrhagies  ,  ou  qu'on  parvenoit  h 
les  arrêter  ,  la  compreffiqn,  qu'on  employoit  auffi 
pour  appliquer  uniformément  le  lambeau  fur  la 
plaie ,  nuifoit  au  fuccès  *,  la  douleur,  l'inflamma- 
tion &  les  fuppurations  abondantes  en  étoient 
les  fuites  ;  &  comme  ces  fymptômes  étoient  portés 
plus  loin  encore  dans  cette  méthode  que  dans  la 
méthode  ordinaire  ,  elle  fut  totalement  décriée. 

En  1765,  M.O'Halloran,  Chirurgien  de  Lime- 
rick ,  en  Irlande ,  tira  de  l'oubli  l'Amputation  à 
lambeau  qu'il  fit  d'après  un  plan  nouveau  ,  étayé 
d'obfervations  &  de  raifonnemens  très-ingénieux, 
&  propres  accréditer  fa  doclrine.  Le  principal 
changement  qu'il  y  a  introduit,  confifte  à  ne 
pas  appliquer  le  lambeau  fur  la  plaie ,  immédiate- 
ment après  l'Amputation  ,  mais  à  renvoyer  de  le 
faire  jufqu'au  dixième  ,  douzième  ou  même 
jufqu'au  quatorzième  jour  ^  en  attendant  ,  il 
panfe  l'extrémité  du  moignon  &  la  furface  interne 
du  lambeau  ,  comme  deux  plaies  diflincles  -,  à 
cette  époque  l'inflammation  étant  appaifée  ,  les 
bords  de  l'os  recouvert ,  &  la  fuppuration  fe  trou- 
vant établie ,  il  rapproche  le  lambeau  de  la  fur- 
face  du  moignon ,  &  le  retient  dans  cette  pofitiort 
au  moyen  d'emplâtres  adhéfifs  ,  d'une  douce  com- 
preflion,  &  d'un  bandage  propre  à  contenir  tout 
l'appareil,  jufqu'à  ce  que  les  parties  foient  par- 
faitement réunies. 

De  cette  manière  l'opération  à  lambeau  efl 
devenue  beaucoup  moins  dangereufe  ,  &  beaucoup 
plus  (ûre  quantau  fuccès.  Il  eft  à  préfumer  qu'elle 
auroit  été  généralement  admife  dans  la  pratique , 
fi  la  méthode  perfectionnée  que  nous  avons  dé- 
crite n'eût  déjà  commencé  à  s'introduire.  Mais 
quoiqu'il  foit  très-probable  que  cette  dernière 
méthode  fera  généralement  préférée ,  il  y  a  des 
cas  où  l'opération  à  lambeau  fera  plus  convena-i 
ble.  Car  toutes  les  fois  que  la  plaie  ne  pourra 
pas  être  fuffifamment  couverte  de  peau  en  opé- 
rant d'une  autre  manière,  il  ne  faudra  pas  hériter 
à  recourir  à  celle-ci.  C'eft  ce  qui  arrivera  par 
exemple  lorfqu'on  fera  l'Amputation  du  bras  dans 
l'articulation  de  l'épaule  ,  ou  de  la  cuiffe  dans 
l'articulation  de  la  hanche ,  ou  lorfqu'on  am- 
putera un  doigt  ou  un  orteil.  Quelques  Praticiens  la 
préfèrent  auffi  à  la  méthode  que  nous  avons  dé- 

|  crite  ,  lorfqu'il  s'agit  d'amputer  au-deflbus  du 
genou  -,  car  les  tégumens  fe  trouvant  fort  minces 

1  en  cet  endroit ,  ils  imaginent  que  le  moignon  ne 
{aurait  être  couvert ,  autant  qu'il  eft  néceflaire,  par 
aucune  autre  méthode.  Mais  par  la  raifon  que  nous 
avons  déjà  expofée,  il  n'y  a  jamais  de  néceffité  4$ 
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fure  l'opération  à  lambeau, ni  au-deffus  du  genou, 
ni  près  des  malléoles ,  ni  au  bras ,  ni  à  l'avant- 
bras.  Cependant  comme  il  pourroit  arriver  que 
quelques  Chirurgiens  lui  donnaffent  la  préférence 
dans  tons  les  cas,  nous  allons  décrire  la  manière 
dort  on  doit  la  faire  dans  chacun  de  ces  endroits. 

I.  De  F  Amputation   de  la  Cuiffe 
dans  l'articulation. 

L'Amputation  de  la  cuitTe  à  l'articulation  a 
toujours  été  regardée  comme  une  des  opérations 
les  plus  dangereufts  ,  auffi  avons  -  nous  peu 
d'exempjesde  cas  où  elle  ait  été  mife  en  exécution. 
Les  Praticiens  ,  même  les  plus  célèbres,  en  ont 
parlé  en  général  ,  comme  d'une  opération  que 
l'on  peut  décrire  dans  un  traité  de  Chirurgie  , 
mais  qui  n'a  jamais  lieu  dans  la  pratique  •,  & 
quand  on  coniidère  la  groffeur  des  vaifluaux  qui 
portent  le  fang  dans  ces  parties-,  la  difficulté  de 
fe  rendre  maître  de  l'hémorrhagie  pendant  qu'on 
opère,  &  l'étendue  prodigieufe  que  devroit  avoir 
la  plaie  dans  la  manière  ordinaire  de  faire  une 
imputation,  il  n'y  a  pas  lieu  de  s'étonner  du 
point  de  vue  fous  lequel  on  a  envifagé  cette  opé- 
ration, ni  de  l'horreui  qu'on  en  témoigne. 

Mais  fi  l'on  peut  écarter  ces  difficultés  ;  fi  l'on 
peut  empêcher  ï  h-imorrhagie  pendant  l'Ampu- 
tation ,  &  s'en  garantir  enfuite-,  s'il  efi  polfibie 
de  couvrir  toute  la  plaie  de  peau  ,  affez  complè- 
tement pour  qu 'elle  fe  cicatrife  en  peu  de  femai- 
ne?  •,  enfin  s'il  fe  préfente  des  cas  qui  ,  lorfqu'on 
refufera  cette  relîource,  fe  termineront  néceffai- 
rement  par  la  mort  du  malade  ,  on  ne  doit  pas 
hériter  à  y  avoir  recours.  Or  il  n'efl  pas  bien  dif- 
ficile de  comprendre  que  l'on  peut  amputer  dans 
l'articulation  de  la  cuiffe  ,  fans  occasionner  une 
grande  perte  de  fang  •,  que  l'on  peut  confèrvér 
aff;z  de  peau  pour  en  recouvrir  toute  la  plaie  ; 
&  fûrement  aucun  Praticien  ne  niera  qu'il  n'y  ait 
des  cas  où  le  haut  de  la  cuifTe  eft  tellement 
affcclé,  qu'il  ne  refre  aucune  chance  de  fanver  le 
malade  qu  enfaifantl'Ampution  de  tout  le  membre. 

Nous  nous  fommes  fuffifamment  étendus,  ci- 
devant  fur  les  caufes  qui  peuvent  déterminer  la 
néceffité  d'une  Amputation  quelconque.  Nous  ne 
répéterons  pas  ici  ce  que  nous  avons  dit  à  ce 
fujer,  mais  nous  obfcrverons  que  des  plaies  d'ar- 
mes à  feu  ,  accompagnées  de  fradhire  dans  cette 
articulation  ,  lafpina  ventofa,  &  la  carie  de  la  tête 
du  fémur  font  à-peu-près  les  feules  caufes  qui  puif- 
fent  donner  lieu  à  l'opération  dont  nous  parlons. 
Lorfqu'on  fera  déterminé  à  la  faire  ,  voici  de 
quelle  manière  il  faudra  s'y  prendre. 

L'on  placera  le  malade  fur  une  table  j  &  afin 
de  mieux  mettre  à  découvert  les  parties  où  l'on 
doit  couper  ,  on  le  fera  tenir  fur  le  côté  fain.  On 
le  retiendra  dans  la  pofiure  convenable  ,  en  plaçant 
auprès  de  lui  un  nombre  d'aides  fuffifant  pour  s'en 
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affurer ,  tandis  qu'un  autre  aide  fe  chargera  de  tenir 
le  membre  qu'on  doit  amputer. 

On  mettra  une  ptlotte  ou  un  couflinet  d'une 
conlifiance  convenable  fur  l'artère  fémorale  ,  à 
l'endroit  précifément  où  elle  fort  de  deffous  le 
ligament  de  Poupart ,  pour  entrer  dans  la  cuifTe, 
&  l'on -s'en  fervira  pour  la  comprimer  ,  &  pour 
arrêter  totalement  la  circulation  dans  les  parties 
inférieures  ,  au  moyen  d'un  tourniquet  qu'on 
placera  le  plus  haut  qu'il  fera  polfibie.  On  divi- 
fera  la  peau  ,  le  tiffu  cellulaire  &  l'aponeurofe 
tendineufe  de  la  cuifTe,  par  une  incifton  circu- 
laire, à  fix  pouces  au-delfous  dufommet  du. fémur, 
&  à  trois  pouces  au  moins  plus  bas  que  la  bande 
du  tourniquet  •,  &  après  avoir  fait  remonter  la  peau 

.  d'un  pouce  ,  on  incifera  les  mufcles  le  long  defes 
bords  avec  le  couteau  à  Amputation  ,  de  manière 
à  pénétrer  perpendiculairement,  &  tout  autour,  juf- 
qu'à l'os.  Si  cette  incifton  des  mufcles  a  été  bien 
faite  ,  ils  fe  retireront  affez  pour  donner  à  l'Opé- 
rateur la  facilité  de  lier,  non-feulement  l'artère 
fémorale,  mais  toutes  fes  branches  mufculaires; 

-  enfuite  au  moyen  d'un  grand  fcalpel  très-fort,  & 
convexe  du  côté  du  tranchant , on  fera  une  incifion 
profonde  jufqu'à  l'os,  qu'il  faudra  commencer  vers 
le  bord  fupérieur  de  l'incifîon  circulaire  ,  fur  la 
partie  poilérieure  de  la  cuiffe  ,  &  continuer  en 
remontant  jufques  un  peu  au-deflùs  du  grand 
trochanter,  en  pénétrant  dans  ia  jointure.  On 
fera  une  incifion  pareille  de  l'autre  côté  du  mem- 
bre, à  une  riiftance  convenable  de  l'artère  fémo- 
rale jufqu'à  l'os  ;  on  difféquera  de  part  &  d'autre 
les  chairs  de  deffus  l'os ,  &  l'on  fera  tenir  les 
lambeaux  par  les  aides ,  tandis  qu'on  aura  foin 
de  lier  toutes  les  artères  coupées  à  méfure  qu'on 
pourra  les  appercevoir.  La  jointure  étant  mife  à 
découvert,  il  faudra  une  certaine  dextérité  pour 
dégager  la  tête  du  fémur  de  dedans  l'acetabulum, 
car  le  ligament  rond  qui  le  retient  dans  cette 
cavité  rend  la  chore  un  peu  difficile.  Mais  en 
tournant  l'os  en  difîérens  iens ,  &  fur-tout  en  le 
preffant  de  dehors  en  dedans ,  c'efl-à-dire ,  vers  le 
côté  où  il  peur  le  misux  s'échapper  hors  de  l'aceta- 
bulum  ,  parce  que  le  bord  de  cette  cavité  s'y  trouve 
moins  élevé,  fa  tête  en  fortira  affez  pour  que,  de 
l'autre  côté ,  on  puiffe  atteindre  le  ligament  avec  la 
pointe  d'un  fcalpel  ou  d'un  biflonri  à  pointe  bou- 
tonnée -,  mais ,  pour  en  venir  à  bout  ,  il  faut  que 
tous  les  mufcles  fuient  auparavant  détachés  de  l'os. 

La  tête  du  fémur  étant  fortie  de  fa  place,  & 
le  membre  tout-à-fait  féparé,  il  faut  examiner 
l'état  de  lracetabulum  ,  car  s'il  fe  trouve  fain  ,  on 
pourra  bien  plus  certainement  fe  flatter  d'une 
guérifon  que  s'il  y  en  a  quelque  portion  qui  pa- 
roiffe  cariée.  Mais  quelle  que  foit  l'apparence  des 
os  ,  le  traitement  de  la  plaie  doit  être  le  même; 
il  faut  chercher,  autant  qu'il  eft  polfibie,  de  la 
guérir  par  iimple  réunion.  C'eft  pourquoi ,  après 
avoir  débarraffé  la  furface  de  la  plaie  de  tout 
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le  fang  coagulé ,  &  avoir  replacé  les  mufeles 
autant  que  cela  fe  peu!  dans  leur  pofuiors  natu- 
relle, il  faut  rapprocher  les  lambeaux  ce  ma- 
nière qu'ils  recouvrent  la  plaie,  &  les  fixer  clans 
cette  pofition  ,  par  quelques  points  de  fu- 
ture placés  aux  endroits  les  plus  convenables, 
par  des  emplâtres  adhéfifs ,  &  par  de  bonnes 
compreffes  retenues  au  moyen  d'une  bande  de 
flanelle,  paffée  plufieurs  fois  autour  du  corps  ,  & 
en  fpirale  autour  du  moignon.  On  au; a  grand 
foin  de  biffer  les  ligatures  des  artères  allez  lon- 
gues pour  qu;  les  bouts  pendent  extérieurement , 
&  que  l'on  puiffe  enfuite  les  tirer  facilement  hors 
de  la  plaie. 

L'opéraiion  étant  achevée,  on  mettra  le  malade 
au  lit,  &  on  lefoignera  exactement,  à  tous  égards, 
comme  nous  avons  recommandé  de  le  faire  en  par- 
lant du  traitement  général  des  malades ,  après  une 
Amputation.  On  remarquera  feulement,  qu'il  faut 
être  ici  plus  attentif  qu'en  aucun  autre  cas  aprévenir  , 
&  à  cilliper  les  fymptômes  de  fièvre  qui  furviennent 
plus  ou  moins  après  toute  opération  de  ce  genre  ; 
car  lorfqu'on  ôte  une  partie  du  corps  aufli  consi- 
dérable ,  on  peut  s'attendre  qu'il  en  réfultera  un 
très-grand  effet  fur  tout  le  refle  de  la  machine.  Si 
le  malade  en  pléthorique,  il  conviendra  de  dimi- 
nuer la  quantité  du  fang,  par  des  faignées  plus  ou 
moins  répétées ,  fuivant  l'état  du  pouls,  &  par  un 
régime  févère. 

Beaucoup  de  Praticiens  cependant  fe  font  trom- 
pés fur  le  principe  d'après  lequel  ils  croyoient  la 
faignée  néceffaire  en  pareil  cas ,  imaginant  qu'après 
une  Amputation  ,  le  fyfiêrne  fanguin  de  voit  con- 
tenir tout  le  fang  qu'il  contenoit  auparavant,  & 
en  outre  celui  qui  étoit  déilirié  à  circuler  dans 
le  membre  amputé.  Mais  le  membre  amputé  em- 
porte avec  lui  une  quantité  de  fang  proportionnée  à 
fon  volume,  &n'en  laiffepas  beaucoup  plus  dans  les 
vaiffeaux  qu'il  n'y  en  a  voit  auparavant.  Ce  n'efl 
donc  pas  de  cette  furabondance  du  moment,  qu  il 
faut  s'inquiéter;  mais  comme  le  fang  fe  fépare  & 
fe  renouvelle  fans  ceffe ,  ia  nature  accoutumée  à 
en  former  une  certaine  proportion  néceffaire  pour 
le  corps,  lorfqu'il  eft  dans  fon  entier,  continue 
à  en  préparer  la  même  quantité  ,-aprèi  qu'on  a  fé- 
paréune  partie  des  vaiffeaux  où  ce  fluide  fe  dif- 
tribuoit.  Il  refaite  de  là  une  trop  giande  tenfion 
du  fyflème  de  la  circulation ,  fi  l'on  n'a  pas-loin 
de  diminuer  extrêmement  la  quantité  d'alimen?  ; 
fur-tout  après  l'Amputation  d'un  membre  auflî 
volumineux  que  la  cuiffe.  Aufli  doit  on  confeiiler 
aux  perfonnes,qut  fe  trouveroiem  dans  un  cas  pa- 
reil ,  de  s'aflreindre  à  un  régime  peu  nourriffant, 
fi  ce  n'efl  pendant  toute  leur  vie  ,  au  moins  pen- 
dant long-tems ,  après  avoir  lubi  une  femblable 
opération. 

On  lèvera  l'appareil  dans  le  tems  ordinaire  ,  & 
dans  Tefpace  de  dix  ou  dou^e  jours ,  on  pourra 
retirer  toutes  les  ligatures;  alors  on -refermera 
toutes  les  portions  de  la  plaie  qui  demeureroient 
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5  encore  ou  vertes ,  en  rapprochant  leurs  bords ,  &  en 
les  maintenant  en  contact  par  des  bandes  d'em- 
plâtre adhélif.  On  peut  bien  s'attendre  que,  pen- 
dant la  cure  d'une  plaie  aufli  prodigieufe,  il  fe 
formera  ,  en  différens  endroits ,  des  amas  de  pus 
fous  la  peau  ;  car  on  ne  pourra  pas  exercer  fur 
toute  fon  étendue  ,  une  comprelîion  aufli  égale 
qu'on  le  fait  dans  d'antres  cas  d'Amputation  j 
mais  l'inconvénient  qui  en  réfultera  ne  fera  pas 
très-grand  ;  &  fi  l'on  ne  peut  pas  fe  débarrafier  du 
pus  en  comprimant  les  parties ,  on  en  viendra 
facilement  à  bout  avec  ia  lancette',  &  la  gué- 
rifon  ,  fuivant  toute  apparence,  n'en  fera  pas  ex- 
trêmement retardée, 

Dans  toutes  ks  circonfiancespoffbles, cette  opé- 
ration paroitra  toujourj  très-cruelle  &  très-redou- 
table. Cependant,  quand  on  l'exécutera  de  la  ma- 
nière que  nous  venons  de  décrire  ,  on  en  diminura 
bien  le  danger  &  les  inconvéniens  ;  malgré  l'hor- 
reur qu'elle  infpire,  nous  penchons  à  croire  qu'un 
Praticien  accoutumé  à  opérer,  ne  devroit  jamais 
hériter  à  la  faire  quand  elle  fera  néceffaire  pour 
fauver  la  via  du  malade.  Au  moyen  du  tourniquet, 
on  cil  parfaitement  maître  d'empêcher  le  fang  de 
circuler  dans  le  membre  affeélé,  jufqu'à  ce  qu'on 
ait  lié  tous  les  vaiffeanx  qui  ont  été  coupés  par 
l'incifion  cirenhire  des  mufeles-,  &  fi  l'on  a  foin 
de  faire  aulfi  la  ligature  de  toutes  les  artères  que 
l'on  ap perçoit  en  faifant  les  incifions  longitudi- 
nales ,  &  en  difféquaht  les  lambeaux  nmfeulaires , 
la  perte  de  lang  fera  très -peu  confidërable.  On 
ne  courra  pas  de  rifque  de  bleffer  l'artère  fémo- 
rale en  féparant  tes  chairs  de  l'os ,  pourvu  qu'on 
le  faffe  avec  précaution. 

On  dira  peut-être jjuen  faifant  l'opération  de 
la  manière  que  nous  avons  décrite  ,  on  confer- 
vera  une  plus  grande  quantité  de  mufeles  &  de 
tégumens ,  qu'il  n'en  faut  pour  couvrir  la  plaie. 
Mais  on  ne  doit  pas  oublier  que  cette  plaie  aura 
une  très-grande  étendue  ,  &  que  les  mufeles  cou- 
pés fe  retireront  confidérablemem.  D'ailleurs  on 
ne  pourroit  pas  appliquer  le  tourniquet ,  fi  la 
première  incifion  devoir  fe  faire  beaucoup  plus 
haut  que  nous  ne  l'avons  preferit  •,  ce  qui  ren- 
droit  l'opération  bien  plus  dangereufe  •,  &  fi  les 
j  lambeaux  mufculaires  ck  les  tégumens  fe  trou- 
voientun  peu  plus  longs  qu'il  ne  faut  pour  couvrir 
j  la  plaie  en  entier  ,  l'inconvénient  n'en  feroit  pas 
|  bien  grand  ,  tandis  qu'il  y  en  auroit  beaucoup , 
j  s'i!  n'étoient  pas  affez  longs  pour  remplir  ce  but. 
j      Dans  lefixième  Volume  des  Commen'aires  ds 
Médecine  d'Edimbourg ,  onliti'hifioire  d'une  Am- 
putation de  la  cuiffe  dan;  l'articulation,  faite  par 
j  M.  Kerr,  Chirurgien  à.  Northampton.  Dans  ce 
1  cas  ,  on  renvoya  la  feelion  de  l'artère  (émorale  à 
j  la  fin  de  l'opération  •■,  &  l'on  ne  fe  fenit  pas  de 
J  tourniquet,  il  ne  furvinr  pas  d'hémo  rhagie;  mais 
I  certainement  on  courut  plus   de  danger  â  cet 
j  égard  ,  que  fi  l'on  avoit  fiiivi  la  méthode  que  nous 
I  venons  de  décrire.  L'Opérateur  ne  pouvoir,  d'ail* 
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leurs  pas  travailler  auffi  hardiment  à  faire  fortir  la  f 
tête  de  l'os  de  l'acetabulum  ,  tandis  que  les  vaif- 
feaux  étoient  encore  dans  leur  entier ,  que  s'ils 
euffent  été  coupés  &  liés.  Nous  remarquerons  ce- 
pendant que  ce  cas  eft  une  preuve  de  la  poffibi- 
lité  de  faire  cette  opération  ,  fans  courir  trop  de 
danger.  Car  ,  quoique  la  malade  mourut  dans  le 
traitement ,  elle  avoit  vécu  dix-huit  jours  après 
l'Amputation,  &  fa  mort  fut  occafionnée  par  une 
autre  caufe  ,  dans  un  moment  où  il  n'y  avoit 
plus  de  danger  d'hémorrhagie  ,  &où  la  plaie  avoit 
commencé  à  prendre  une  apparence  favorable. 

%  II.  De  l'Amputation  a  Lambeau ,  immédiatement 
'-"^  au-dejfus  du  genou. 

Lorfqu  on  fe  propofe  de  faire  l'Amputation  à 
lambeau  au-deffus  du  genou ,  on  a  le  choix  de 
la  faire  à  un  ou  à  deux  lambeaux  ;  mais  en  général 
elle  réuffira  mieux  avec  un  feul.  On  doit  pré- 
férer de  faire  le  lambeau  fur  le  devant  de  la 
cuiffe ,  parce  qu'il  y  a  affez  de  chairs  en  cet  en- 
droit pour  couvrir  l'os  ,  &  que  le  pus  s'écoulera 
plus  facilement  quand  on  aura  donné  cette  di- 
rection au  lambeau  que  fi  on  le  forme  d'une  autre 
manière. 

Le  malade  étant  placé  fur  une  table ,  on  mettra 
le  tourniquet  comme  à  l'ordinaire  ,  à  la  partie 
fupérieure  de  la  cuiffe.  Un  aide  tirera  les  tégu- 
mens  vers  le  haut  ,  &  les  tiendra  ferme  dans 
cette  pofition,  tandis  qu'avec  de  l'encre  l'on  tra- 
cera le  contour  &  la  forme  du  lambeau  qu'on 
veut  faire.  Une  pareille  précaution  ne  fera  peut- 
être  pas  néceffaire  à  un  Praticien  très-accoutu- 
tumé  à  cette  opération  ,  cependant  elle  contri- 
buera toujours  à  la  rendre  plus  parfaite  &  plus 
exacte. 

L'extrémité  inférieure  du  lambeau  doit  s'é- 
tendre jufqu'au  genou  ,  à  moins  que  quelque 
maladie  des  tégumens  n'y  mette  obflacle  5  & 
dans  ce  cas  >  il  faudra  le  terminer  là  où  com- 
mence le  mal.  Sa  bafe  doit  toujours  répondre  à 
l'endroit  où  l'on  doit  fcier  l'os.  Ces  données  dé- 
termineront l'endroit  où  Ton  doit  former  le  lam- 
beau 5  &  pour  fa  longueur  il  faut  fe  guider  fur 
la  circonférence  du  membre.  Car  puifque  le  dia- 
mètre d'un  cercle  eft  à-peu-près  égal  au  tiers  de 
fa  circonférence  ,  quoiqu'un  membre  ne  foit  pas 
exactement  cylindrique,  on  peut,  en  faifant  atten- 
tion à  cette  circonflance  ,  détermineravec  affez  d'e- 
xactitude l'étendue  qu'il  faut  donner  au  lambeau 
pour  qu'il  puiffe  couvrir  le  moignon.  Ainfi  un 
lambeau  long  de  quatre  pouces  ou  un  peu  plus , 
s'étendra  aifément  d'un  côté  à  l'autre  d'un  moi- 
gnon de  douze  pouces  de  circonférence  \  mais 
comme  il  y  a  de  l'aurre  côté  du  moignon  une 
certaine  étendue  de  tégumens  &  de  f  ubflance  mufeu- 
laire  ,  lorfqu'on  les  a  coupés  de  la  manière  que 
nous  avons  confeillée  ,  &  qu'on  a  eu  foin  de  les 
repeufler  ver?  le  haut ,  avant  que  de  fcier  l'os  j 
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comme  d  ailleurs  il  eft  très-imporfant  de  Iaiflef 
au  membre  toute  la  longueur  qu'on  peut  lui  con- 
ferver  ,  au  lieu  de  quatre  pouces  ,  il  fuffira  de 
donner  au  lambeau  trois  pouces  on  trois  pouces 
&  un  quart  de  long  ,  plus  ou  moins ,  fuivant  la 
groflêur  de  la  partie  ,  pourvu  que  l'on  faffe  l'in- 
cifionàla  partie  poftérieure  du  membre ,  confor- 
mément à  la  méthode  qui  a  été  décrite  ci-devant» 
La  largeur  du  lambeau  doit  être  auffi  grande  à 
fa  bafe  que  celle  du  membre  le  permettra  \  & 
elle  doit  demeurer  la  même ,  à  peu  de  chofe  près , 
jufques  à  une  petite  diftance  de  fon  extrémité. 
En  cet  endroit  le  lambeau  doit  s'arrondir ,  afin 
de  s'adapter  auffi  exactement  que  poffible  à  la 
figure  de  la  plaie  de  l'autre  côté.  Après  en  avoir 
marqué  la  forme  fur  la  peau  avec  de  l'encre  , 
comme  nous  l'avons  conseillé  tout-à-l'heure ,  le 
Chirurgien  fe  placera  vers  le  côté  extérieur  de 
la  jambe ,  &  sarmant  d'un  couteau  droit  à  deux 
tranchans  &  très-pointu,  il  le  pouffera  dans  les 
chairs  jufques  à  la  profondeur  de  l'os ,  en  faifant 
d'abord  entrer  la  pointe  à  l'endroit  où  eft  mar- 
qué le  côté  extérieur  de  la  bafe  du  lambeau  ». 
puis  faifant  paffer  cette  pointe  tout  au  près  de  l'os 
&  par-deffus  il  la  fera  reffortir  de  l'autre  côté  à  la 
marque  correfpondante  fur  les  tégumens.  Il  pouffera 
enfuite  le  tranchant  du  couteau  vers  le  bas  , 
parallèlement  à  l'os  ,  en  fuivant  la  ligne  tracé© 
pou^Ja  formation  du  lambeau  j  mais ,  en  arrivant 
vers  fon  extrémité  ,  il  relèvera  le  tranchant ,  & 
l'écartant  un  peu  de  l'os ,  il  diminuera  Pépaiffeup 
du  lambeau  afin  qu'il  foit  plus  mince  en  cette? 
partie  qu'à  fa  bafe  ,  circonflance  qui  facilitera 
beaucoup  fon  application  fur  la  furface  delà  plaie. 
Le  lambeau  étant  foutenu  par  un  aide  ,  le  Chi- 
rurgien, en  ce  moment,  coupera  les  tégumens,1 
&  les  mufcles  à  la  partie  poftérieure  de  la  cuiffe 
d'un  feul  coup  de  couteau  jufqu'à  l'os     à  un 
pouce  ou  environ  au-deffous  de  l'endroit  à  l'os 
doit  être  fcié.  11  détachera  les  mufcles  de  l'os- 
avec  la  pointe  de  Tinfirument  jufques  à  cette 
hauteur  ;  puis  employant  quelqu'un  des  moyens 
décrits  ci-deffùs  pour  les  faire  remonter  &  les 
foutenir ,  il  feiera  l'os ,  &  s'il  refloit  fur  fes  bords 
quelques  afpérités  ou  quelques  éminences  poin- 
tues )  il  les  coupera  avec  des  petites  tenailles  tran- 
chantes.   On  liera  toutes  les  artères  qui  don* 
nent  beaucoup  de  fang  avec  la  pincette  ou  le 
crochet    &  l'on  aura  foin  de  laiffer  la  ligature 
affez  longue  pour  que  fon  extrémité  puiffe  tombée 
hors  de  la  plaie. 

On  ramènera  enfuite  les  mufcles  &  les  tégu- 
mens vers  l'extrémité  du  moignon  ;  &  après  avoi* 
paffé  une  bande  de  flanelle  ou  de  coton  ,  d'a- 
bord auteur  du  corps,  &  enfuite  autour  du  ham 
de  la  cuiffe  ,  comme  nous  l'avons  indiqué  en  par» 
lant  de  l'Amputation  faite  par  incifion  circulaire, 
on  appliquera  le  lambeau  fur  la  plaie  ,  de  ma- 
nière quelle  puiffe  fe  guérir  par  une  fimple 
réunion  d«s  pa/ties  \  on  bien  on  panfera  le  lan> 
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beau  &  l'extrémité  du  moignon  comme  deux  plaies  ! 
diftincles ,  conformément  à  la  pratique  de  M.  O'Hal-  I 
loran  ,  fuivant  que  l'Opérateur  fe  déterminera  j 
pour  l'une  ou  pour  l'autre  méthode.  Si  l'on  fe 
décide  à  rapprocher  fur-Ie-chtmp  le  lambeau  , 
on  commencera  par  bien  netioyer  toute  la  furface 
des  chairs  du  fang  coagulé  ,  au  moyen  d'une 
éponge  fine  trempée  dans  de  l'eau  tiède  ;  en- 
fuire  on  fixera  fes  bords  à  ceux  des  tégumens  & 
des  mufcles  qui  environnent  le  moignon  ,  au 
moyen  de  trois  ou  quatre  points  de  future  paffés 
à  La  diftance  de  trois  quarts  de  pouce  au  moins  du 
bord  de  la  fubnance  mufculaire  du  lambeau  -,  mais 
il  faut  bien  prendre  garde  à  ne  pas  les  ferrer  trop 
fortement ,  de  peur  d'occafionner  beaucoup  d'irri- 
tation &  de  douleur.  On  couvrira  la  partie  infé- 
rieure du  moignon  d'un  grand  plumaceau  enduit 
de  cérat  fimple ,  &  d'un  couffin  d'étoupes  bien 
fouples ,  que  l'on  aflujétira  comme  nous  l'avons 
indiqué  ci-devant ,  au  moyen  d'une  petite  bande 
de  toile  mife  en  travers  de  la  plaie  &  de  quel- 
ques tours  de  la  bande  circulaire. 

Au  bout  de  trois  ou  quatre  jours  on  chan- 
gera l'appareil  j  &  auifi-tôt  que  les  ligatures  des 
artères  feront  tombées ,  &  que  la  tenfion  &  l'in- 
flammation feront  abattues ,  on  rapprochera  les 
bords  de  la  plaie  par-tout  où  ils  fe  trouveront 
■encore  féparés ,  &  on  les  contiendra  dans  cette  po- 
fuion  au  moyen  d'emplâtres  adhéfifs. 

Mais  fi  l'on  adopte  la  méthode  de  M.  O'Hal- 
loran  , voici  comment  il  faudra  fe  conduire.  Après 
avoir  ramené  les  mufcles  &  les  tégumens  vers  le 
bras  ,  on  les  maintiendra  doucement  dans  cette 
pofition  par  quelques  tours  de  la  bande  de  fla- 
nelle. On  couvrira  toute  l'extrémité  du  moignon 
d'un  grand  plumaceau  garni  de  chaque  coté  de 
quelque  onguent  émollient.  On  appliquera  le 
lambeau  par-deffus  -,  on  recouvrira  le  tout  d'un 
autre  grand  plumaceau  enduit  du  même  onguent, 
&foutenu  dun  couffin  d'étoupes,  &  d'une  com- 
prenne de  linge  fio  ^  on  ajoutera , comme  ci-defiûs, 
la  bande  tranf  verfale  ,  &  les  tours  de  bande  cir- 
culaire ,  mais  fans  faire  aucune  compreffion  que 
celle  qui  eft  juftement  néceflaire  pour  contenir 
l'appareil.  Au  bout  de  trois  ou  quatre  jours ,  on 
renouvellera  le  panfement  avec  les  mêmes  pré- 
cautions ;  &  vers  le  douzième  ou  quatorzième 
jour  ,  ou  plutôt ,  lorfque  la  renfion  &  l'inflam- 
mation produites  par  l'opération  feront  diffipées , 
lorfque  les  ligatures  des  artères  feront  tombées , 
&  que  la  fuppuration  fera  établie  d'une  manière 
convenable  ,  on  mettra  le  lambeau  en  contact 
avec  l'extrémité  du  moignon  ,  afin  que  ces  par- 
ties puiffent  ft  réunir.  Pour  cet  effet ,  on  com- 
mencera par  ôter  doucement  avec  une  éponge 
fine  tout  le  pus  qui  peut  fe  trouver  amafie  fur 
la  furface  des  chairs-,  &  ,  après  avoir  couché  le 
lambeau  avec  toute  l'exactitude  poffible  fur  l'ex- 
trémité du  moignon  ,  on  le  fixera  par  des 
emplâtres  adhéfi|s  &  des  bandes  ,  comme  dans 
Qiw&û  'fms  IM  tlS.  Partie 
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le»  autres  cas ,  ou  par  quelques  points  de  future; 
Cette  dernière  méthode  caulera  plus  de  douleur 
que  la  première  -,  mais  cet  inconvénient  fera  bien 
compenfé  par  la  fûreté  &  l'exactitude  avec  les- 
quelles le  lambeau  fera  retenu  dans  la  pofitiott 
convenable. 

C'eft  à  une  expérience  ultérieure  à  déterminer 
plus  particulièrement  laquelle  de  ces  deux  mé- 
thodes mérite  la  préférence  ,  car  ce  point  n'eft 
pas  encore  bien  déterminé.  M.  Alanfon  ,  dans  for» 
Manuel  pratique  de  l'Amputation  ,  préfère  la 
première  \  &  quoiqu'il  donne  de  grands  éloges 
à  celle  de  M.  O'Halloran  ,  il  croit  qu'on  peut 
rendre  la  cure  plus  sûre  ,  plus  facile  ,  &  plus 
prompte ,  en  appliquant  le  lambeau  dans  le  deffein 
de  le  réunir  par  première  intention.  D'un  autre 
côté  cependant  celle  de  M.  O'Halloran  a  eu  de 
grands  fuccès  ,  &  paroît  en  général  être  regar- 
dée par  les  Chirurgiens  Anglois  comme  ayant 
l'avantage.  En  effet ,  il  arrive  quelquefois  qua 
lorfque  que  l'on  a  entrepris  de  faire  fur-le-champ 
la  réunion  des  parties,  la  tenfion  &  l'inflamma- 
tion qui  en  réfultent  vont  au  point  qu'on  efl 
obligé  de  lever  tout  l'appareil  $  &  même  d'ôter 
les  futures ,  ce  qui  ajoute  beaucoup  aux  fouffran- 
ces  du  malade  ,  &  à  la  peine  du  Chirurgien  j 
au  lieu  que  fi  l'on  ne  rapproche  le  lambeau  que 
lorfque  la  tenfion  &  l'inflammation  des  chairs  & 
des  tégumens  eft  calmée  ,  cette  partie  de  l'opé- 
ration ne  caufe  que  peu  de  douleurs  au  malade  , 
&  ce  délai  ne  prolonge  pas  la  cure  il  femble- 
roit  même  au  contraire  qu'elle  eft  plutôt  abrégée 
par  ce  traitement.  Car,  dans  bien  des  cas  ou  l'on  n'a- 
voitfait  l'application  du  lambeau  qu'au  quatorzième 
jour ,  l'on  a  vu  la  guérifon  s'achever  avant  que 
la  quatrième  femaine  fût  expirée.  Il  y  a  bien  peu 
d'exemples  ,  fi  tant  eft  que  l'on  puîné  en  citer 
quelqu'un  ,  de  guérifons  auffi  promptement  ter-* 
minées ,  enfuite  d'opérations  ou  Ton  avoit  ap- 
pliqué le  lambeau  fur-le-champ. 

Au  refte ,  il  faut  toujours  fe  fouvenir  que  ce 
n'eft  que  dans  la  pratique  particulière  que  l'on 
obferve  des  guérifons  aufli  promptes  ,  quelque 
méthode  qu'on  ait  fuivie  pour  opérer  5  elles  font 
au  moins  tt ès-rares  dans  les  hôpitaux.  M.  Lucas 
Chirurgien  de  l'hôpital  de  Leeds ,  a  publié  dans 
le  cinquième  volume  des  Obfervations  de  Mé- 
cine  de  Londres ,  un  Mémoire  oit  il  préfente 
neuf  cas  d'Amputations  à  lambeau  faites  à  la  jambe 
fuivant  la  méthode  de  M.  O'Halloran.  Six  de  ces 
malades  ont  été  parfaitement  guéri* ,  mais  aucun , 
à  ce  qu'il  paroît,  ne  l'a  été  en  moins  de  deux  mois. 
Deux  font  morts  &  la  plaie  du  neuvième  n'étoit 
pas  entièrement  cicatrifée  au  bout  de  dix-huit  mois. 
Mais  l'Auteur  obferve  que  t  jutes  ces  Amputations 
avoient  été  faites  fur  des  fujets  mal  fains  8c 
fcrophuleux ,  &  que  l'on  trouva  du  pus  dans  la 
poitrine  de  ceux  qui  étoient  morts.  Ces  confiV 
dérations ,  jointes  à  celle  de  l'air  impur  du  lieu 
où  l'on  avoit  opéré  ,  rendent  raifon  de  la  lcn3 
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teur  des  guérifons  ,  &  n'empêchent  pas  de  re- 
garder avec  M.  Lucas  Tes  obfervations  comme  ten- 
dante! à  prouver  l'utilité  de  la  méthode  qu'il  avoit 
fuivie. 

imputation  à  deux  Lambeaux. 

Si  l'on  veut  faire  l'Amputation  à  deux  lambeaux, 
▼oici  quelle  eft  peut-être  la  méthode  la  plus 
convenable  d'opérer.  On  placera  le  malade  fur 
une  table,  après  avoir  appliqué  le  tourniquet 
on  fera  tirer  la  peau  vers  le  haut  par  un  aide, 
&  l'on  incifera  les  tégumens  &  les  mufcles  juf- 
qu'à  l'os  ,  circulairement  à  la  partie  inférieure 
de  la  cuiffe  ,  &  en  tournant  obliquement  en 
haut  le  tranchant  de  l'inftrumenr.  Cette  incifion 
étant  faite  *  on  prendra  le  couteau  pointu  à 
deux  tranchans  dont  nous  avons  parlé  ci-deffus , 
on  l'enfoncera  au  travers  des  tégumens  &  des 
mufcles  d'un  côté  de  la  cuuîe  jnfqu'à  l'os ,  à 
l'endroit  où  il  doit";  être  fcié  ;  &  en  le  faifant 
gliffer  fur  l'os  ,  on  fera  pénétrer  la  pointe  de 
l'autre  côté  du  membre.  Alors  l'Opérateur  tour- 
nant un  peu  obliquement  en  dehors  le  tranchant 
du  couteau  qui  te  trouve  dirigé  vers  le  genou , 
il  coupera  les  mufcles  en  fe  rapprochant  du  bord 
de  l'incifion  circulaire.  ï!  fera  enfuite  une  inci- 
fion femblable  de  l'autre  côté  de  l'es ,  il  coupera 
les  parties  molles  qui  peuvent  être  demeurées 
entre  les  deux  incifions ,  &  après  avoir  lié  les 
vaiffeaux  ,  il  rapprochera  fur-le-champ  les  deux 
lambeaux,  où  bien  il  les  tiendra  féparés  pendant 
douze  ou  quinze  jours ,  &  fe  conduira  d'ailleurs 
de  la  manière  que  nous  avons  indiquée. 

5  •  III.  De  f  Amputation  à  lanbtau  au-dejfous 
du  Genou. 

Quant  à  l'opération  à  lambeau  au-deflous  du 
genou ,  nous  ne,  croyons  pas  qu'il  foit  néceffaire 
d'en  décrire  tous  les  détails.  Le  but  de  l'Opé- 
rateur eft  le  même  ici  que  lorfqu'il  fait  l'Ampu- 
tation au-deffus  du  genou ,  &  la  manière  d'opé- 
rer, n'eft  pas  bien  différente.  Après  les  préparatifs 
préliminaires  de  l'opération  ,  il  doit  marquer 
avec  de  l'encre  la  grandeur  &  la  forme  d'un  lam- 
ïeau  fuffifant  pour  couvrir  une  grande  partie  de 
la  plaie  ,  &  il  le  féparera  de  la  manière  ci-deffus 
décrite.  Il  incifera  le  refte  de»  parties  molles ,  en 
ayant  foin  de  conferver  du  côté  oppofé  au  lam- 
beau une  affez  grande  étendue  de  tégumens , 
pour  qu'avec  le  lambeau  ils  puiffent  couvrir  la 
plaie  entièrement ,  ou  à-peu-près  \  il  conduira 
d'ailleurs  le  traitement  fuivant  l'une  ou  l'autre 
des  méthodes  que  nous  avons  expofées,  foii  en 
appliquant  tout  de  fuite  le  lambeau  ,  foit  en  le 
tenant  féparé,  jufqu'à  ce  que  les  fymptômes  de 
douleur ,  de  tenfion  &  d'inflammation  foieni 
diffipés. 

Il  eft  bon  cependant  de  faire  obferver  qu'au- 
defTous  du  genou  l'on  ne  peut  pas  former  le 
lambeau  fur  le  devant  de  la  jambe  ,  comme  on 
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le  fait  far  le  devant  de  la  cuiffe}  car  il  n'y  3 
point  de  fubftance  mufculaire  en  cette  partie» 
auffi  les  Auteurs  recommandent-ils  de  prendre 
le  lambeau  fur  la  partie  poftérieure  de  la  jambe. 
Mais  il  y  a  une  ob  jedion  très- importante  à  faire 
à  ce  précepte ,  c'eft  qu'en  formant  le  lambeau 
poftérieu  rement ,  il  fera  rrès  difficile  d'empêcher 
le  pus  de  féjoumer  dans  la  plaie  après  que  les  par- 
ties auront  été  rapprochées;  car  on  ne  pent  ufer  ici 
que d' une  compreflion  très-modérée,  &  fi  le  lam- 
beau eft  placé  de  manière  que  le  pus  ne  puiffe  pas 
facilement  couler  au  -  dehors ,  il  s'en  fera  néceffai- 
rement  des  amas  entre  fa  furfàce  interne  &  l'extré- 
mité du  moignon. 

Au  lieu  de  prendre  le  lambeau  fur  la  partie 
poftérieure  de  la  jambe,  il  vaut  mieux  le  former 
fur  le  côté  extérieur  ,  où  il  y  a  affez  de  fubftance 
mufculaire  pour  cela.  On  enfoncera  donc,  la 
pointe  du  couteau  vers  le  côté  extérieur  de  la 
crête  du  tibia ,  à  la  hauteur  où  l'on  fe  propofe 
de  feier  l'os  de  manière  qu'il  pénètre  en  droite 
ligne  derrière  la  jambe  au  côté  oppofé  de  labafe  . 
qu'on  fe  propofe  de  donner  au  lambeau  -,  on 
pouffera  enfuite  le  tranchant  de  haut  en  bas  en 
fuivant  la  ligne  qu'on  aura  préalablement  tracée 
pour  fervir  de  direction  ,  &  pour  déterminer  fa 
forme  &  fa  longueur.  De  cette  manière ,  les  os 
pourront  être  couverts  d'un  couffin  de  chairs 
fuffifant,  fans  que  le  pus  qui  fe  forme  pendant 
la  cure  puiffe  féjourner  dans  la  plaie  ,  puifqu'il 
trouvera  toujours  à  s'échapper  par  le  bord  infé- 
rieur du  lambeau. 

Quand  on  fait  l'opération  immédiatement  au* 
defiùs  des  malléoles ,  on  eft  obligé  de  prendre  le 
lambeau  derrière  la  jambe  ;  car  il  n'y  a  pas  ail- 
leurs affez  de  fubftance  mufculaire  pour  le  former. 
Mais  nous  avons  obfervé  ci-devant,  qu'il  ne  faudroit 
jamais  couper  la  jambe  tout  auprès  des  malléoles , 
parce  qu'autrement  on  forme  un  moignon  aui  n'efti 
pas  commode  pour  y  adapter  une  jambe  artificielle, 
Mais  à  la  diftance  de  huit  à  neuf  pouces ,  depuis 
les  condyles  du  fémur ,  qui  eft  en  général  la  plus 
convenable  chez  un  adulte  ,  on  peut  aifément 
prendre  le  lambeau  fur  le  côté  de  la  jambe ,  de 
la  même  manière  que  nous  avons  preferit  de  \c 
faire  immédiatement  au-deffous  du  genou. 

C'eft  particulièrement, lorfqu'il  s'agit  de  couper 
la  jambe  en  cet  endroit  que  l'on  recommande 
l'Amputation  à  lambeau  comme  préférable  à  tout* 
autre  méthode.  Nous  avons  fait  voir  ,  ci-deffus  3 
qu'il  valoit  mieux  couper  la  jambe  en  bas  qu'en 
haut ,  à  caufe  de  l'avantage  que  l'on  trouve  à  con- 
ferver l'ufagedu  genou-,  mais  pour  que  l'on  puifife 
porter  commodément  une  jambe  artificielle,  il  fau8 
que  le  bout  du  moignon  foit  recouvert  d'une  cer- 
taine quantité  de  chairs ,  afin  que  la  preffion  de  l'os 
fur  les  tégpmens  n'y  mette  pas  obftacle  par  la  dou- 
leur qu'autrement  elle  pourroit  ooafiormer.  Or 
il  eft  peut-être  plus  facile  de  pourvoir  à  cela  en  fsifsr* 
un  lambeau  ,  qu'en  opérant  de  toute  autre  œanière* 
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.  M.  Lucas  >  dans  le  Mémoire  que  nous  avons  ! 
cité  ,  comme  tendant  à  montrer  l'avantage  de  la, 
i  méthode  de  M.  O'Halloran  ,  dit  que  tous  les  ma- 
lades qui  avoient  été  renvoyés  guéris,  fefervoient 
librement  de  l'articulation  du  genou  -,  fupportoient 
fans  inconvénient  la  preffion  du  moignon  fur  la 
larnbe  artificielle, &  pouvoienr  marcher  avec  beau- 
coup d'activité.  Il  ajoute,  comme  une  preuve  de 
l'utilité  du  lambeau,  qu'un  homme  âgé  eut  les 
orteils  attaqués  de  gangrène  laquelle  s'étendit  juf- 
qu'au  deffus  des  malléoles,  &  dérruifit  toutes  les 
parties  molles  fi  complettcment  ,  qu'il  y  eut 
peu  de  chofe  à  faire  de  plus  que  de  feier  l'os 
pour  ôter  le  pied.  Le  moignon  fe  guérit  très-bien , 
&  l'on  fit  à  cet  homme  une  jambe  artificielle, 
comme  à  ceux  à  qui  l'on  avoit  fait  l'opération  à 
lambeau  ;  mais ,  quoiqu'elle  fût  faite  de  manière 
à  ne  prefier  que  îrès-pe<i  fur  le  bout  de  l'os , 
il  ne  put  jamais  en  faire  ùfage.  Il  parle  anfti 
d'un  jeune  garçon ,  à  qui  il  avoit  vu  faire  l'opé- 
ration au  même  endroit,  par  la  méthode  ordinaire 
de  la  double  incifîon ,  &  qui  ne  put  jamais  fe 
fervirde  la  jambe  artificielle.  Cependant  lorfqu'on 
fe  donne  las  foins  néceffaires  pour  conferver  la 
fubftance  mufculaire  ,  ainfi  que  nous  l'avons  prefc 
crit ,  on  peut  obtenir  à-peu-près  le  même  ufage 
de  la  jambe  ,  qu'après  l'opération  à  lambeau, 
Voye\  l'article  Jambe  artificielle. 

§.  IV.  De  t  Amputation,  du  Pied. 

Lorfque  tout  le  pied  eft  malade  ,  il  peut  être 
néceffaire  de  couper  la  jambe  à  l'endroit  où 
nous  avons  confeillé  de  le  faire ,  favoir  au-deffus 
des  malléoles-,  il  convient  même  de  prendre  ce 
parti ,  lorfque  la  joinnire  eft  faine  ,  fi  le  refte 
du  pied  ell  en  mauvais  état.  Car  quoique  l'on 
ait  recommandé  d'amputer  le  pied  dans  l'articu- 
lation ,  on  ne  devroit  jamais  adopter  cette  prati- 
que, foit  parce  qu'il  n'y  a  pas  en  cet  endroit 
des  parties  molles  dont  on  puiffe  fe  fervirpour 
couviir  la  plaie,  foit  parce  que  cette  longueur 
du  moignon  n'eu"  pas  la  plus  commode.  Mais  lorf- 

?[u'une  portion  confidérable  du  pied  eft  encore 
aine ,  il  faut  ,  fans  contredit  tâcher,  de  la  confer- 
ver ,  &  n'en  féparer  que  les  parties  malades.  Plus 
d'une  fois  on  a  fait  l'Amputation  de  tout  le  pied, 
lorfqu'il  n'y  avoit  qu'un  ou  deux  des  os  qui  le 
compofent  qui  fût  affeclé;  il  faudroit  au  con- 
traire établir  comme  règle  générale  ,  qu'on  ne 
doit  jamais  amputer  d'autres  parties  que  celles  qui 
font  dans  un  état  de  maladie ,  lors  même  qu'il 
nerefteroit  dans  tout  le  pied  que  deux  os  faim; 
car,  avec  le  fecours  d'un  foulier  bien  garni ,  & 
dont  la  femelle  eft  forte ,  une  très-petite  partie 
du  pied  peut  être  fort  utile  pour  marcher,  parti- 
culièrement quand  ce  font  les  05  du  côté  inté- 
rieur du  pied  qui  demeurent,  c'eft-à-dire,  ceux 
qui  correfpondent  au  gros  orteil ,  &  ceux  qui  font 
les  plus  voiûqs  de  ceuxi-ci, 


AMP  107 

Si  le  mal  fe  trouve  dans  le  milieu  du  pied , 
les  os  du  métatarfe  de  chaque  côté  étant  en  b^n 
état,  il  ne  faut  pas  toucher  à  ceux-ci  ;  on  fe  . 
contentera  d'enlever  les  os  affeclés  ,  en  lesféparant 
dans  leurs  jointures ,  foit  que  le  mal  s'étende  dans 
toute  leur  ïubfiance  ,  foit  qu'il  n'en  ait  attaqué 
qu'une  portion  5  car  quoiqu'il  ne  fût  pas  impolii- 
ble  d'imaginer  des  inflrumens ,  au  moyen  def- 
qucls  on  pût  couper  eu  travers  un  feul  os  dans 
le  milieu  du  pied ,  cette  opération  feroit  beaucoup 
plus  longue  &  beaucoup  plus  douloureûfe  que 
l'incifjon  d'un  os  faite  dans  fes  jointures  j  il  n'y 
auroit  d'ailleurs  pas  grand  avantage  à  efpérer  de 
ce  que  l'on  en  conferveroit  une  extrémité.  Mais 
lorfqu'il  y  a  un  ,  ou  deux  ,  ou  trois  os  affecléi 
dans  une  portion  feulement  de  leur  longueur , 
à  l'un  ou  à  l'autre  côté  du  pied  ,  comme  il  con- 
vient de  fauverlepius  que  l'on  peut  de  cet  or- 
gane ,  il  faut  tâcher  de  feier  les  os  dans  un 
endroit  fain ,  le  plus  voifin  qu'il  fera  poiiîblede 
leur  partie  malade. 

C'efl  toujours  un  objet  de  la  plus  grande  im- 
portance dans  tous  les  cas  d'Amputation,  que  de 
conferver  autant  de  peau  &  de  chairs  qu'il  en  faudra 
pour  couvrir  la  plaie;  mais  on  peut  direque  celaeft 
particulièrement  néceffaire ,  lorfqu'on  ampute  quel- 
que partie  du  pied  ,  où  le  frottement  occafionné 
par  la  marche  eft  plus  confidérable  queceluiqui  a 
lieu  dans  une  autre  partie  du  corps.  C 'eft  pour- 
quoi lorfqu'on  fait  l'incifion  auprès  de  l 'endroit 
où  l'on  doit  appliquer  la  feie,  il  ne  faut  jamais 
négliger ,  autant  que  la  chofe  tft  poflïble ,  de  con- 
ferver un  lambeau  affez  grand  pour  couvrir  la 
plaie.  Or  fi  l'on  y  apport»  un  peu  d'attention 
cela  pourra  toujours  te  faire,  &  le  plus  fouven» 
fans  beaucoup  de  difficulté  ;  car  on  peut  prendre 
le  lambeau  deffus  ,  au-deffous ,  ou  à  côté ,  fui- 
vant  que  les  tégumens  fe  trouvent  fains  ou 
autrement»  dans  l'une  ou  l'autre  de  ces  polirions. 
Mais  il  eft  bon  de  faire  obferver  ,  que  lorfque 
la  peau  eft  en  bon  état ,  il  convient  mieux  de 
prendre  le  lambeau  par-deffous ,  parce  qu'elle  eft 
ici  plus  forte,  &  par  conféquent  plus  propre  à 
réfifler  aux  effets  de  la  compreflion  que  le  pied 
doit  éprouver  dans  la  marche. 

La  meilleure  pofition  du  malade  pour  cette 
opération  eft  d'être  placé  fur  «ne  table.  L'on  ap- 
pliquera le  tourniquet  au -deffus  du  genou  ,  & 
l'on  comprimera  l  artère ,  au  moyen  d'une  com- 
prenne convenable  placée  fous  le  jarre!.  On  fera 
tenir  le  membre  très-ferme  par  des  aides  -,  &  lorf- 
qu'on feiera  l'os ,  on  mettra  entre  cet  os  &  celui 
qui  eft  à  côté ,  un  morceau  de  carton  ,  ou  une 
petite  pièce  de  bois  très-mince  ,  pour  que  les 
dents  de  la  feie  ne  touchent  pas  ce  dernier. 

Lorfqu'on  aura  amputé  les  parties  malades,  & 
lié  les  artères  qu'on  aura  coupées ,  on  appliquera 
bien  exactement  le  lambeau  à  la  furface  de  la 
plaie  ;  puis  on  l'affujétira  avec  des  emplâtres  ad- 
I  héfifs,&  une  bande  de  flanelle.  Si  l'on  fait  uiag* 
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de  futures  ;  on  les  placera  de  manière  à  éviter  les 
tendons  extenfeurs  &  fléchiffeurs  du  pied  &  des 
orteils.  ;  ; 

5.  V.  De  l'Amputation  des  doigt» 

&  des  orteils. 

Autrefois  lorfquil  s'agiffoit  d'amputer  les  or- 
teils ou  les  doigts ,  on  faifoit  ordinairement  cette 
opération  d'un  feul  coup  ,  au  moyen  d'un  cifeau 
&  d'un  maillet  ^rrmis  l'on  a  renoncé  ,  depuis  long- 
tems,  à  cette  manière  d'opérer  qui  étoit  fujette  à 
bien  des  inconvénicns.  En  général ,  on  eft  dans 
l'ufage  de  couper  les  doigts  &  les  orteils  ,  de  la 
même  manière  que  les  membres  plus  confidéra- 
bles ,  foit  en  confervant  un  lambeau  fufBfant  pour 
couvrir  la  plaie  ,  &  en  fciant  l'os  enfuite  avec  une 
petite  fcieà  refforr,  foit  enfaifant  la  double  incifion 
de  la  même  manière  que  nous  l'avons  prefcrit 
ci-derant.  Mais ,  depuis  quelques  années ,  bien  des 
Chirurgiens  ont  pratique  cette  opération  d'une 
manière  différente  j  au  lieu  de  couper  l'os ,  ils  en 
font  l'amputation  dans  la  jointure ,  &  certaine- 
ment quiconque  aura  effayé  cette  méthode  ne  man- 
quera pas  de  la  préférer  à  toute  autre. 

Vpici  de  quelle  manière  on  doit  l'exécuter.  Le 
malade  étant  placé  fur  une  table ,  &  fa  jambe  étant 
fixée  par  des  aides ,  on  tracera  avec  de  l'encre 
un  lambeau  allez  grand  pour  bien  recouvrir  la 
plaie ,  on  le  féparera  de  l'os  avec  un  fcalpel , 
&  on  le  fera  loutenir  par  un  aidej  après- quoi 
l'on  fera ,  d'un  côté  à  l'autre  de  la  bafe  du  lam- 
beau, une  incifion  femi-circulaire  au  travers  des  par- 
ties molles  qui  relient  à  couper  un  peu  au-deffous 
de  la  jointure.  On  coupera  enfuite  le  ligament 
latéral ,  &  pour  mieux  déterminer  l'endroit  où  il 
conv  ient  de  faire  cette  fection,  on  fera  remuer  le 
doigt  ou  l'orteil  par  un  aide.  Le  ligament  étant 
coupé,  on  difloque  aifément  la  jointure,  &  l'on 
a  bientôt  terminé  l'opération.  S'il  faut  lier  une 
artère,  ce  qui  eft  rarement  nécefiaire,  on  le  fera 
avec  la  pince  En  général',  une  compreflîon  de 
quelques  minutes  fur  l'extrémité  des  vaiffeaux  fuf- 
fira  pour  arrêter  l'hémorrhadc.  On  appliquera 
fout  de  fuite  le  lambeau  fur  la  plaie  ,  &  on  le 
maintiendra  en  place ,  le  plus  exactement  que 
cela  pourra  fe  faire,  avec  des  languettes  d'emplâtre 
adhéfif ,  &  en  le  comprimant  doucement  avec 
une  bande  de  flanelle. 

La  feule  objection  qu'on  ait  faite  à  cette  mé- 
thode ,  étoit  fondée  fur  la  fnppolition  que  les  car- 
tilages ne  fe  réuniroient  pas  comme  il  faut  aux 
parties  molles  avec  lefquelKs  on  les  mettroit  en 
contact.  Mais  nous  favons  aujourd'hui  qu'une  pa- 
reille crainte  ell  fans  fondement ,  &  qu'un  lam- 
beau s'unira  aulfi  facilement  avec  un  cartilage 
qu'avec  un  os.  Lorfqu  on  n'étoit  pas  encore  dans 
1  ufage  de  cou\  rir  les  plaies ,  &  particulièrement 
celle  des  articulations ,  de  fublïancemufcuUire  & 
de  peau  faine,  après  l'amputation  dans  UflP  join« 
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ture  ;  on  étoit  fujet  à  voir  des  exfoliations  deî 
cartilages  qui  retardoient  extrêmement  laguérifon. 
Mais  lorfqu'une  plaie  de  cette  nature  efl  bien 
recouverte  de  parties  molles ,  le  cartilage  ne  forme 
aucun  obflacle  à  la  guérifon ,  qui ,  toutes  chofes 
d'ailleurs  égales  ,  eft  tout  aulfi  rapide  quelle 
peut  l'être  en  d'autres  circonfîances. 

On  objectera  peut-être  encore  que  l'opération 
faire  fuivant  ce  procédé  eft  plus  longue  que  lors- 
qu'elle eft  faite  félon  la  méthode  ordinaire  ,  & 
qu'elle  eft  fufceptible  de  fe  prolonger  bien  davan- 
tage fi  elle  n'eft  pas  exécutée  avec  dextérité. 
Mais  on  n'attachera  pas  beaucoup  d'importance 
a  cette  objection ,  fi  l'on  obferve  qu'ici  les  pan- 
femens  font  beaucoup  moins  douloureux  -,  que  la 
cure  eft  abrégée  &complette-,  enfin  qu'on  évite 
une  difformité  confidérable,  la  cicatrice  pour  l'or- 
dinaire s'appercevant  à  peine.  L'appareil  appliqué 
après  l'opération  ne  touche  pas  la  dixième  partie 
de  la  plaie,  &  il  eft  évident  que  la  douleur  fera 
proportionnément  moindre  que  quand  toute  la  fur- 
face  de  la  plaie  eft  enflammée  &  irritée  par  l'ap- 
pareil. La  cure  eft  fouvent  rrès-longue  lorfque 
le  cartilage  s'exfolie  j  &  lors  même  que  ceci  n'ar- 
riveroit  pas ,  une  plaie  d'une  fi  grande  furface  ne 
guériroit  pas  promptemenr.  La  quantiré  de  peau 
&  de  parties  adjacentes  qu'on  retranche  par  la 
méthode  ordinaire  étant  plus  grande  ,  la  difficulté 
de  la  cure  doit  aulfi  augmenter  en  proportion-, 
il  eft  de  fait  que  plus  on  diminue  la  furface  d'une 
plaie  en  la  couvranr  avec  art  d'une  portion  con- 
venable de  la  peau  qu'on  a  fu  conferver,  moins 
il  y  aura  de  douleur  &  d'inflammation ,  &  plsss 
la  cure  fera  prompte  j  moins  il  y  aura  de  peau 
neuve  à  former ,  moins  le  malade  fera  expofé  aux 
inconvéniens  fubféquens ,  tels  que  la  douleur  , 
l'irritation  caufée  parle  froid  de  l'air,  &  la  pref- 
fion  des  corps  dais. 

On  évite  plus  fûrement  la  difformité  en  for- 
mant le  lambeau  de  la  pariie  externe  des  doigrsj 
mais ,  pour  les  gens  de  travail ,  on  doit  préférer  la 
partie  interne  ;  la  peau  neuve  eft  alors  mieux  ga- 
rantie de  la  forte  preffion  caufée  par  les  travaux 
pénibles  dont  ces  gens  font  ordinairement  occiv* 
pés.  Quant  à  l'amputation  des  orteils  ,  il  faut , 
dans  ions  les  cas  où  cela  fe  peut  >  faire  le  lambeau 
avec  les  parties  inférieures ,  comme  nous  lavons 
dit  en  parlant  de  l'amputation  des  os  du  méta- 
tarfe. 

VI.  De  F  Amputation  du  Bras,  dans  l'articui 
lotion  de  l'épaule. 

Il  y  a  bien  des  cas  qui  rendent  nécefiaire  l'am- 
putation du  bras  dans  l'articulation  de  l'épaule  \ 
cependant  fi  l'on  parcourt  les  écrits  des  Chirur- 
giens les  plus  célèbres,  on  trouvera  qu'il  en  eft 
peu  qui,  dans  le  cours  de  la  pratique  même  la 
plus  étendue  ,  aient  fdit  cette  opération.  On  fera 
également  com  aincu  qu'il  y  a  peu  de  lumières  à 
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tirer  de  leurs  écrits  fur  ce  fujet ,  excepté  ce  qu'en 
a  dit  M.  Bromfïeld,  qui  le  premier  a  réduit  cette 
opération  à  un  plan  régulier  ,  non  d'après  fes 
conjectures ,  mais  d'après  une  expérience  longue 
&  réfléchie. 

Cependant  la  carie  des  jointures  ,  les  plaies 
d'armes  à  feu  ,  les  fractures  compliquées ,  la  léfion 
des  gros  vaifTeaux ,  accidens  communs  aux  hom- 
mes de  tous  les  âges  ,  ont  rendu  de  tout  rems 
cette  opération  auffi  néceffaire  qu'elle  peut  l'être 
aujourd'hui.  Ainfi  l'on  peut  conclure ,  que  fi  elle 
•  été  rarement  pratiquée  ,'cela  efi  venu ,  ou  de  la 
crainte  du  danger  &  des  difficultés  qui  l'accorri. 
pagnoient,  ou  d'un  défaut, foit  de  lumière,  foit 
de  jugement  pour  déterminer  les  cas  oùelleétoit 
praticable.  Et  quoique  l'on  ne  doive  jamais  la 
confeiller ,  lorfqu'on  peut  également  fauver  le 
malade  en  faifant  l'amputation  plus  bas ,  aucun 
Praticien  infiruit  ne  refuferoit  aujourd'hui  de  la 
faire  s'il  la  regardoit  comme  la  feule  reflburce 
dont  on  pût  attendre  du  fecours. 

Tout  Chirurgien  qui  a  de  l'expérience  ,  &  de 
la  fùreté  dans  la  main ,  &  fur-tout,  qui  connoît 
parfaitement  l'anatomie  de  ces  parties  ,  circonf- 
tance  particulièrement  eflentielle  dans  le  ca*  dont 
il  s'agit,  peut  faire  cette  opétation  avec  fécurité 
&  avec  fuccès. 

On  a  propofé  différentes  manières  de  la  faire  ; 
voiei  celle  que  nous  jugeons  devoir  mériter  la 
préférence. 

On  placera  le  malade  fur  une  table  d'une  hau- 
teur convenable  couverte  d'un  matelas  &  d'une 
couverture  de  laine ,  il  fera  couché  fn*  le  dos 
&  fixé  par  des  aides  auffi  près  qu'il  fera  poffible 
du  bord  de  la  table ,  &  de  manière  qu'il  ne  puifle 
faire  aucun  mouvement. 

Enfuite  ,  la  première  chofe  à  taire  efi  de  fe 
tenir  en  garde  contre  l'hémorrhagie.  On  pour- 
roit ,  dans  cette  vue  ,  appliquer  le  tourniquet  à  la 
partie  fupérieure  de  l'humérus,  de  la  même  ma- 
nière à-peu-près  quenous  avons  propofé  de  le  faire 
fur  le  haut  du  fémur,  en  parlant  de  l'Amputa- 
tion dans  l'articulation  de  la  hanche.  Mais  ici 
l'on  n'a  pas  befoin  de  cet  inflrument ,  parce  qu'il 
efi  facile  d'arrêter  tout- à -fait  le  cour»  du  fang 
vers  le  bras ,  en  comprimant  l'artère  fouclavière 
dans  fon  partage  ,  .par-deffus  la  première  côte: 
Pour  cet  effet  ,  on  mettra  une  compreffe ,  ou 
une  pelotte  ferme  fur  le  cours  de  cette  artère  , 
précifément  au  deffus  de  la  clavicule,  &  un  aide 
placé  commodément  pour  cela ,  la  preflera  for- 
tement avec  fes  doigt»  fur  le  vaiffeau.  Il  fera  aifé 
de  juger  fi  cette  compreffion  arrête  effectivement 
la  circulation  par  l'effet  qu'elle  produira  fur  le 
pouls  à  l'artère  radiale. 

Lorfqu'on  fera  fur  de  pouvoir  arrêter  le  cours 
du  fang  ,  on  fera  avancer  l'épaule  malade  un  peu 
en  dehors  du  bord  de  la  table  j  on  fera  étendre 
le  bras  de  manière  qu'il  forme  à-peu-près  un  angle 
droit  avec  le  corps,  &  un  aide  fera  chargé  de  le 
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tenir  dans  cette  pofition  ;  enfuite  on  fera  une  in- 
cifion circulaire  au  travers  des  tégumens  &  du 
tiffu  cellulaire  ,  jufiement  à  la  hauteur  de  l'infer- 
tion  du  mufcle  deltoïde  dans  l'humérus,  On  laif- 
fera  les  tégumens  fe  contracter  d'environ  un  de- 
mi-pouce, après  quoi  Ton  incifera  les  mufcles  cir- 
culairement  &  perpendiculairement  jufqu'à  l'os. 
Jufques-là  l'opération  fe  fait  avec  le  couteau  or- 
dinaire à  Amputation ,  mais  il  faut  l'achever  avec 
le  fcalpel.  On  prendra  donc  un  fcalpel  à  lame 
un  peu  forte,  &  convexe  du  côté  du  tranchant, 
avec  lequel  on  fera  une  incifion  longitudinale  St 
perpendiculaire  jufqu'à  l'os,  en  commençant  au 
proceffus  coracoïde  ,  à  égale  diftance,  à-peu-prèf 
entre  le  centre  du  mufcle  deltoïde  &  ton  bord 
intérieur ,  &  en  continuant  jufqu'à  l'incifion  cir» 
culaire,  à  un  pouce  environ  au-deflus,  ou  plutôt 
à  l'extérieur,  de  l'artère  brachiale.  On  fera  une 
féconde  incifion  pareille  à  celle-là,  derrière  le 
bras  :  on  la  commencera  au  même  endroit  que 
la  première ,  &  on  la  terminera  vers  l'incifion  cir- 
culaire -,  il  faut  avoir  foin  de  la  placer  à  une 
telle  diftance  de  l'autre  ,  qu'elles  forment  en- 
tr'elles  deux  lambeaux  à-peu-près  de  même  éten- 
due. On  liera  l'artère  brachiale,  dès  qu'elle  aura 
été  coupée  par  l'incifion  circulaire  dei  mufcles , 
ainfi  que  touteg  les  autres  artères  mufculaires 
qui  fe  trouveront  avoir  été  ouvertes ,  à  mefure 
qu'on  pourra  les  découvrir  après  quoi  l'on  dé- 
tachera de  l'os  les  deux  lambeaux  ,  en  faifant 
bien  attention  à  ne  pas  toucher  l'artère  brachiale, 
en  difféquant  cette  partie  du  lambeau  dans  la- 

?[uelle  elfe  fe  trouve.  Enfuite  ,  tandis  qu'un  aide 
outiendra  les  lambeaux  de  manière  à  mettre  l'ar- 
ticulation à  découvert  5  on  ouvrira  le  ligament 
capfulaire  \  on  ditloquera  l'articulation ,  en  tirant 
le  bras  en  arrière  ,  &  l'on  achèvera  de  féparer  le 
membre,  en  coupant  le  ligBment  tout  autour. 

Lorfqu'on  aura  lié  les  artères  qui  peuvent  avoir 
été  ouvertes  dans  cette  dernière  partie  de  l'opé- 
ration, on  aura  foin  de  placer  tous  les  fils  des 
ligatures ,  de  manière  qu'ils  puiffent  demeurer 
pendans  hors  de  la  plaie,  à  fa  partie  la  plus 
déclive  ;  on  nettoiera  la  plaie  de  tout  le  fang 
coagulé,  &  l'on  rapprochera  les  lambeaux  donî 
on  couvrira  foigneuiement  toutes  les  parties  mifes 
à  découvert  par  l'opération  ,  en  les  maintenan» 
en  place  ,  par  deux  ou  trois  points  de  future. 
On  mettra  par-delfus  un  plumaceau  de  charpie 
garni  de  quelque  onguent  émollient,  un  autre 
gtand  plumaceau  très-foupfe  ,  d'étoupes  ou  de 
charpie,  &  une  compreffe  de  vieux  linge.  On 
contiendra  tout  cet  appareil  ,  au  moyen  d'une 
bande  de  flanelie  qui  comprimera  légèremenr  les 
parties  &  les  tiendra  en  contact,  ce  qui  non- 
feul  ement  en  facilitera  la  réunion,  mais  fera  de 
plus  ,  le  meilleur  moyen  qu'on  puiffe  employé* 
pour  empêcher  qu'il  ne  fe  forme  aucun  amas 
de  pus. 

Le  malade  étant  mis  au  lit,  le  traitement  Ufc 


no  A  M  ? 

féquent  doit  &re  ie  même  que  nous  avoiu  prefcrit 
à  la  fuite  des  autres  Amputations.  Il  faut  pour 
fe  mettre  à  l'abri  de  tour  danger  d'hémorrhagie  , 
laiffer  auprès  du  malade,  pendant  les  deux  ou 
trois  premiers  jours  après  l'opération  ,  quel- 
qu'un qui  foit  paffablernënt  au  fait  des  fecours 
dont  il  peut  avoir  befohv,  &  fur-tout  de  la  ma- 
nière dont  on  doit  s'y  prendre ,  pour  comprimer 
l'artère  au-deffus  de  la  clavicule ,  dans  le  cas  où 
le  malade  viendroit  à  perdre  une  certaine  quan- 
tité de  fang ,  en  attendant  que  l'on  puiffe  décou- 
vrir le  vaiffeau  qui  le  fournit ,  &  le  lier.  Au 
bout  de  huit  ou  dix  jours ,  pour  l'ordinaire  t  on 
ôte  aifément  les  ligatures.  On  fera  une  ouverture 
pour  donner  iffue  au  pus,  fi  l'on  apperçoit  qu'il 
s'en  foit  formé  quelque  amas  fous  lapeau. 

Lorfqus  l'opération  a  été  bien  faite ,  que  le 
malade  eft  naturellement  d'une  bonne  conflitu- 
fion  ,  &  qu'il  n'arrive  aucun  contretems  extraor- 
dinaire ,  on  peut  s'attendre  à  une  guérifon  affez 
prompte.  Nous  difons,  quand  le  malade  eft  na- 
turellement d'une  bonne  conftitution ,  fans  pré- 
tendre cependant  que  cetre  Amputation  ne  puiffe 
pas  réulîir  chez  des  fujets  fcrophuleux  ,  ou  au- 
trement mal  difpofés.  Il  ne  faut  pas  non  -  plus 
que  le  Chirurgien  fe  biffe  effrayer  ni  détourner 
de  l'entreprendre,  lorfqu'elle  paroît  être  l'unique 
reffource  du  malade,  par  les  fymprômes  d'épui- 
fement  qu'il  obferve  chez  lui,  tels  que  la  mai- 
greur, l'extrême  foibltffe,  la  fièvre  lente ,  occa- 
fionnées  par  les  longues  douleurs  ,  &  par  un 
abondant  écoulement  de  fanie  purulente  \  car  on 
a  vu  bien  des  fois  des  malades  dans  cet  état , 
gagner  tous  les  jours  des  forces  ,  dès  qu'ils 
avoient  fubi  l'opération ,  &  leur  fanté  fe  remettre 
peu-à-peu  con;re  l'attente  &  le  pronofiic  de  Pra- 
ticiens même  très-diftingués. 

Il  n'y  a  que  peu  d'années  qu'on  étoir  dans  l'ufage  , 
lorfqu'on  faifoic  cette  Amputation  ,  de  lier  l'artère 
&  les  veines  brachiales  auprès  de  la  jointure , 
avant  que  d'aller  plus  loin.  Cette  précaution  ,  qui 
caufe  beaucoup  de  douleur  au  malade ,  n'eft  point 
néceffaire  ,  &  même  elle  ne  donne  aucune  fé- 
curité  de  plus.  En  fuivant  la  méthode  que  nous 
avons  décrite  ,  on  peut  opérer  fans  crainte  d'hé- 
monhagie-,  &  en  ne  liant  l'artère  qu'à  l'extrémité 
du  lambeau ,  on  confervera  plufieurs  de  fes  ra- 
meaux mufculaires  j  qui  demeureroient  inutiles, 
fi  l'on  mettoit  la  ligature  tout  auprès  de  l'aiffelle. 

M.  Bromfield ,  dans  le  premier  Volume  de  fes 
Observations  de  Chirurgie ,  a  parlé  de  cette  opé- 
ration ,  mieux  qu'aucun  Auteur  qui  eût  traité 
cefujet  avant  lui.  La  principale  différence  qu'il 
y  ait  entre  fa  méthode  &  celle  que  nous  venons 
d'expofer ,  confine  en  ce  que  cette  dernière  eft 
plus  iimple ,  &  plus  facile  à  exécuter.  En  cou- 
pant à-la-fois  tous  les  mufcles  ,  par  une  inci- 
fion  circulaire  jufqu  à  l'os ,  on  fait  fouffrir  moins 
Jlong  -  tems  le  malade ,  que  lorfqu'on  les  in- 
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cife  l'un  après  l'autre ,  comme  le  recommande 
M.  Bromfield:,  &  comme  les  attaches  des  mufcles 
large,  deltoïde,  pectoral,  &  de  tous  les  autres 
qui  ont  leur  infertion  fur  l'humérus ,  font  em- 
portées avec  le  bras,  il  n'y  a  pas  de  néceffjté 
à  les  couper  doucement  &  avec  précaution,  lî 
n'eft  pas  néceffaire  non  -  plus  de  faire  deux  li- 
gatures fur  1  artère  brachiale  comme  il  leconfeille; 
une  feule  ligature  mife  à  nud  fur  ce  vaiffeau  , 
au  moyen  de  la  pince ,  &  avec  précaution  ,  fuffira 
pour  donner  une  pleine  fécurité. 

M.  Bromfield  pofe  en  principe  que ,  dans  tous 
les  cas  où  les  cartilages  font  mis  à  découvert  , 
ils  s'exfolient  ;  &  ,  d'après  cette  opinion  ,  il  cou- 
feille  ,  lorfqu'on  fait  l'opération  dont  nous  par- 
lons ,  d'enlever  le  cartiÎ3ge  ;  d'appliquer  de  la 
charpie  fèche  fur  l'os-,  de  l'y  laiffer  jnfqu'à  ce 
qu'elle  s'humecle  ,  qu'elle  tombe  ,  &  qu'il  pa- 
roiffe  fur  l'os  des  bourgeons  charnus.  Cette  pra- 
tique peut  être  très-fenfée,  &  même  néceffaire, 
quand  le  pus  a  féjourné  dans  l'articulation  ,  & 
occafionné  au  tiffu  des  parties  ,  une  altération 
capable  de  donner  lieu  à  l'exfoliation  de  l'os 
&  du  cartilage  -,  mais  divers  exemples  ont  prouvé 
que,  dans  les  léfions  récentes ,  le  cartilage  ne  s'ex- 
folie pas  néceffairement  après  l'opération  ;  qu'il 
eft  même  facile  ,  comme  nous  l'avons  déjà  re- 
marqué ,  d'empêcher  cet  accident.  C'eft  pourquoi 
fi  au  lieu  d'inffibduire  de  la  charpie  fèche  jus- 
qu'au fond  de  la  plaie  ,  fuivant  le  confeil  de 
M.  Bromfield  ,  on  la  recouvre  exactement  de 
peau  faine  ,  fi  d'ailleurs  l'appareil  eftpofé  comme 
il  doit  l'être,  il  arrivera  bien  raremeut  que  I« 
cartilage  s'exfolie  ,  &  la  plaie  fe  fermera  6c  fc 
cicatrifera  très-promptement. 

De  l'Amputation  du  Bras. 

Les  préceptes  que  nous  avons  donnés  fur  la 
manière  d'amputer  la  cuiffe  &  la  jambe  ,  s'ap- 
pliquent également  à  l'Amputation  du  bras  & 
de  l'avant-bras.  Nous  n'avons  par  conféquent 
rien  à  dire  de  plus  fur  l'Amputation  de  ces 
parties  \  mais  nous  infifterons  encore  fur  deux 
précamions  qu'on  doit  prendre*,  l'une  eft  de  ne 
couper  du  bras  que  la  partie  malade,  parce  que 
le  moignon  fera  toujours  d'autant  plus  utile  , 
qu'on  lui  aura  laiffé  plus  de  longueur  l'autre 
eft  de  conferver  des  tégumens  autant  qu'il  en 
faut  pour  couvrir  facilement  toute  la  plaie.  Nout 
remarquerons  cependant ,  que  cela  peut  fe  faire 
au  bras  &  à  l'avant-bras ,  fans  qu'il  foit  nécef- 
faire de  former  de  lambeau  j  car  il  y  a  par-tout 
affez  de  fubftance  mufculaire  &  de  peau ,  pour 
qu'en  faifant  la  double  iocifion  ,  telle  que  nous 
l'avons  décrite  ,  on  puiffe  en  conferver  autant 
qu'il  en  faut  pour  cet  objet.  Or,  nous  croyons 
que  cette  méthode,  par-tout  où  l'on  peut  la  fuivre 
facilement ,  doit  être  préférée  à  l'Amputation  à 
lambeau* 
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De  t Amputation  des  extrémités  des  os  dans  Us 
maladies  des  jointures. 

Nous  ne  pouvons  pas  quitter  ce  fujet  fans  par- 
ler d'une  opération  propofée  &  exécutée  il  y  a 
quelques  années  >  par  M.  Park  ,  Chirurgien  à 
Liverpool ,  &  qui  confifte  à  amputer  les  extrémi- 
tés des  os ,  lorfque  les  articulations  font  eflen- 
tiellement  affetlées. 

Les  maladies  des  jointures  font  une  des  caufes 
qui  déterminent  le  plus  fréquemment  les  Chi- 
rurgiens à  confeiller  l'Amputation  d'un  membre-, 
&  comme  ils  font  fouvent  dans  le  cas  da  n'a- 
voir que  cette  refiburce  à  propofer  à  leurs  ma- 
lades ,  quoique  le  membre  donr  l'articulation  eft 
affeclée,  foit  d'ailleurs  en  bon  état,  il  feroit  bien 
a  fouhaiter  que  l'on  put ,  avec  fécurité,  enlever 
les  parties  malades  ,  &  laifier  celles  qui  font 
faines. 

11  étoit  déjà  bien  reconnu  qu'on  pouvoir ,  dans 
quelques  occasions ,  attaquer  les  grandes  articu- 
lations ,  fans  qu'il  en  rélultât  des  accidens  bien 
dangereux.  M.  Gooch  avoit  donné,  il  y  a  plus 
de  vingt  ans,  le  confeil  de  fcier  l'extrémité  ar- 
ticulaire des  os ,  dans  les  luxation»  compliquées , 
&  cette  opération  a  été  faite  plufieurs  fois  avec 
le  plus  grand  fuccès.  Un  vieillard  eut  une  luxa- 
tion du  pied  très-confid érable ,  pour  laquelle  on 
avoit  propofé  l'Amputation  de  la  jaaibe.  On  fe 
contenta  de  fcier  l'extrémité  articulaire  du  tibia 
&  celle  du  péroné ,  &  le  malade  qui  fc  guérit 
très-bien  ,  vécm  plufieurs  années  après  cette  ç^é- 
ration.  Un  antre  sétoit  luxé  l'extrémité  inférieure 
du  radius ,  qui  fortoit  au  travers  des  tendons  & 
des  tégumens  du  poignet.  On  fit  la  feclion  de 
cette  portion  du  radius  déplacé  ,  &  le  malade 
guérit  fans  éprouver  une  diminution  bien  fen- 
fible  dans  la  force  &  dans  les  mouvemens  de 
la  main  &  de  l'avant-bras.  Une  femme  ayant 
éprouvé  le  même  accident  au  pouce  de  la  main 
droite,  on  feia  l'extrémité  d'une  des  phalanges 
qui  avoit  percé  la  peau ,  &  ne  pouvoir  être  ré- 
duite. La  malade  bien  guérie  ,  s'eft  fervie  de 
fon  pouce  prefqu'auffi  facilement  qu'avant  l'ac- 
cident. Un  homme  qui  couroit  à  cheval ,  tom- 
ba &  fe  luxa  le  coude  ;  l'os  du  bras ,  par  la 
violence  de  la  chûte ,  paffa  au  travers  des  tégu- 
mens ,  &  entra  bien  avant  dans  la  terre  ,  ce  qui 
mit  cet  os  entièrement  à  nudj  il  fut  impoflible 
de  le  réduire.  La  famille  du  malade  s'étant  op- 
pofée  à  ce  qu'on  fît  l'Amputation  du  bras  ,  le 
Chirurgien  fe  détermina  à  fcier  l'humérus  à  un 
pouce  environ  au-deflus  du  finus  qui  reçoit  l'o- 
lécrane.  Le  malade  fe  guérit  parfaitement  ,  au 
point  de  pouvoir  exécuter  tous  les  mouvemens 
du  coude  auffi  aifémeht  que  s'il  n'eût  jamais  été 
tolefle.  La  nature  ,  en  pareil  cas ,  répare  la  dé- 
perdition qui  s'eft  faite  de  la  fubftance  ofî'uufe, 
par  un  cal  qui  en  acquiert  la  forme  &  la  dureté, 
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comme  cela  fe  voit  dans  les  grandes  exfoliations 
des  os. 

Ce  n'eft  pas  tout.  On  a  tenté  quelquefois  d'am- 
puter l'extrémité  d'un  os  malade  auprès  d'une 
jointure,  &  cela  s'efl  fait  avec  fuccès.  Entr'au- 
tres  exemples  de  cette  opération ,  on  en  lit  un 
très  -  remarquable  dans  les  cas  de  Chirurgie  de 
M.  White  ,  Chirurgien  à  Manchefter.  Le  fujet 
étoit  un  jeune-hemme  fcrophuleux',  âgé  de  qua- 
torze ans  ,  chez  qui  la  tête  de  l'humérus  étoit 
cariée.  Une  incifion  faite  au  travers  d'une  ou- 
verture fifluleufe  ,  depuis  l'acromion  jufques  vers 
le  milieu  du  brai ,  fe  trouva  fuffifante  pour  faire 
fortir  la  tête  de  l'os  de  fa  cavité  ,  la  capfulc 
étant  détruite  par  la  fuppuration.  L'on  feia  la 
partie  de  l'os  qui  étoit  affeètée  ;  le  malade  n'eut  point 
d'hémorrhagie  ,  &  fut  guéri  au  bout  de  quatre 
mois.  Le  bras  refta  un  peu  plus  court  que  l'autre  » 
il  ne  pouvoir  fe  mouvoir  dans  la  cavité  de  l'o- 
moplate ,  ni  être  élevé  jufqti'à  une  certaine  hau- 
teur -,  mais  tous  ces  inconvéniens  font  afluré- 
ment  préférables  à  la  perte  du  bras,  qu'on  vouloit 
amputer  dans  la  jointure  de  l'épaule. 

M.  Park  eft  le  premier  qui  ait  ofé  généralifer 
l'ufage  de  cette  opération  ,  &  la  propofer  comme 
un  moyen  de-guérifon  dans  les  maladies  des  join* 
tures  (i). 

JsLes  tumeurs  fcrophuleufes  ,  dit-il  ,  de  ces 
J»  parties  }  les  amas  de  pus  qui  fe  forment  dans 
»j  leurs  cavités  après  une  fimple  inflammation  ; 
ï5  les  fractures  compliquées  les  plaies  d'armes  à 
ufeu  -,  les  plaies  en  apparence  les  plus  fimples 
j»qui  pénètrent  dans  les  ligamens  qui  les  renfer- 
jjmenr ,  quelque  favorable  qu'en  foit  la  termi- 
»  naifon  dans  un  très-petit  nombre  de  cas  ,  toutes 
J3  ces  maladies  articulaires ,  dis- je,  finiffent  prefque 
»  toujours  ,  malgré  les  fecours  de  l'art,  par  faire 
»  périr  les  malades  y  à  moins  qu'on  ne  fafle  a 
»jtems  l'Amputation  du  membre.  J'ef père,  ajoute- 
u  t-il  ,  faire  voir  que  la  Chirurgie  peut  encore 
>j  offrir  des  reflburces  inconnues  à  oeux  qui  nous 
jjont  précédés ,  par  lefquelles  les  malades  confer- 
jjveront  leurs  membres  ,  &  jouiront  plus  ou 
jj  ou  moins  du  mouvemnt  que  la  nature  a  accordé 
ijà  ces  parties.  >» 

Cette  refiburce  eft  l'extirpation  totale  de  la 
jointure ,  ou  la  feclion  de  l'extrémité  des  os  qui 
forment  l'articulation  ,  &  l'excifion  totale  ou  par« 
tielle  du  ligament  capfulaire.  Par  ce  moyen ,  on 
obtient  la  guérifon  au  moyen  d'un  cal  ,  en 
réunifiant  en  un  feul  os ,  fans  aucune  articulation 
mobile  ,  le  fémur  avec  le  tibia  quand  c'eft  le 
genou  qui  eft  malade ,  &  l'humérus ,  le  radius  & 
le  cubitus  quand  c'eft  le  coude. 

M.  Park ,  en  concevant  la  poUîbilité  de  cetr« 
opération  ne  s'en  étoit  pas  diflimulé  les  incon- 


(  i  )  Nouvelle  méthode  de  traiter  les  Maladies ,  qui  atta- 
quent i'aticulationducoude&cellcde  genou,  par  M,  Park,  ' 
Chirurgien  de  l'Hôpital  de  LiveipooL 
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véniens.  Les  principaux  qu'il  craignoit  d'y  ren~ 
contrer  cioient  le  rifque  de  bteffer  les  vaiffeaux 
fanguias  •,  une  inflammation  &  une  fuppuration 
confidérahles ,  fuites ordinaires  des  plaies  des  ar- 
ticulations ;  l'incertitude  d'obtenir  un  cal  ferme 
&  folide  •,  la  perte  des  attaches  des  mufcles  ex- 
tenfeurs  }  le  doute  que  le  malade  pût  fe  fervir 
de  fon  membre  ,  en  fuppofant  même  que  la 
la  guérifon  fût  poffible  •■,  l'incertitude  de  pou- 
voir emporter  toutes  les  parties  malades  lorfque 
la  carie  détermineroit  l'opération  5  enfin  la  crainte 
de  la  récidive  lorfque  la  maladie  feroiî  produite 
par  une  caufe  fcrophuieufe.  Il  crut  cependant 
qu'on  pourroit  furmonter  au  moins  une  partie 
de  ees  difficultés  ,  &  tenta  d'abord  l'opération 
fur  le  genou  d'un  cadavre. 

«On  fit,  dit-il ,  une  incifion  qui  commençoit 
«deux  pouces  au-deflus  de  l'extrémité  fupérieure 
«de  la  rotule,  que  l'on  continua  jufques  à  en- 
«  viron  deux  pouces  au-deflous  de  fon  extrémité 
«inférieure  ;  enfuite  ,  la  jambe  étant  étendue  , 
«on  fit  une  féconde  incifion  ,  qui  croifoit  la 
«  première  à  angle  droit,  immédiatement  au-deflus 
«de  la  rotule ,  à  travers  les  tendons  des  mufoles 
«exrenfeurs  jufqu'à  l'os.  Cette  féconde  incifion, 
s»  qui  étoit  tranfverfale,  s'étendoit  d'un  côté  du 
«membre  à  l'autre,  &  embraflbit  la  moitié  de  fa 
33  circonférence.  Les  angles  inférieurs  étant  écartés , 
j>on  vit  à  découvert  le  ligament  capfulaire  ,  on 
«ôta  la  rotule  ,  &  l'on  releva  les  angles  fupé- 
«  rieurs  de  la  plaie ,  de  manière  à  découvrir  les 
«condyles  du  fémur  ,  &  à  permettre  de  pafler 
«un  couteau  droit  2  deux  tranchans  en  travers 
«  du  membre  ,  le  long  de  la  partie  poftérieure  & 
«applatie  de  l'os ,  immédiatement  au-deflus  des 
»?  condyles  ,  ayant  foin  de  tenir  le  côté  plat  de 
33  la  lame  appliqué  contre  l'os.  Après  l'avoir 
»> retiré  ,  on  introduifn  à  fa  place  une  fpatule 
«élaftique  pour  garantir  les  parties  molles ,  tandis 
»j  qu'on  fcioit  le  fémur  -,  enfuite  on  ôta  avec 
»>foin  la  partie  articulaire  de  cet  os  après  l'avoir 
>5  fciée  &  détachée  ;  puis  on  fit  fo.tir  aifément  la  tête 
jjdu  tibia  qu'on  Icia  de  même  ;  on  emporta, 
«autant  qu'il  fut  poflible  ,  le  ligament  capfulaire  , 
jjlaiflant  feulement  la  partie  poflérieure  de  ce 
1»  ligament  pour  couvrir  les  vaiueaux.  En  les  exa- 
«  minant  attentivement,  je  vis,  avec  plaifir  ,  que 
13  non-feulement  ils  n'avoientpoint  été  endommagés, 
>j  mais  qu'ils  étoient  encore  allez  bien  recouverts , 
«  &  que ,  pendant  toute  l'opération ,  l'infirument 
«n'en  avoit  point  approché.  11  faut  avouer  que 
«  la  plaie  étoit  horrible  à  voir ,  elle  reflembloit 
«à  une  profonde  caverne  dont  les  parois  étoient 
«  très-minces  j  enfin  il  ne  s'en  falloir  guères  que 
«l'Amputation  ne  fût  complette.  Cependant , 
n  comme  il  étoit  néceflaire  que  la  jambe  eût  toute 
»jfa  nourriture  ,  &  comme  toute  furface  faine 
«incifée  ,  foit  dans  l'os  ,  foit  dans  les  paities 
«molles,  efl  naturellement  difpofée  à  végéter  ou 
tib  bourgeonner,  j'efpérois  que  la  nature  trou- 
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«veroît  un  moyen  efficace  pour  réparer  cette 

33  brèche. 

»)On  eflaya  enfuite  l'opération  fur  la  jointure 
55  du  coude  -,  on  rit  une  fimple  incifion  longitu- 
jsdinale  ,  depuis  environ  deux  pouces  au-defius , 
5î  jufqu'à  environ  la  même  diftance  au-deflbus 
55  de  la  pointe  de  l'olécrâne  •,  on  écarta  les  lèvres 
53  de  la  plate  \  on  tâcha  de  divifer  les  ligamens 
>5  latéraux  &  de  luxer  la  jointure  •,  mais  la  chofe 
J5  paroiffant  difficile  ,  on  fcia  l'olécrâne  ;  par  ce 
ïj moyen,  on  découvrit  aflez  la  jointure  pour  la 
>3  luxer  aifément  fans  être  obligé  de  faire  une 
53  incifion  tranfverfale  -,  on  fit  fortir  l'extrémité 
33  inférieure  de  l'humérus  que  l'on  fcia  ainfi  que 
33  l'extrémité  fupérieure  du  radius  &  du  cubitus. 
33  Cette  opération  parut  fort  aifée  }  mais  on  ne 
33Confidéra  pas  aflez  que  l'articulation  étoit  faine 
3>  &  le  fujet  très-maigre ,  &  que  ,  par  conséquent , 
«les  tégumens  étoient  fort  lâches.  Dans  une 
33  jointure  malade ,  j'imagine  que  le  cas  doit  être 
«  très-différent  ,  &  qu'il  feroit  néceflaire  de  faire 
«une  incifion  cruciale,  &  de  divifer  l'humérus 
33  au-deflus  des  condyles  ,  comme  nous  avons 
«fait  en  décrivant  l'excifion  de  l'extrémité  in- 
férieure du  fémur.  33 

M.  Park  ,  ayant  établi  le  peu  de  danger  qu'il  y 
a  à  craindre  pour  une  hémorrhagie,  examine  les 
autres  inconvéniens  dont  il  a  fait  auparavant  l'é- 
numération.  Il  croit  que  les  grands  accidens  in- 
flammatoires dans  les  plaies  des  jointures ,  dépen- 
dent eflentiellement  delà  dénudation capfulaire  du 
ligament  qui  s'enflamme  &  fe  tuméfie  aifément  pour 
peu  qu'on  l'irrite  -,  &  qu'une  large  furface  cartila- 
gi-.cfe  mife  à  découvert ,  ne  produit  que  très- 
dimcilement  des  chairs  grenues  favorables  à  la 
confolidation  -y  mais  qu'en  emportant  le  cartilage 
&  la  capfule  ,  on  fe  mettroit  en  partie  à  l'abri  de 
ces  accidens  ;  il  prouve  d'ailleurs  par  des  faits 
qu'on  peut  en  quelques  occafions  opérer  fur  Jet 
articulations  fans  beaucoup  de  danger  ,  &  pré- 
fume que  l'état  de  relâchement  où  Ton  a  mis  le 
ligament  capfulaire  en  excifant  une  partie  de  l'os, 
qui  fermoit  l'articulation,  n'a  pas  peu  contribué 
à  diminuer  les  accidens  qui  ont  fuivi  ces  opéra- 
tions. 

Il  ne  doute  pas  que  la  nature  ne  formât,  dan» 
le  cas  dont  il  s'agit,  un  cal  d'une  dureté  fuffi- 
fante  ,  comme  elle  le  produit  dans  d'autres  occa- 
fions. Quant  aux  infertions  des  mufcles  exten- 
feurs  que  cette  opération  détruiroit,  il  fuffit  de 
dire  que  la  jointure  n'exiftant  plus ,  elle  n'a  plus 
befoin  de  mufcles  pour  fe  mouvoir  :  les  extré- 
mités dey  mufcles  coupés  fe  réuniront  naturelle- 
ment au  cal  qui  doit  remplacer  les  extrémités 
des  os. 

Quant  à  ce  qui  regarde  l'utilité  du  membre 
même  après  la  guérifon  ,  la  queflion  efl  fans  doute 
importante,  &  mérite  d'être  examinée  avec  atten- 
tion. Dans  le  bras  cependant ,  les  avantages  qui 
réfultent  de  la  confervation  de  la  main  &  des 
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doigts  avec!  tous  leurs  mouvemens  primitifs  ^ 
escccpté  ceux  de  pronation  &  de  fupination  ,  font 
fi  évidens  &  fi  confïdérables  ,  indépendamment 
de  la  longueur  du  bras  &  des  mouvemens  du 
coude,  qu'on  ne  fauroit  douter  un  inflant ,  qu'il 
ne  valût  mieux  le  conferver  à  ces  conditions , 
que  de  le  perdre  tout-à-foi  t  ,  même  en  courant 
quelques  rifques  pour  cela.  Quant  à  la  jambe  , 
il  n'en  eft  pas  abfolument  de  même  ,  le  danger 
ne  feroit  pas  auffi  largement  compenfé  par  les 
avantages  ;  il  n'efl  pas  douteux  cependant  que 
fi  l'on  pouvoif  conferver  l'ufage  du  pied ,  quel- 
que mauvaife  que  fût  la  jambe  ,  elle  ne  valût 
encore  mieux  que  la  meilleure  jambe  de  bois. 

Les  deux  dernières  objections,  favoir,  celle 
qui  eft  tirée  de  l'incertitude  où  l'on  eft  fur  l'étendue 
de  la  carie,  &  la  crainte  d'une  chûte ,  militent 
avec  prefque  autant  de  force  contre  l'Amputation 
que  contre  l'opération  ici  propofée  ,  &  ne  font 
pourrant  pas  regardées  en  général  comme  de- 
vant l'empêcher. 

«£  Tout  bien  confidéré,  continue  M.  Park,  je 
»Jnevoyois  aucun  fujet  de  craindre  qu'une  per- 
s-îfonne  qui  auroit  fouffert  une  opération  dt  cette 
»?efpèce,  fût  dans  un  état  pire  que  celui  qui 
93  auroit  eu  une  fracture  compliquée  avec  une 
*3  égale  perte  de  fobftance  offeufe  ,  mais  dont  les 
??  principaux  vaiffeaux  fanguins  n'auroient  point 
95  été  léfés.  On  auroit  donné  une  iflue  libre  au 
93  pus,  on  auroit  applani  les  extrémités  des  os  en 
•remportant  toutes  les  efqnilles  &  les  pointes 
»»dont  ils  pouvoient  être  hériffés.  Car  je  puis 
jjafîurerque  ceux  qui  ont  été  admis  dans  notre 
93  Hôpital,  avec  de  femblables  fractures,  ont  été  bien 
»> guéris-,  il  n'en  eft  pas  de  même  dans  les  Hô- 
Jjpiraux  de  Londres.  L'air  d'un  Hôpital  fitué  au 
»>  milieu  d'une  ville  immenfe,  &  la  manière  de 
99  vivre  de  ceux  qui  y  font  reçus  pour  ces  mala- 
is dies,  peuvent occafionner,  dans  l'événement,  une 
33  grande  différence.  Aufti  je  me  crois  fondé  à 
«dire  que  le  mauvais  fuccès  dont  j'ai  été  témoin 
«dans  le  traitement  de  ces  fortes  de  fractures, 
93  qui,  en  elles-mêmes ,  ne  paroiffoient  pas  extrê- 
>»mement  dangereufes ,  dépendoit  beaucoup  du 
33  local  ;  &  qu'un  Chirurgien  guérirait  aifément  à 
9»  la  campagne  ces  mêmes  fractures  qu'il  trouve  fi 
»?  rebelles  dans  une  fituation  moins  heureufe  ; 
>5c'eft  pourquoi  jtiéfiterois  beaucoup  à  entre- 
f  j  prendre  l'opération  en  queflion  ,  fi  d'ailleurs  les 
15  circonfiances  extérieures  n'étoient  pas  favorable?. 

»5  Tels  ont  été  lei  motifs  qui  m'ont  déterminé 
»jà  faire  cette  opération  ,  lorfque  j'eus  trouvé  une 
jjoccafion  où  je  crus  pouvoir  l'entreprendre.  Je 
95  ne  l'ai  pas  attendue  long-temps  ;  car  ,  pendant 
tjque  je  faifois  les  expériences  indiquées  ci- 
Jsdeffus,  Hector  Maccaghen,  matelot  écoffois , 
95 homme  fort  &  robufle,  âgé  de  53  ans,  étoit 
•idans  l'Hôpital  fous  ma  direction  ,  pour  une 
95  maladie  du  genou  qui  fobfifioit  depuis  dix  ans. 
ti  Quoique  toute  l'articulation  fût  confidérabler 
Chirurgie.  Terne  J.*  Partie. 


»  ment  augmentée  de  volume,  elle  ne  l'étoif  ce- 
55  pendant  pas  autant  qu'elle  l'eft  ordinairement 
55  dans  certaines  affections  fcrophuleufes.  Les 
55  tégumens ,  il  eft  vrai  ,  étoient  fi  tendus  qu'ils 
55  paroiffoient  hors  d'état  de  céder  à  aucune  dif- 
5îtenfion  ultérieure;  la  contraction  des  mufcles 
>5  fléchiffeurs  étoit  fi  forte  que  la  jambe  formoit 
93  avec  la  cuiffe  un  angle  droit,  &  reftoit  inva- 
ssriablement  dans  cette  pofition.  Je  crus  apper- 
J5cevoir  entre  les  os  un  certain  degré  de  réunion; 
55  mais  il  ne  me  fut  pas  poffîble  "de  m'en  afiù- 
55  ter  ,  parce  que  le  plus  léger  mouvement  que  je 
55  faifois  faire  à  la  jointure  caufoit  au  malade 
53  des  douleurs  srroces.  Quoiqu'il  n'y  eût  poinfe 
55  encore  d'ouverture  aux  tégumens,  ce  pauvre 
55  homme  dépériffoit  tous  les  jours ,  &  la  violence 
55  de  fes  douleurs  lui  faifoit  defirer  qu'on  lui  fît 
35  l'Amputation  de  la  cuiffe.  Au  Heu  de  cette  opé- 
J3 ration, Je  lui  propofai  la  réfection  de  la  join- 
»5ture,  s'il  vouloit  s'y  foûmettre.  Il  y  confentit, 
15  &  fut  opéré  en  conféquence. 

33  En  opérant  il  m'arriva  une  chofe  que  je  crois 
?3  devoir  rapporter  ,  parce  qu'elle  m'a  caufé  beau- 
55  coup  d'embarras  ,  &  qu'elle  pourrait  en  caufer 
3î  à  d'autres.  Je  ne  voulois  point  faire  d'incifiott 
?3  tranfverfale  ,  efpérant  qu'après  que  la  rotule» 
55  feroit  ôrée,  je  pourrais  au  moyen  de  l'incifiont 
5?  longitudinale  ,  écarter  &  foulever  les  tégumens,, 
55  afin  de  couper  les  ligamens  latéraux  &  tranf- 
îsverfes,  luxer  enfuite  la  jointure ,  faire  fortir 
9s  les  extrémités  offeufes  articulaires  l'une  après 
33 l'autre,  &  feier  tout  ce  qui  feroit  vicié-,  mais 
53  je  fus  bien  trompé  dans  mon  attente ,  car  je 
3?m'apperçus  que  je  n'avois  pas  fait  affez  d'atten- 
55  don  à  la  différence  qu'il  y  a  entre  des  parties 
*9  faines  &  des  parties  malades.  En  ouvrant  l'arti- 
35Cuiation,  je  trouvai  la  plus  grande  confufion 
33  Dans  quelques  endroits  les  ligamens  étoient 
J3  très-épaiffts  &  durs  comme  de  la  corne-,  dans 
»3  d'autres,  ils  étoient  en  fuppuraiion  ;  les  carti- 
sslages  étoient  prefque  entièrement  détruits,  & 
33  les  têtes  des  os  rongées  en  grande  partie  par  une 
>j  matière  ichoreufe  &  fétide  ,  dont  la  jointure 
33  étoit  remplie.  De  plus ,  il  y  avoit  déjà  une 
j?efpècede  foudure  commencée  entre  la  tête  du 
33  tibia  &  le  condyieinterne  du  fémur.  Enfin,  après 
33  avoir  employé  beaucoup  de  tems  à  faire  une 
?3  tentative  qui  ne  fervit  qu'à  rendre  l'opération 
»5 plus  longue  &  plus  pénible,  je  crus  devoir 
'5  abandonner  mon  projet.  Je  fis  donc  une  inci- 
fsfion  tranfverfale,  je  féparai  le  fémur  au-deffus 
35  des  condyles ,  de  la  manière  déjà  décrite  dans 
33  le  compte  rendu  ci-deffus  de  l'opération  faite 
»3  fur  le  cadavre ,  j'emportai  un  peu  plus  de  deux 
3?  pouces  du  fémur  ,  &  un  peu  plus  d'un  pouce 
»s  du  tibia  *,  il  n'en  falloit  pas  moins  pour  me 
9»  donner  la  facilité  de  mettre  la  jambe  dans  une 
»9  ligne  droite  avec  la  cuiffe  \  la  contraction 
9j  antécédente  des  mufcles  fléchiffeurs  étant  lî 
a» forte  quelle  tenoit  en  contact  les  eiireiniiéa 
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'Jjdes  os  fcîés.  Il  n'y  eut  point  d'autre  artère 
»3  coupée ,  pendant  qae  j'opérois ,  que  celle  qui  eft 
»î  fur  la  partie  antérieure  du  genou  ;  elle  ceila 
53  de  verfer  du  fang  avant  la  fin  de  l'opération-, 
53  cependant  la  pulfarion  continua  d'être  allez 
»î  forte  à  la  cheville  du  pied  \  les  esrrêmités  des 
îjos  ,  &  fur-tout  celle  du  fémur  faignèrent  abon- 
sjdamment.  11  eft  aifë  de  concevoir  qu'il  refioit 
jj  beaucoup  plus  de  tégatcens  qu'il  n'en  falloir 
«3  pour  couvrit  la  plaie.  Afin  de  foutenir  cette 
«jpGîiion  excédente  ,  &  pour  l'empêcher  de  fe 
jj  replier  en  dedans  ,  entre  les  extrémités  des  os , 
»3j'en  réunis  les  bords  par  quelques  points  de 
93  future  faits  à  l'incifion  tranfverlale ,  ainli  qu'à 
«î  la  partie  fupérieure  de  l'incifton  longitudinale. 
53  Le  panfeinent  fut  fimple  &  très-ftiperiïciel  ;  je 
93  mis  le  membre  dans  un  étui  de  fer-blanc  allez 
93 long  pour  contenir  toute  l'extrémité,  depuis  la 
»3  cheville  du  pied  ,  jufqu'à  l'infertion  du  inufcle 
aj  glutaeus.  33 

Nous  ne  fuîvrons  pas  M.  Park  dans  l'hiftorique 
du  traitement  de  ce  malade.  Il  nous  fuffira  de 
remarquer  que  cette  cure  lui  donna  beaucoup 
de  peine  ,  &  quelle  fut  accompagnée  de  plu- 
Heurs  circonflances  embarraflantes  ,  provenant 
yarriculièiement  de  la  difficulté  à  maintenir  le 
membre  dans  une  pofuion  fixe  ,  de  la  grande  pro- 
fondeur de  la  playe ,  des  amas  de  pus  5c  de 
finns  qui  fe  formoient  dans  la  partie.  D'un  autre 
côté  cependant  les  premiers  accidens  ne  furent 
nullement  dangereux  ;  le  pus  qui,  dans  les  pre- 
miers tems,  étoit  abondant  diminua,  beau- 
coup au  bout  de  huit  jours  ,  &  au  vingtième 
■il  ne  faifoit  qu'humecler  l'appareil  ;  vers  le  même 
<ems  la  cavité  de  la  playe  étoit  moins  grande, 
&  les  extrémités  des  os  fe  recouvraient  de  bour- 
geons charnus.  Les  amas  de  pus ,  quoique  pro- 
pres à  inquiéter ,  ne  firent  jamais  craindre  un 
danger  imminent.  Le  ma'ade  fut  obligé  de  gar- 
tîer  le  lit  pendant  neuf  ou  dix  femaines ,  &  il 
fut  encore  plusieurs  mois ,  avant  d'être  complè- 
tement rétabli;  mais  ce  tems,  ainli  que  celui 
de  la  formation  du  cal  n'a  pas  été  plus  long  que 
ne  l'tft  celui  qu  exigent  un  grand  nombre  de 
fractures  compliquées  ,  dont  l'événement  doit 
^être  évidemment  favorable.  Touthkn  confidéré, 
3a  jambe  de  cet  homme  ,  quoiqu'inflexible ,  &  un 
pen  plus  courte  que  l'ainre,  demeure- fi  bonne 
&  tellement  préférable  à  un  membre  artificiel , 
qu'il  vaîoit  encore  la  peine  de  l'acheter,  même 
au  prix  qu'elle  lui  coùtoit. 

Ceft  à  de  nouvelles  espéiiences  qu'il  faut  s'en 
rapporrer  ,  pour  affeoir  un  jugement  fur  cette 
opération  propofée  par  M.  Park.  —  Il  peut  fe 
préTenter  bien  des  cas  d'affections  du  coude  où 
il  conviendrait  de  l'entreprendre;  &,  quoiqu'elle 
n'ait  pas  encore  été  faire  fur  cette  partie  ,  chez  un 
fujet  viv.ir.t  ,  le  fnecès  qu'a  eu  M.  Park  ,  en 
l'exéentani  fui-  une  jointure  où  elle  eft  bien  plus 
dangereuse  &  plus  difficile,-  eft  bien  propre  À  enr 
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gager  les  Praticiens  à  ne  pas  perdre  cet  objet  de 
vue;  l'avantage  de  conferver  l'ufage  de  la  main 
&  de  l 'ayant-bras,  même  avec  un  coude  inflexible, 
eft  inappréciable  ;  &  ,  quoique,  dans  beaucoup  de 
cas,  les  affections  de  cette  jointure  exigeront  plutôt 
l'Amputation  de  tout  le  membre  ,  quelles  ne  per- 
mettront cette  opération  partielle, il  s'en  préfentera 
toujours  un  grand  nombre  où  l'on  pourrait  la 
tenter ,  fur- tout  de  ceux  où  le  mal  eft  l'effet  d'une 
caufe  externe,  &  où  par  conféquent  l'on  peut  plus 
raifonnablement  fe  flatter  de  réuflir,  que  lorfqu'il  eft 
la  conféquenced'un  vice  inhérent  a  la  conftitution. 

AMYGDALES. à' Amygdale,  On  défigne  ainft 
tout  gonflement  chronique ,  qui  furvient  aux  deux 
organes  fitués  de  chaque  côté ,  entre  les  deux 
piliers  du  voile  du  palais,  &  qu'on  appelle  ordi- 
nairement Tonlillaires  ou  Amygdales  ,  parce 
qu'ils  reflemblent  aflez  bien  à  des  amandes,  La 
ftruéture  lâche  de  ces  glandes  ,  la  quantité  de 
vaiflêaux  qui  s'y  diftribuenî  &  qui  viennent  de 
troncs  afîez  gros ,  les  cavités  aveugles  dont  elles 
font  formées ,  fontque  le  fangtrouve  beaucoup  de 
facilité  à  y  ftafer,  fur-tout  dans  la  maladie  qu'on 
nomme  ordinairement  Mal-de- gorge  ,  ou  Efqui- 
nancie.    L'expérience  prouve  que  l'inflamma- 
tion ,  dans  ce  genre  d'affection  ,  a  une  grande 
tendance  à  la  fuppuration  •,  il  eft  même  des  cas 
où  à  peine  l'inflammation  a  paru,  qu'elle  donne 
déjà  des  lignes  de  fuppuration  ,  comme  il  arrive 
chez  les  jeunes  geas  forts  &  vigoureux ,  chez 
lefquels  le  fang  abonde.  Il  n'eft  pas  rare  chez 
eux  de  voir  l'abcès  s'étendre  jufqu'à  la  trompe 
d'Euftache ,  &  le  pus  fortir  par  1  oreille ,  après 
avoir  détruit  la  membrane  du  tambour.  Il  con- 
vient, dans  ces  cas,  d'ouvrir  les  abcès  tranfver- 
falement  avec  nn  long  biftouri ,  armé  d'une 
tandektte  jufqu'à  trois  ou  quatre  lignes  de  fa 
pointe ,  ou  mieux  encore  avec  le  pharyngorôma 
qui  eft  une  canule  où  eft  renfermé  une  lancette 
qu'on  peut  faire  fortir  à  volonté  par  un  refforl 
qui  fe  débande.  Mais  le  plus  ordinairement  chez 
ceux  qui  font  fujets  à  cette  maladie ,  le .  pus  eft 
plus  lent  à  fe  former ,  l'engorgement  eft  accom- 
pagné d'une  plus  grande  dureté  ,  &  n'aboutif- 
fànt  qu'avec  peine  où  même  point  ,  la  glande 
refte  engorgée ,  &  occalionne  par  fon  gonfle- 
ment une  plus  ou  moins  grande  difficulté  dans 
Ja  déglutition ,  &  mêmt  dans  la  prononciation. 
La  voix  eft  toujours  un  peu  rauque,  ce  qui  eft 
très-défagréablc  pour  la  plupart  des  fujets.  Cet 
engorgement  d'ailleurs  eft  /ouvent  la  caufe  oc- 
cafiomielle  d'un  autre ,  qui  fe  réfolvant  impar- 
faitement, augmente  à  fon  tour  le  volume  delà 
glande.  Le  gonflement  en  vieilîiffant  acquiert  de 
plus  en  plus  de  la  dureté,  en  font  qu'il  parvient 
ïouv  ent  à  un  tel  point ,  qu'il  force  les  malades  à 
demander  du  fecours  ;  on  défigne  communément 
cet  état  fous  le  nom  de  Schirrofités  de?  Amygdales. 
Sharp  eft  un  des  Auteurs  qui  a  le  mieux  connu  cet 
état  des  Amygd^es }  rjiajs.  ce  qu'il  dit ,  pour  le  con£ 
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Jfôter ,  n'eft  nullement  fondé.  La  vérité  eft  que  ces 
tumeurs  font  très-rarement  fchirreufes,  qu'il  eft  très- 
peu  d'exemples  qu'elles  aient  dégénéré  en  véri- 
table cancer,  caractère  du  fchirre  ,  &  qu'elles 
ne  reviennent  jamais  quand  elles  ont  été  em- 
portées ;  ce  qui  eft  le  contraire  dans  l'extirpation 
du  cancer.  Celle  coDnoiffoir  de  fon  temps  cette 
fingulière  tendance  des  Amygdales  à  fe  laifler  en- 
gorger ,  &  ceft  pour  Ja  prévenir  qu'il  confei.Uoit 
à  ceux  qui  y  étoient  expofés,  de  fe  laver  la  tête 
&  la  gorge  avec  de  l'eau  froide.  Mais  quand 
l'engorgement  avoit  lieu  ,  &  que  l'inflammation 
étoit  portée  au  point  d'empêcher  la  déglutition  , 
&  même  la  refmration  ;  il  vouloir  que  le  malade 
gardât  le  lit,  sabftînt  de  tout  aliment,  ne  bût 
que  de  l'eau  chaude ,  &  qu'il  ufât  de  gargarifme 
f  aits  avec  la  décoélion  de  figues ,  jufqu'à  ce  que 
les  glandes  fuppuraffent  &  s'ouvriffent  d'elles- 
mêmes.  Telle  a  été  la  méthode  de  Celfe ,  & 
telle  eft  encore  celle  que  l'on  Cuit  aujourd'hui  ; 
que  l'Art  eft  plus  perfectionné  j  on  lui  a  cepen- 
dant ajouté  les  faignees  dont  notre  Auteur  ne  fait 
point  mention ,  &  qui  ont  un  fi  grand  fuccès  entre  les 
mains  des  Praticiens  qui  favent  bien  les  ménager. 
Quand  le  mal  ne  cédoit  point  à  ces  fecours  , 
que  les  Amygdales  reftoient  dures  &  gonflées , 
Celfe  en  confeilloit  l'ablation  ,  &  fur  ce  point 
il  s'exprime  d'une  manière  fort  fimple  ,  &  on 
ne  peut  plus  brièvement.  Dans  le  cas,  dit-il,  où 
elles  ne  font  recouvertes  que  d'une  membrane 
fort  mince  -,  il  faut  les  emporter  en  les  raclant 
à  l'entour  avec  le  doigt   fi  1  on  ne  réulîît  point 
ainfi ,  on  les  faiûra  au  moyen  d'une  érigne  pour 
les  couper  avec  un  biftouri.  On  voit ,  par  cette 
expreffion  ,que  Celfe  n'a  jamais  penfé  qu'on  dût 
extraire  ou  emporter  l'Amygdale,  comme  Fabrice 
d'Aquapendente ,  &  Van-Swieten  le  lui  font  dire  j 
elle  défigne  feulement  qu'il  faut  emporter  l'excé- 
dent avec  le  doigt  ,  fi  la  tumeur  eft  afTez  molle 
pour  céder.  jEûuî  paroît  être  celui  des  Auteurs 
qui  aie  mieux  compris  Celfe  scar,  en  adoprantfa 
doctrine,  il  prefcrit  expreffément  de  n'emporter  que 
ce  qui  eft  de  furplus>fon  texte  eft  précis  fur  ce  point, 
«t  Verum  fi  pharmaca  vincantur  ,  exfeindere  glan~ 
iulas  oportet  }  quod  ut  commodiùs  fiât ,  œger  in 
elaro,  &  fplendido  loco  collocetur,   &  diducto  ore 
unaqueeque  glandula  uncino  producatur  &  feindet- 
tur.  Exfcinditur  autem  ex  eâ  quod  fupereminct , 
juxta  médium  ejus  quod  preeter  aaturam  excrevit. 
Qui  tiutem  dum  omnem  quœ  prœter  naturam  excre- 
vit carnem  ex  fundo  auferunt ,  periculofœ fanguinis 
effufioms  auBoresfiunt.JEùm  Tetrabib.  IL  Sect.  IV. 
cap.  48.  Ainfi,  voilà  un  témoignage  manifefte  qui 
prouve  quejamais  enconfeillant  d'incifer,  ou  d'ex- 
tirper les  Amygdales  ,  celui  qui  le  premier  a  parlé 
de  cette  opération,  ait  voulu  dire  qu'on  devoit 
les  emporter  en  totalité  -,  ainfi,  il  eft  à  croire  que 
ceux  qui  avoient  une  notion  exacte  de  la  fitua- 
tion  de  ces  glandes ,  de  leur  rapport  avec  les 
piliers  du  voile  du  palais ,  &  des  nombreux 
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vai (féaux  qui  les  arrofent  n'ont  pu  avoir  cette  idée. 

La  lecture  de  Fabrice  d'Aquapendente  ,  qui 
n'a  point  entendu  le  pafi"3ge  de  Celfe,  &  qui 
s'efl  beaucoup  écrié  fur  les  procédés  de  cet  Au- 
teur ,  en  a  entraîné  d'autres  dans  fon  opinion  , 
lefquels  ont  toujours  regardé  les  Amygdales , 
comme  de?  organes  auxquels  on  ne  devoit  point 
toucher.  Marc-Aurèb  Séverin  a  été  cependant 
un  de  ceux  qui  s'en  foient  le  plus  écarté  \  ce» 
Auteur  n'a  point  héfifé  ,  dans  un  épidémie,;  pef- 
filentielle,  accompagnée  de  gonflement  aux  Amyg- 
dales ,  d'appliquer  le  feu  &  avec  fuccès  fur  celles 
dont  la  bafe  étoit  large  j  il  faififfoit  celles  qui 
avoient  un  pédicule  menu  ,  au  moyen  d'une 
érigne,  &  il  les  coupoit  avec  un  biftouri  a'.ongé 
&  en  forme  de  crochet.  Il  paroît  que  cet  Auteur 
s'étoit  plus  fixé  à  cette  méthode  ,  qu'à  celle  de 
la  refeifion  ,  pour  détruire  plus  profondément 
les  racines  du  mal,  &  obvier  à  la  répullulatiort 
des  fyngofiîés  qui  fuccédent  quelquefois  à  la 
récifion.  Wifeman ,  qui  vivoit  vers  le  milieu  dit 
fiécie  dernier,  fous  Charles  II ,  Roi  d'Angleterre, 
donr  il  étoit  le  premier  Chirurgien,  fans  connoîtrei 
ce  qu'avoit  confeillé  Séverin  avant,  vante  éga-* 
lement  la  cautérifation.  Il  parle  des  avantages  du 
feu  dans  cette  maladie ,  mais  il  eft  plus  porté" 
encore  pour  les  cautères  potentiels.  Ce  qu'il  dit? 
fur  la  réfection,  fait  voir  qu'il  l'a  pratiquée  ra- 
rement ,  car  il  s'applique  à  détailler  une  méthode 
qui  nous  paroît  fingulièrement  embarra  fiante  ,  qui 

Eeut  même  être  accompagnée  de  danger  che2 
eaucoup  de  fujets  5  mais  ce  qu'il  en  dit  furfit 
aflez  pour  faire  voir  qu'il  n'a  jamais  penfé  â 
l'extirpation  de  la  glande.  AmbroifeParé,  i'Hipo- 
crate  de  la  Chirurgie ,  eft  on  ne  peut  plus  tran- 
chant fur  cet  article  5  ce  qu'il  dit  fait  voir  qu'il 
n'avoit  aucune  idée,  ni  de  la  nature  du  mal,  ni 
de  l'efficacité  prétendue  des  moyens  extrêmes 
auxquels  il  a  recours.  Son  traitement  eft  le  même 
que  celui  de  l'efquioancie  ,  &  la  bronchoto- 
mie  qu'il  propofe,  eft  une  addition  au  mal  qu'elle 
ne  fauroit  guérir.  Guillemaû ,  beaucoup  moins 
entreprenant  que  lui,  mais  beaucoup  plus  fage, 
énonce  les  cas  où  cette  opération  peut  convenir. 
Ceft,  dit-il,  qmad  les  Amygdales  ne  pourront  ni 
être  percées  ni  liées ,  par  l'impoffibilité  où  fera 
le  malade  d'ouvrir  la  bouche  &  de  defîerrer  les 
dents  j  mais  ces  cas  extrêmes  font  infiniment 
rares  :  &  je  doute  qu'ils  fe  foient  jamais  ren- 
contrés. Ce  Chirurgien  eft  encore  on  ne  peut 
plus  exact  fur  le  procédé,  il  dit  formellement 
qu'il  faut  fe  donner  de  garde  d'en  couper  trop , 
&  fe  contenter  de  prendre  &  ôter  ce  qui  excède- 
la  naturelle  groffeur  &  grandeur. 

Ce  que  nous  avons  dit  jufqu'ici ,  fait  voir  qu'on 
peut  rapporter  à  trois  ,  les  procédés  qu'on  a 
fuivis  dans  le  ttaitement  des  Amygdales  ,  le 
cauftique,  la  ligature  &  la  refeifion.  Confidérons 
ces  trois  moyens ,  pour  favoir  le  degré  de  confiance 
qu'on  doit  leur  donner  à  chacun  en  particulier. 
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Le  cautère  actuel  feroit  fans  doute  le  plus  expê- 
ditif  dans  les  cas  d'engorgemens  lents  ,  mu- 
queux  ,  &  peu  fnfcèptibles  d'inflammation,  dans 
ceux  enfin  qu'on  dit  être  formés  par  congeftion  5 
quoique  les  fcarifications  au  moyen  du  pharyngo- 
lovntt  puifTent  produire  quelque  bien  dans  ces 
întuméfactions ,  néanmoins  les  cautères  leur  font 
préférables.  Wifeman  parle  d'un  opérateur,  qui 
de  fon  temps  met  toit  ce  procédé  en  pratique 
avec  la  plus  grande  dextérité  &  le  plus  grand 
fuecès-,  il  appuyoit  fon  cautère  fur  la  glande ,  &  il 
en  réttéroit  l'application  jufqu'à  ce  qu'il  eût 
formé  un  vuide  fufSfant!  Ce  moyen  ,  en  prenant 
les  précautions  de  Marc-Aurèle  Séverin  ,  c'eft-à- 
dire4de  porterie  cautère  dans  une  canule,  pour 
préferver  les  parties  environnantes  de  fon  ac- 
tion, efi  certainement  le  meilleur  qu'on  puiffe 
employer  en  cette  circonfiance;  mais  les  malades, 
comme  les  Chirurgiens ,  (ont  devenus  fi  pufillani- 
mes,  qu'il  y  a  lieu  de  penfer  qu'on  ne  le  re- 
mettra plus  en  vogue.  En  portant  fon  effet  juf- 
«pie  fur  la  bafe  de  la. tumeur ,  il  donne  du  ton 
aux  vaiffe'aux,  &  remédie  à  la  facilité  fi  grande 
qu'ils"  ont  d'être  engorgés  -,  mais  ce  moyen  ne 
peut  nullement  être  confidéré  comme  radical 
envifagé  fous  ce  point  :  néanmoins  il  ne  convient 
point  dans  les  affections  fchirreufes  de  ces  or- 
ganes ,  6k  qu'on  reconnoît  à  la  dureté  que  le 
doigt  y  fent,  parce  qu'alors  il  faut  y  revenir 
plufîeurs  fois  ,  &  que  les  irritations  qui  s;en 
îuivent ,  déterminent  toujours  une  inflammation 
qui  s'étend  au  loin  &  qui  peut  avoir  de  mauvaifes 
fuites.  C'étoit  fans  doute  pour  les  éviter ,  que 
Wifeman  s'étoit  plus  particulièrement  fixé  aux 
cauftiques.  Cet  Auteur  fe  fervoit  dé  ra  pierre  à 
cautère  qu'il  dirigeoit  fur  la  glande  ,  de  manière 
à  la  détruire  fans  affecter  les  autres  parties  \  mais 
comme  cette  pierre  pourroit  s'échapper  ou  febri- 
fer  &  tomber  enfuite  plus  profondément ,  &  ainfi 
produire  ailleurs  des  effets  fâcheux ,  nous  croyons 
•qu'on  peut  fubftituer  la  pierre  infernale ,  dont 
1  effet  eft  plus  fût  ,  qu'on  peut  diriger  comme 
on  veut  fans  en  craindre  aucuns  inconvéniens. 
Heifler  préfère  l'eau  mercurielle,  dont  on  im- 
bibe un  petit  tampon  de  coton  qu'on  a  roulé 
amour  d'un  petit  bâton  ,  pour  le  diriger  plus 
commodément  ;  il  en  touchoit  une  ou  deux  fois 
la  tumeur  ,  jufqu'à,  ce  qu'elle  fût  fîfttfamment 
rongée.  Dans  ce  procédé,  on  recommande  bien 
foignculement  au  malade  de  ne  point  manger  ni 
avaler  fa  faiive  que  long-tems  après-,  cette  Ample 
précaution  vaut  mieux  que  de  faire  avaler  de  l'eau 
qui  néceflairement  enlève  les  partie*  du  cauftique 
qui  doit  agir ,  &  rend  ainfi  fon  action  plus  lente. 
On  a  le  foin  ,  dans  tous  ces  cas ,  de  faire  pen- 
cher la  tète  en  avant,  pour  que  la  falive  ne 
pouvant  fe  porter  dans  l'arrière-bouche  ,  forte 
plus  aifément  pardehors.  Wifeman ,  qui  avoit 
d'abord    préféré    les   cauftiques  folides  ,  eft 
ffevemi  aux  fluides .  à  l'huile  de  vitriol ,  &  à 
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1 l'huile  de  tartre  par  défaillance  il  en  reéloit 
&  combinoit  tellement  i'ufage,  qu'on  voit  qu'il 
n'avoit  aucun  principe  fur  les  propriétés  des 
fubflances  qu'il  employoit,  en  touchant  d'abord 
avec  la  pierre  à  cautère,  revenant  immédiate- 
ment fur  le  même  endroit  toucher  avec  l'huile 
de  vitriol ,  &  celle  de  l'artre  par  défaillance.  Si 
l'on  admire  ici  la  confiance  de  l'opérateur ,  on 
blâme ,  d'une  autre  part ,  fon  ignorance  fur  l'action 
des  remèdes  auxquels  il  recouroit. 

La  méthode  des  cauftiques  employés  fans  doute 
dans  des  cas  où  on  ne  devoit  point  y  avoir  recours, 
&  l'hémorrhagie  qui  fouvent  furvenoit  à  l'ex- 
cifion ,  ramenèrent,  fans  doute  ,  les  Praticiens  à  la 
méthode  de  la  ligature.  Cefut  Guillemau  qui  le  pre- 
mier en  fit  mention  -,  Sharp  la  regarde  comme  le 
meilleur  moyen,  dans  fon  Traité  d'Opération.  Elle 
peut  fe  faire  de  différente  manière  ;  celle  que- 
Aï.  Mofcati  a  employée  nous  paroît  la  plus  Am- 
ple. Elle  confifte  à  paffer  derrière  la  faillie  de 
la  glande  un  fil  ciré  &  tourné  en  cordonnet  y 
enfuite  à  nouer  les  deux  extrémités  de  ce  fil  en 
dehors  ;  on  pafTe  les  deux  extrémités  du  fil  dans 
les  yeux  d'une  pince  à  polype ,  &  on  pouffe 
le  nœud  par  fon  moyen  jufque  fur  la  tumeur, 
&  on  le  ferre  enfuite  comme  il  convient,  l'on 
fait  après  un  fécond  nœud  pour  affujettir  le 
premier.  Chefelden  propofoit  une  aiguille  enfi- 
lée de  deux  fils  de  couleur  différente  qu'il  paf- 
foit  dans  le  corps  de  la  glande-,  il  réuniflbit  en- 
fuite  les  deux  fils  de  même  couleurs ,  faifoit  un 
nœud  qu'il  pouffoitfur  la  tumeur,  &  ainfi  de  cha- 
que côté.  M.  Bell,  grand  partifan  de  la  liga- 
ture, cite  un  procédé  qui  eft  le  même  que  celui 
qu'on  emploie  dans  la  ligature  du  polype.  Il  fe 
fert  d'un  porte-ligature  pareille  à  celui  de  M.  Le- 
vret  compofé  de  deux  tuyaux,  colés  l'un  à  l'au- 
tre ,  mais  recourbés  par  le  bout.  <«  Ayant  for- 
mé une  double  ligature  avec  un  fil  d'argent  très» 
ductile ,  on  la  pouffera ,  dit -il ,  dans  l'une  des  na- 
rines du  côté  où  eft  la  tumeur,  jufqu'à  ce  qu'elle 
foit  arrivée  au  fond  de  la  gorge.  Alors  l'opéra- 
teur introduira  les  doigts  dans  la  bouche  ,  ou- 
vrira Tarife  du  fil  ,  &  l'ayant  paffée  au-deffus 
de  la  tumeur ,  il  en  abaiflera  l'extrémité  jufqu'à 
fa  bafe ,  il  doit  continuer  à  le  garder  dans  cette 
fituarion  avec  les  doigts,  pendant  qu'un  aide, 
ayant  fait  pafler  les  deux  bouts  de  fil  du  dehors 
dans  la  canule,  pouffera  celle-ci  dans  les  nari- 
nes ,  jufqu'à  ce  que  fon  extrémité  ne  puiffe  être 
vue,  ni  ferstie  dans  la  gorge.  L'anfe  du  fil  fera 
alors  preffée  fort  près,  de  manière  à  le  fixer 
dans  la  fubftance  de  la  tumeur;  les  extrémités 
qui  pendent  au- dehors,  à  l'extrémité  oppofée  de 
la  canule,  feront  liées  aux  ailes  qui  feront  fur 
les  côtés  de  l'inftrument.  On  reflerrera  la  liga- 
ture de  tems-en-tems ,  &  de  cette  manière  la  tu* 
meur  ne  fera  pas  long  tems  fans  tomber.  ïj 

Nous  confeillons ,  commue  plus  bas  notre  Au« 
teur,  de  porter  la  ligature  par  le  nez  ,  non  pas 
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qu'on  ne  puifie  la  faire  par  la  bouche*,  mais 
parce  que  la  canule  devant  refter  jufau  a  ce  que 
la  portion  liée  tombe  d'elle-même  ,  fa  préfence 
gêneroit  beaucoup ,  au  lieu  qu'en  opérant  félon 
la  première  méthode ,  on  évite  cet  inconvénient. 
Cependant,  pour  peu  qu'on  trouve  de  la  diffi- 
culté à  opérer  par  le  nez,  il  faut  porter  la  li- 
gature par  la  bouche,  tt  Afyficm  of furgery ,  difez- 
ijfes  of  the  nofe.  and  fauces  ,  Ckap.  37.  j? 

La  ligature  eft  fouvent  accompagnée  d'acci- 
dens  affez  graves,  pour  qu'en  doive  la  rejetter  en- 
tièrement. L'inflammation  du  voile  du  palais  en 
eft  ordinairement  la  fuite  ainfi  que  la  fièvre. 
M.  Mofcari  cite  un  exemple  où  toutes  ces  fà- 
cheufes  fuites  furvinrent.  Ce  qui  le  détermina  à 
couper  la  tumeur  au  -  deffus  de  la  ligature ,  & 
kl  eut  la  fatisfaclion  de  voir  tous  les  accidens 
difparoître  après  cette  opération.  Mais  un  incon« 
vénient  encore  plus  fréquent ,  eft  la  difficulté  de 
faire  un  nœud  qui  comprime  affez  fortement  la 
tumeur  pour  la  faire  tomber.  Il  arrive  fouvent 
que  les  fils  ne  font  que  féparer  la  tumeur  im- 
parfaitement en  plufieurs  lambeaux  qu'il  faut 
extirper  chacun  l'un  après  l'autre,  ce  qui  eft  fort 
embarraflant.  Les  Praticiens  inflruits  ont  donc 
entièrement  rejetté  cette  méthode ,  quoique  Heif- 
ter  en  ait  dit ,  pour  qu'on  la  réfervât  dans  le 
cas  de  tumeur  à  pédicule. 

La  refcifion  eft  le  dernier  moyen  dont  nous 
ayons  à  parler  >  &  celui  auffi  qui  foit  le  plus  * 
efficace.  On  eft  revenu  après  bien  long-tems  aux 
procédés  de  Celfe  \  on  accroche  l'Amygdale  avec 
«ne  érigne  fimple,  comme  celle  dont^n  fe  fert 
dans  les  différions  •,  mais ,  avant  tout ,  il  faut  voir 
profondément  pour  bien  opérer.  Un  fimple 
bouchon  mis  entre  les  dents  peut  fervir  defpéculum 
en  tenant  les  mâchoires  ouvertes.  On  peut  égale- 
ment en  faire  un  avec  le  petit  doigt  indicateur 
gauche ,  garni  de  beaucoup  de  linge.  M.  Louis 
recommande  un  doigfier  de  fer  blanc  ,  ce  qui  vaut 
encore  mieux.  Cependant  un  fpéculum  ,  quia  des 
avantages  réels  fur  celui-ci ,  eft  celui  de  M.  Caqué 
qui  fe  trouve  gravé  dans  nos  Planches.  On  place  le 
malade  à  un  beau  jour  ,  fur  un  fauteuil,  comme 
dans  toutes  les  autres  méthodes ,  l'on  appuie  fa 
tête  fur  la  poitrine  d'un  aide  ,  qui  la  retient  avec 
les  deux  mains  appliquées  fur  le  front  ;  &  on 
abaiffe  la  langue  avec  une  fpatule,  ou  avec  le 
H-anche  d'une  cuiller.  On  porte  dans  la  tumeur 
la  pointe  d'une  érigne,  &  avec  l'extrémité  d'un 
biftouri  fort  alongé,  &  affermi  fur  fon  manche  par 
une  bandelette ,  on  incife  de  haut  en  bas ,  à  mefure 
qu'on  tire  à  foi  l'érigne  pour  enlever  la  tumeur. 
Quelquefois  le  fang  qui  fort  en  tombant  dans  la 
gorge ,  excite  la  toux ,  il  faut  alors  opérer  plus 
promptement  fans  lâcher  l'érigne  ,  crainte  que  la 
-tumeur  abandonnée  à  elle-même,  &  fe  portant 
dans  l'intérieur  de  la  gorge ,  par  le  mouvement 
fpontané  de  la  déglutition  ,  ne  lufïoque  le  malade. 
Si  la  chofe  arrivoit ,  il  faudroit  recourïr  au  pro- 


cédé que  M.  Mofcati  fuivit  en  pareil  cas  ;  il  porta 
le  doigt  recourbé  dans  la  gorge,  faifit  la  portion 
coupée ,  &  l'arracha  violemment  ,  &  tous  le» 
accidens  dès-lors  difparurent.Wifemanavoit  voulu 
parer  à  cet  accident  qui  lui  étoit  auffi  arrivé  *  en 
confeillant  d'emporter  d'un  feul  coup  la  portion 
faifie.  Mais  ne  1  eviteroit-on  pas  mieux ,  en  faifant 
tenir  la  tête  droite  ou  un  peu  panchée  en  avant  0 
pour  empêcher  que  le  fang  ne  découle  vers  le 
latynx  ,  &  en  averriffant  le  malade  de  ne  faire 
aucun  mouvement  quelconque  de  déglutition  ?  Si  ce 
fimple  moyen  prévient  ce  fâcheux  accident ,  on 
fera  difpenfé  de  faire  l'opération  à  quatre  temps 
dont  parle  M.  Mofcati ,  qui  alonge  le  traitement 
de  la  maladie ,  &  eft  toujours  défagréable  pour  le 
malade  qui  a  à  fouffrir  plufieurs  opérations  au 
lieu  d'une.  Quand  on  a  opéré  d'un  côté,  on  paffe 
à  l'autre  ,  fuppofé  qu'il  y  ait  deux  tumenrs  à 
emporter.  Mais  avant  il  convient  de  faire  garga- 
rifer  la  bouche  avec  de  l'eau  &  du  vinaigre  afin 
de  dégorger ,  &  laver  le  fang  qui  pourroit  maire  à 
la  facilité  de  la  féconde  opération.  Si  le  fang  fortoit 
en  trop  grande  quantité,  on  chercheroit  à  l'arrêter 
avec  une  pierre  de  vitriol  taillée  convenablement, 
&  placée  dans  un  porte-pierre.  Comme  il  eft  fou- 
vent  difficile  défaire  en  une  feule  fois  la  réfection 
avec  le  fcalpel ,  nous  croyons  devoir  préférer  des. 
cifeaux  courbés  fur  leur  plat  •,  on  les  conduit  mieux 
fur  la  langue ,  fans  crainte  de  blefler  celle-ci ,  & 
on  peut  mieux  opérer  quand  on  n'eft  point  habi- 
tués â  ces  fortes  de  procédés  ;  d'ailleurs  avec  leur 
courbure  ,  on  peut  ramener  au-devant  de  la 
bouche,  la  portion  coupée ,  fans  recourir  à  une 
nouvelle  introduction  d'inftrumens.  M.  Caqué  a 
imaginé  un  biftouri  qu'il  a  adapté  à  cette  feule  opé- 
ration :>  mais  on  peut  tout  auffi  bienréuflîr  avec  un. 
biftouri  ordinaire ,  qu'avec  celui-ci  *,  il  faut  feule- 
ment avoir  foin  qu'il  foit  très-long ,  &  d'en  recou- 
vrir le  manche  &  la  lame  jufqu'à  environ  un  pouce 
&  demi  de  la  pointe,  &  de  le  diriger  à  plat  fur  ia 
langue  ,  pour  le  relever  enfuite  qnand  celle-ci  eft 
gonflée,  ou  qu'elle  fe  meut  très-fouvent ,  pour  ne 
point  la  bleffer. 

Il  n'eft  pas  toujours  néceffaire  de  faire  une 
réfection  complette  de  la  partie  faillante ,  fouvent 
une  fimple  incifion  fuffit  ;  c'efteequi  arrive  dans 
les  cas  où  le  gonflement  eft  dû  à  des  concrétion* 
pierreufes,  qui  fe  forment  dans  le  parenchyme  de 
la  glande.  Les  Obfervateurs  fourniffent  beaucoup 
d'exemples  de  ces  concrétions ,  qui  en  ont  impofé 
pour  des  fchirrofités  qui  ont  lieu  très-rarernenr. 
Souvent  on  les  voit  même  qui  fortent  de  leurs 
orifices ,  comme  un  gland  fort  de  fa  capule  •,  dans 
ce  cas,  il  fuffit  de  porter  une  pointe  de  cifeaux 
pour  en  fendre  l'enveloppe ,  &  alors  la  pierre 
déchatonéc  eft  bientôt  rejettée  avec  les  crachats. 
Souvent  même  on  peut  les  failir  avec  les  exiré- 
mités  d'une  pince,  &  les  extraire  très-aifément. 
Quand  en  emportant  la  tumeur  ,  on  fe  trouve 
ainfi  arrêtés  par  de  concrétions  qui  en  occupent 
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le  centre,  il  faut  d'abord  extraire  la  concrétion 
foit  avec  te  doigt,  foit  avec  des  pinces  »  &  enfuite 
on  continue  l'opération  'comme  précédemment. 
Tout  ce  que  nous  avons  dit  jufqua  préfent  n'a 
rapport  qu'aux  Amygdales  chroniques ,  qui  nefont 
entretenues  par  aucun  vice  des  humeurs,  &  dans 
lefque'les  aucune  fuppuration  ouérofion  quelcon. 
quesn'annoncentuneinfeclion  vénérienne,  ou  can- 
céreufe  j  car  ,  dans  les  premières ,  le  traitement 
mercuriel  eft  celui  qui  mérite  la  préférence  ; 
comme  il  faut  fe  fixer  aux  palliatifs  dans  le  dernier 
cas.  Il  faut  voir ,  dans  les  articles  qui  regardent 
ces  maladies,  la  conduite  qu'on  doit  alors  tenir. 
{M.Petit-Rahki.) 

ANCHYLOPS.a"?^  propè  &  "<>it  ocuZus;  tumeur 
près  de  l'œil.  L'Anchylops  eft  un  véritable  apofiè- 
me  qui,  ici  comme  par-tout  ailleurs ,  peut  fe  ter- 
miner par  fuppuration.  Cette  tumeur,  qui  paroît 
toujours  vers  le  grand  angle  de  l'œil,  eft  ordi- 
nairement accompagnée  d'une  inflammation  qui 
s'étend  aux  environs  des  paupières ,  &  qui  cepen- 
dant fe  diftîpe  dès  que  le  pus  s 'eft  une  fois  bien 
formé.  La  matière  ordinairement  fe  fait  jour  au- 
dehors  par  une  petite  ouverture  qui  mène  au  foyer 
purulent -,  mais  quelquefois  aufli  elle  fufe  à  travers 
les  fibres  du  mufcle  orbiculaire ,  &  fe  porte  juf- 
qu'au  fac  lacrymal  que  fouvent  elle  intérefTe ,  & 
du  moment  où  celui-ci  eft  ouvert ,  alors  les  lar- 
mes &  l'air  s'échappent  indifféremment  par  cette 
creva/Te,  &il  y  a  dès-lors  ce  qu'on  appelle  Fif- 
tule  lacrymale.  Quelquefois .  mais  cela  eft  très- 
rare,  l'Anchylops  au  lieu  d  être  purulent  &  de 
la  nature  des  tumeurs  enkiftées ,  a  l'apparence 
d'une  petite  loupe  arrondie  ,  quelquefois  plate, 
immobile  &  indolente ,  qui  croit  lentement,  fans 
aucune  douleur  ni  inflammation,  &  qui.  Jorf- 
qu'elle  eft  placée  fur  le  fac  lacrymal,  occafionne 
un  larrooyement.  Ce  dernier  genre  de  tumeur 
eft  long-tems  fans  s'ouvrir  ,  enfin  les  tégumens 
s'ufent  &  la  matière  qui  en  fort  eft  épaiffe  ,  en 
partie  purulente,  &  en  partie  comme  fuirfeufe, 
«  le  fond  eft  un  kifte,  qui  dégénère  en  un  petit  ul- 
cère &  conflitue  ce  qu'on  appelle  l'JEgylops , 
Voye%_  ce  mot.  L'Anchylops  de  la  première  ef- 
pèce,  qu'on  pourroit  appeller  inflammatoire,  eft 
bénin  par  lui-même,  &  fe  guérit  aifément  par 
les  topiques  adouciffans  qui  calment  l'inflamma- 
tion-, tels  que  la  pulpe  de  pommes  cuites  ,  de 
coings  ou  de  caffe,  l'onguent  de  la  mère,  les 
oignons  cuits  &  réduits  en  bouillie.  A  mefure  que 
l'inflammation  fe  diftipe,  la  matière  fe  concentre, 
&  enfin  elle  forme  une  petite  tumeur  blanche 
accompagnée  de  fluctuation-,  quand  elle  eft  à  ce 

{)oinr?  il  faut  aufli-tôt  l'ouvrir  avec  la  pointe  d'une 
ancette  pour  empêcher  que  le  pus,  ne  trouvant 
quelque  réfiftance  de  la  part  des  tégumens  ,  ne 
corrode  le  fac  lacrymal  ,  &  ne  rende  l'ulcé- 
ration fifiuleufe.  L'Anchylops  enkyflé  offre  plus 
de  difficulté,  il  fuppure  plus  difficilement ,  &  quand 
ji  a  paffé  à  cette  terminaifon ,  la  détetûon  de  . 
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l'ulcération  eft  plus  rébelle;  on  eft  fouvent  obligé;, 
pour  la  faciliter ,  de  corroder  le  fac  avec  de  légers 
cathérétiques ,  tels  que  l'alun  brûlé  ou  Sa  pierre 
infernale-,  mais,  en  fe  fervant  de  celle-ci,  l'on  ne 
fauroit  trop  faire  attention  à  ce  que  fon  effet  ne 
fe  porte  point  trop  profondément,  crainte  d'in- 
térefter  le  fac  lacrymal.  Comme  ce  traitement 
eft  fouvent  très- long,  on  pourroit  l'abréger  en 
ayant  recours  à  l'extirpation.  Cette  méthode  eft 
très-expéditive ,  elleconfifle  à  faire  fur  la  tumeur, 
une  iucifion  de  trois  ou  quatre  lignes  environ  de 
hauteur  j  on  en  féparera  les  lèvres  avec  une  pince, 
&  un  biftouri  ,  puis  on  la  foutiendra  avec  une  éri- 
gne,&  onincifera  jufqu'aufond  ;  la  tumeur  enlevée, 
on  épongera  le  fang  qui  fortira  de  la  plaie ,  on 
en  rapprochera  les  lèvres  ,  &  on  la  panfera  à  fec  j 
la  cicatrice  ,  moyennant  ce  panfement  Ample,  ne 
tardera  pas  à  être  complette.  {M.  Petit-Radez.) 

ANCHYLOSE, 
tara  ,  Contracture.  Les  Anciens  ont  donné  diffé- 
rentes lignifications  à  ces  termes,  ainfi  qu'on  le 
peut  voir  dans  les  Définitions  deGorrhée-,  mais 
aujourd'hui  on  s'accorde  généralement  à  défigner 
airffi  toute  coalition  ,  ou  union  intime  qui  s'établit 
entre  deux  os  articulés  par  diarthrofe ,  ainfi  que 
s'expriment  les  Anatomiftes.  Toutes  les  jointures 
quelconques  peuvent  former  Anchylofe }  c'eft-à- 
dire  ,  peuvent  tellement  fe  folidiner ,  que  les  os 
même ,  ceux  qui  fe  meuvent  le  plus  librement ,  ne 
puiffent  exécuter  aucun  mouvement  de  quelque 
efpèce  qu'il  foit.  Btrnhard  Connor ,  dans  fa 
Diflerîation  Deflupcndo  ojfium  coalitu,  parle  d'une 
Anchylofe  générale  des  os  du  corps  humain ,  il 
dît  qu'on  confervoit  le  fquelette  à  Paris.  Il  eft  fait 
mention  d'une  Obfervauon  encore  plus  fingulière 
dans  l'Hiftoire  de  l'Académie  Royale  des  Sciences 
de  Paris ,  en  171 6 ,  c'eft  celle  d'un  enfant  attaqué 
d'une  Anchylofe  générale  à  l'âge  de  vingt-trois 
mois.  Il  eft  un  temps  de  la  vie  où  les  Anchylofes 
fe  font  plus  facilement,  c'eft  vers  la  vieilleffe", 
temps  où  la  fécherefle  ,  &  l'atonie  rendent  les 
parties  moins  fouples ,  &  moins  faciles  au  mouve- 
ment ;  les  extrémités  des  os  qui  alors  font  les 
moins  exercés ,  fe  pénètrent ,  &  s'unifient  fi  intiV 
mement  ,  qu'il  n'eft  plus  poffible  de  pouvoir 
diflinguer  au- dehors  comrrfeau-dedans  la  moindre 
trace  de  leur  féparaiion.  Je  conferve  une  pièce 
dont  le  fémur  eft  tellement  Anchylofé  avec  le 
tibia  &  la  rotule  ,  que  la  fubftance  compacte 
comme  la  fpongieufe  paroiffent  être  communes, 
fans  qu'on  puiffe  diflinguer  entre  l'un  &  l'autre 
os  ,  aucune  ligne  de  démarcation  qui  en  in-<; 
dique  le  partage.  Il  efl  ordinaire  de  voir  la  même 
chofe  dans  la  jonction  des  vertèbres  entre  elles  * 
dans  celles  dt  s  côtes  avec  les  vertèbres  chez  les 
vieillards  ,  fans  qu'on  puiffe  foupçonner  que 
l'eftufion  d'une  matière  offeufe  puiffe  y  entrer 
pour  quelque  chofe  -,  ce  qui  eft  contre  1  opinion 
de  ceux  qui  admettent  cette  effufion  ,  comme 
caufe  de  toute  Anchylofe.  Que  font  devenus  les, 
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Cartilages  intermédiaires  dans  toutes  ces  circonf- 
tances,  les  Articulaires  du  genou  ?  vraifembla- 
b'enent  ils  fe  confondent  avec  le  parenchyme 
offeux  ,  de  manière  qu'il  n'eil  plus  poflibîe  de  les 
reconnoîrre. 

L'immobilité  plus  ou  moins  grande  qui  furvient 
dans  cette  rmladie  entre  les  pièces  articulées ,  en 
cara-itéfife  deux  efpèces  :  lavoir  ,  l'Anchyîofe 
vraie,  &  l'Anchyîofe  faune.  L'Anchyîofe  vraie 
eft  celle  où  les  pièces  articulées  font  tellement 
foudées  enfemble,  qu'il  n'y  exifle  aucun  mouve- 
ment. Celle-ci  eft  vraiment  incurable  ,  &  le  mou- 
vemenr,fetonla  pofitionqueles  extrémités  prennent 
en  fe  foudant,  devient  plut  ou  moins  gênant  dans 
l'exercice  des  différentes  actions  de  la  vie.  L'An- 
chyîofe fauffe  eu  celle  où  les  os  ne  font  point 
ainfi  foudés  ,  &  dans  lesquelles  le  mouvement 
n'efl  point  entièrement  perdu  ,  mais  feulement 
diminué  par  une  caufe  quelconque.  Cette  caufe 
peut  occuper  l'extérieur  de  l'articulation  ,  les 
parties  molles  qui  l'entourent  &  lui  donnent  la 
fiabilité  qu'elle  doit  avoir  ,  où  elle  eft  fixée  dans 
la  propre  fubflance  de  l'os ,  qu'elle  détériore  pjus 
ou  moins ,  comme  on  en  a  beaucoup  d'exemples. 
On  confond  quelquefois  avec  l'Anchyîofe  fauffe 
une  difficulté  de  mouvoir  les  articles  ,  &  qui 
s'obferve  fpécialement  dans  le  fcorbnt  porté  à  un 
affez  haut  point.  Sauvages ,  ne  faifant  attention 
qu'à  cette  immobilité  comme  principal  fymprorne, 
range  ces  deux  affections  fous  la  même  dénomi- 
nation de  Contracture  ,  Contradura.  Sennert  , 
Eugalenus  &  Lind  en  font  mention  comme  d'un 
fymptome  propre  au  feorbut  ;  celui-ci  va  même 
jufqu'à  dire  ,  que  cette  Contracture  eu  fouvent 
accompagnée  de  douleur  &  de  tumeur  au  genou. 
Je  ne  prendrai  point  fur  moi  de  réfuter  l'opinion 
de  Lind  ,  quoique  j'aye  traité  beaucoup  de  feor- 
butiques,  &  que  ceux  que  j'ai  vus  avoir,  parmi 
les  autres  fymptomes ,  la  contracture ,  ne  m'aient 
préfenté\  aucun  gonflement  dans  les  articles.  Ainfi , 
nous  ofdns  le  dire  ,  l'affection  ici  n'eft  point  dans 
l'articulation  ;  mais  bien  dans  1*  rigidité,  &  la  ten- 
fion  des  mufeies  quilameuvent.  Ceft  à  ce  genre  de 
contracture  qu'on  doit  rapporter  l'Anchyîofe 
dont  ii  eft  fuit  mention  dans  l'Hiftoire  de  l'Aca- 
démie Royale  des  Sciences,  en  1728  ,  &  que 
M.  Maloët  guérit  par  des  fomentations ,  &  des 
exteifions  graduées  de  la  jambe. 

L'Anchyîofe  vraie  reconnoît  fouvent  pour 
caufe  ,  un  vice  interne  qui  fe  développant  dans  la 
propre  fubflance  de  l'os ,  en  ramollir  les  extré- 
mités ,  &  les  rend  d'une  plus  intime  pénétration. 
C'eft  par  cette  raifon  qu'on  la  voit  furvenir  dans 
lerachitis  à  la  fuite  de  flafe ,  ou  dégénérefeence 
locale,  &  autre  vice  pforique  ,  ou  dartreux  ré- 
percuté ^  elle  peut  également  être  la  fuite  d'une 
ftafe  fcrophuleufe ,  d'un  trop  long  repos  entre 
les  pièces  articulées^  Les  Fakirs  qui  dans  les 
Indes  refient  fouvent  des  années  entières  dans  la 
même  polition ,  par  efpiit  de  mortification,  ont 
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la  plupart  les  articulations  plus  ou  moins  Anchy- 
lofées.  L'Anchyîofe  furvient  également  dans  les 
membres  que  l'on  a  négligé  de  mouvoir  dans  le 
traitement  des  fractures  ou  autres  maladies  des 
extrémités ,  qui  néceffitent  un  grand  repos  pour 
être  bien  traitées.  De-là  le  précepte  reçu  dans  les 
plaies  d'armes  à  feu  ,  ou  dans  le  traitement  des 
fractures  ,  de  mouvoir  de  temps  à  autre  les 
membres ,  quand  la  guérifon  eu  affez  avancée 
pour  le  permettre.  L'Anchyîofe  eft  fouvent  la 
fuite  d'une  luxation  compktte  •,  en  pareil  ca« ,  l'os 
n'étant  point  réduit  dans  fa  cavité  naturelle,  s'en 
forme  une  avec  le  temps ,  par  un  mécanifme  que 
neus  considérerons  par  la  fuite.  Mais  fi  les  parties 
environnantes  fe  piêtent  peu  à  ce  nouveau  travail, 
ou  que  le  membre  déplacé  ne  foit  pas  fuffifamment 
exercé,  alors  il  s'eefuit  une  coalition  parfaite, 
entre  la  tête  de  l'os  forti,  &  l'Anchyîofe  devient 
,  incurable ,  quelque  traitement  qu'on  lui  faffe. 
L'Anchyîofe  une  fois  telle,  eft  facile  à  reconnoître 
par  l'entière  immobilité  du  membre,  par  le  peu 
de  douleur  qu'on  occafionne  ,  en  cherchant  à  y 
produire  quelque  mouvement  -,  mais ,  comme  en 
pareil  cas  il  n'y  a  point  de  remède  à  faire  ,  nous 
pafferons  à  la  féconde  efpèce,  qu'il  eft  plus  inté- 
refîant  de  connoître. 

Celle-ci,  qui  eft  l'Anchyîofe  fauffe,  eft  ainfi 
nommée,  parce-qu'il  y  a  encore  un  peu  de  mou- 
vement dans  l'articulation  des  pièces.  Elle  te- 
connoît  plufieurs  caufes  qui  font  internes  ou 
externes.  Les  dernières  font  les  fractures ,  les 
luxations,  les  entorfes,  les  plaies  d'armes  à  feu  , 
les  contufions  ,  &  autres  efforts  violens  qui 
agiffent  fur  l'extérieur  de  l'article,  &  nuifent  au 
mouvement  des  pièces  articulées.  Les  caufes  in- 
ternes dérivent  toujours  d'une  acrimonie  humo- 
î  raie  qui  irrite ,  enflamme  les  parties  molles  qui 
entourent  l'articulation ,  &  quelquefois  porte  for» 
jj  action ,  jufque  fur  la  fubftance  de  l'os ,  qu'elle 
1  carie  ,  ronge  &  détruit.  Les  feiatiques  anciennes 
\  font  airffi  fouvent  accompagnées  d'Anchylofes , 
S  avec  érofion  des  extrémités  des  os ,  &  deftruction 
\  des  Ugcmens  ,  ou  bourlets  cartilagineux ,  qui  en- 
l  tourent  les  furfaces  articulaires  }  fouvent  dans 
j  celles-ci  l'on  trouve  des  concrétions  gypfeufes ,  oui 
!  font  adhérentes  aux  capfules.  &  même  qui  périér 
|  irent  l'intérieur  de  l'articulation ,  &  fondent  en 
5  quelque  forte  les  os  articulés,  Il  y  a  long-temps 
|  qu'Ârétée  avoit  obfervé  tout  ce  qui  arrive  en  pareil 
•  cas.  Iî  dit  expreffémenr.  «  In  articulis  quoque  , 
:  tophacea  quadam coalefcuni ,  ab  initia  quidemvclut 
,  àbj'cejfus  occupant  :  poflquam  verb  magis  Jpijfantur 
■  etiam  concreto  kumore  ,  difficiles  fiunt  infiexioncs  „ 
j  demhm  tophi  Jblidi  albi  con0unt.de  fign.  &  caiif. 
j  morb.  diuîur.  L.  2  ,  cap.  12.  »j 
!      Les  fractures  font  une  caufe  très-ordinaire  de 
;  l'Anchyîofe,  foit  par  le  dépôt  qui  furvient  dans 
<\  l'articulation  lorfque  la  fracture  a  lieu  très-près 
j  de  l'article,  foit  à  caufe  de  la  difficulté  de  mouvoir 
I  commodément  les  parties  s  poux  l'empêcher 
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d'avoir  lieu  ,  quand  on  a  toute  raifon  de  l'appré- 
hender. La  plupart  des  Auteurs  -croient  que 
l'Anchylofe  furvient  en  pareil  cas,  par  l'épanche- 
ment  rie  la  matière  du  cal,  qu'ils  difent  avoir  la 
propriéié  de  réunir  les  os  fracturés,  abfolument 
ce  la  même  manière  que  la  foudure  unit  deux 
pièces  de  métal  rompues.  Mais  11  cette  matière  du 
cal  efi  un  être  de  raifon,  fi  lien  n'en  démontre 
l'.-Vifience  comme  nous  le  verrons  par  la  fuite  , 
on  ne  peut  donc  admettre  cette  théorie.  11  y  a 
plus  lieu  de  croire  que  l'Anchylofe  arrive  alors 
par  l'inflammation  qui  furvient  dans  l'article  ,  & 
par  la  roideur  que  contractent  les  parties  molles 
des  environs ,  ainfi  quenous  le  verrons  à  l'article 
Fracture. 

Les  Luxations  qui  ne  font  pas  réduites  ne  font 
pas  toujours  pour  cela  accompagnées  d'Anchy- 
lofe  >  fur-tout  celles  qui  font  complettes  -,  en  pareil 
cas  la  nature  fe  fait  une  nouvelle  articulation, 
fur-tout  chez  les  perfonnes  peu  aifées  qui  ont 
befoin  de  l'exercice  de  leurs  membres  pourfubfif- 
ter.  Le  thTu  cellulaire  environnant  s'endurcit ,  fes 
mailles  prennent  plus  d'épaifîeur  ,  &  forment  tout 
aurourde  la  tête  déplacée  une  membrane  qui  remplit 
les  fonctions  de  celles  dont  la  nature  avoit  muni 
l'article  ;  &  les  mufcles  d'abord  gênés  dans  leurs 
fondions,  s'habituent  tellement  à  la  nouvelle  dif- 
pofition,  qu'ils  reprennent  peu-à-peu  leurs  moa- 
vemens.  La  chofe  arrive  ainfi ,  particulièrement 
dans  les  grandes  articulations  par  genou  comme 
aux  bras,  ou  à  lacuiffc,  mais  dans  Icj  articula- 
tions par  charnières ,  où  les  os  ne  font  déplacés 
qu'imparfaitement  ,  comme  à  Tavant-bras  &  au 
genou  ,  le  mouvement  étant  beaucoup  plus  con- 
traint par  l'étendue  des  furfaces ,  par  plufieurs 
ligamens  qui  fouvent  rie  font  que  tiraillés  &  non 
rompus ,  la  diflîcuhé  de  mouvoir  les  os  dérangés , 
efl  plus  grande,  &  conféquemment  auffi  les  cir- 
conflances qui  déterminent  l'Anchylofe  ont  plus 
défier. 

L'Anchylofe  fuccède  encore  aux  contufions 
des  articles ,  aux  fecoufles  qu'ont  éprouvées  les 
têtes  &  les  cavités  articulaires  ,  dans  les  lauts , 
&  les  chûtes  fur  les  pieds ,  &  généralement  dans 
toutes  les  circonflances  où  les  effets  de  la  com- 
motion fe  font  communiqués  aux  articles  ,  & 
que  les  accidens  qui  en  font  furvenus  ,  n'ont 
point  été  combattus  convenablement  par  la  fai- 
gnée  ,  &  les  remèdes  généraux.  Les  entorfes, 
par  cette  raifon ,  donnent  fouvent  naifiance  aux 
Anchylofes ,  fur  -  tout  quand  elles  font  confi- 
dérables  ,  que  les  ligamens  &  les  cartilages  ar- 
ticulaires ont  beaucoup  fouffert  -,  &  que  la  dou- 
leur &  l'inflammation  qui  fouvent  accompagent 
cette  affection ,  empêchent  de  mouvoir  le  mem- 
bre pendant  fort  long-tems.  Dans  cette circonftance, 
la  fynovie  fouvent  s'épanche  >  &  en  affez  grande 
quantité  entre  les  pièces  articulées-,  elle  acquiert 
«ne  denfité  très  -  grande  ,  &  un  caractère  de 
lenteur ,  qui  imite  celle  d'une  terre  molle  j  & 
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(  qui  s'endurciflantdepius  en  plus ,  nepeut  que  con> 
j  tribuer  davantage  à  fonder  les  os.  On  voit  ainfi 
j  cette  matière  de  la  fynovie  endurcie  ,  fouder 
;  chez  les  goutteux  les  articulations  des  doigts , 
j  rendre  ceux  -  ci  tout  crochus. 
I    j  II  efi  facile,  d'après  les  détails  où  nous  venons 
j  d'entrer  fur  la  nature  des  Anchylofes,  d'établir 
leur  diagnofiie.  La  mobilité,  ou  l'immobilité  du 
membre,  caraclérife  les  deux  principales  efpèces, 
&  les  circonflances  qui  ont  précédé  les  Anchylofes 
mobiles ,  font  connoître  fi  celle  qui  fe  préfente 
efi  curable  ou  non.  Une  Anchylofe  qui  furviene 
à  une  luxation  non  réduite ,  efi  plus  facile  à 
guérir  lorfqu'on  peut  replacer  l'os ,  que  celle 
qui  furvient  après  la  réduction.  Les  Anchylofes 
anciennes  préfentent  plus  de  difficulté  que  les 
récentes  ;  celle  qui  fuccèdent  long-tems  après 
une  fracture ,  des  fuppurations  dans  l'intérieur  de 
l'article ,  offrent  plus  d'incertitude  fur  la  réuf- 
fite  que  celles  qui  font  dîtes  à  un  épaiflîffemenfc 
de  la  fynovie  ,ou  au  trop  grand  repos  des  articles. 

L'Anchylofe  vraie,  confidérée comme  maladie 
des  articles ,  ne  demande  aucun  remède  quéleon-' 
que.  L'incurabilité  efi  confiatée  par  l'impollibilité 
phyfi  jae  où  l'on  efi  de  redonner  aux  pièces  ar* 
•  ticulées  le  mouvement  qu'elles  avoient  précédem- 
j  ment  -,  tout  ce  qu'on  peut  faire,  c'eft  de  fubvenir 
[  aux  accidens  qui  peuvent  les  accompagner ,  par 
j  différens  moyens  variés  félon  leur  nature.  Il  n'en 
efi  pas  ainfi  des  fauffes ,  on  peut  les  traiter  ,  &  mê- 
■  me  avec  plus  ou  moins  de  fuccè-.  Quand  on  pré- 
J  fume  quela  maladie  provient  d'un  épaiffifiement 
f  dans  la  fynovie  ,  dans  les  ligamens  ou  capfules  de 
l'articulation,  il  faut  chercher  à  réfoudre  l'engorge* 
|  ment  par  des  douches  d'eau  chaude  données  de 
i  fort  haut ,  &  dans  laquelle  on  aura  fait  fondre 
quelques  gros  de  fel  ammoniac  ,  de  fel  marin  , 
j  ou  de  fel  fixe  de  tartre.  M.  Le  Dran  cite ,  dans 
j  fes  Obfervations  de  Chirurgie  ,  une  Anchylofe 
de  la  cuifle  avec  l'os  innominé ,  qui  fut  guérie 
par  ce  feul  moyen  ;  mais  il  faut  le  continuer 
long-tems ,  &  que  la  douche  dure  au  moins  une 
heure,  &  qu'elle  foit  répétée  deux  fois  dans  la 
journée.  Dans  les  intervalles  on  couvre  toute  la 
partie  Anchylofée  avec  des  velues  remplies  de 
décoction  de  camomille  chaude  à  un  degré  fup. 
portable,  &  on  les  renouvelle  de  deux  heures  en 
deux  heures.  Affez  fouvent  il  fort  une  fueur 
épaifle ,  qui  efi  plus  ou  moins  abondante  ;  il  faut 
la  favorifer  en  couvrant  Simplement  la  partie 
avec  des  linges  chauds  qu'on  a  foin  de  renou- 
veller  de  tems-en-tems.  S'il  y  a  peu  de  gonfle- 
ment dans  l'articulation,  qu'on  foupçonne  une 
trop  grande  fecherefie  ou  rigidité  dans  les  liga- 
mens, comme  il  arrive  quelquefois  dans  lefcorbut 
au  troifième  degré  ;  les  bains  de  vapeurs  pris 
plufieurs  fois  dans  la  journée  ,  les  cataplafmes 
émoiliens  ,  les  lioimens  avec  les  huiles  douces , 
comme  celles  de  lis,  de  pavots  ,font  les  opiques 
les  mieux  indiqués.  Ce  font  les  remèdes  qu'on 
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prefcrit  avec  le  plus  d'avantages  dans  les  An- 
chylofes  à  la  fuite  des  luxations  ,  pour  amol- 
lir les  ligamens  tendus ,  délayer  l'épaiffifîement 
de  la  fynovie  ,  &  facilirer  le  travail  de  la  réduc- 
tion. Quand  il  y  a  du  gonflement  ,  &  qu'on 
préfume  qu'il  efl  dû  à  la  flâfe  de  la  fynovie  dans 
l'articulation,  &  au  relâchement  descapfules,  on  a 
recours  d'abord  aux  eaux  fulphureufes  réfolutives 
&  à  toutes  celles  qui  contiennent  du  fer  diffous 
par  l'héparde  fourra,  Les  eaux  d'Aix-la-  Cha- 
pelle, de  13ourbjn,  de  Barèges ,  &  même  nos 
eaux  de  Montmorency,  près  Paris  ,  font  alors 
fort  utiles.  M.  Deffault ,  dans  fa  differtation  fur 
la  pierre  ,  cite  l'hifioire  d'un  Officier  qui  fut 
guéri  d'une  Anchylofe  au  genou  ,  par  les  bains 
des  eaux  de  Barèges  &  les  friclions.  Les  boues  de 
quelques  -  unes  de  ces  eaux  peuvent  également 
être  très -utiles,  appliquées  en  cataplafmes  dans 
les  intervalles  où  l'on  ne  prend  pas  les  bains.  Les 
remèdes  doivent  être  aidés  des  fondans  inté- 
rieurs ,  &  notamment  la  folution  de  l'alkali  de  la 
foude,  qui  eft  un  des  meilleurs  fondans  de  la 
lymphe  qu'on  connoiffe.  Peut-être,  dans  celle-ci , 
un  large  véficatoire  appliqué  fur  la  partie 
anroit-ii  fon  avantage?  En  le  prefcrivant  nous 
n'avons  pour  garant  du  fuccè;,  qu'une  obferva- 
tion  de  Fabrice  d'Aquapendente.  Ce  Praticien 
dit  qu'un  homme  de  naiffance  eut  une  tumeur 
an  genou ,  qui  étoit  dure  ,  &  qui  lui  ôtoit  tout 
mouvement.  Capivacci  futappellé  avec  Fabrice, 
&  regardant  tous  deux  la  maladie  comme  incura- 
ble ,  ils  prefcrivirent  les  boues  thermales  pour 
topiques.  Mais,  pendant  qu'on  y  difpofort  le  ma- 
lade ,  un  empyriqoe  appliqua  fur  la  tumeur ,  un 
emplâtre  chaud  ,  que  Fabrice  crut  être  fait  avec 
la  douve*,  la  tumeur  devint  plus  volumineufe  , 
il  furvint  de  l'inflammation  ,1a  douleur  étoit  confi- 
dérable  -,  néanmoins ,  aprè?  que  fous  les  fymptomes 
furent  sppaifés,  l'articulation  commença  à  devenir 
pins  libre-,  foit  comme  le  dit  Fabrice ,  parce  que  la 
marière  avoit  été  appel lée  du  dedans  en  dehors,  ou 
parce  que  l'humeur  épaiffie  ayant  été  échauffée, 
elle  aura étéatténuée  par  le  topique,  comme  s'il 
eût  étéappliqué  d'aprèsune  indication  raifonnée. 

Il  eft  difficile  de  remédier  aux  Anchylofes  qui 
font  la  fuite  de fractures  à  l'article;  car  comme  on 
a  tout  à  craindre  de  déranger  les  pièces  fraélu- 
rées ,  fi  on  vouloit  éviter  le  premier  accident ,  on 
tomberoit  dans  l'autre.  Il  faut  donc  attendre  que  les 
pièces  foient  fuffifamment  consolidées ,  avant  de 
tenter  aucun  moyen  propre  à  remédier  -à  l'ac- 
cident qui  eft  fecondaire.  Mais  quelquefois  la 
maladie  première  eft  accompagnée  d'un  tel  dégât 
dans  l'article,  qu'il  n'y  a  qu'une  bien  petite 
efpérançe  de  fuccès  -,  c  eft  au  Praticien  à  com- 
biner les  mouvements  légers  du  membre  avec  les 
topiques  qu'il  emploie  ,  de  manière  que  les  ac- 
cidens  de  la  fracture  ne  pu  ilîent  devenir  plus 
fâcheux.  M.  Petit ,  toujours  inquiet  fur  l'épan- 
chement  de  la  matière  du  cal ,  prefcrit  ici  des 
Chirurgie,  T<wt  Ler  I?e  Partie* 
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bandages ,  dont  la  bonne  application  ,  dit-il  , 
préferve  de  cet  inconvénient  -y  il  eft  difficile  de 
concevoir  comment  le  fuccès  aura  lieu  dansuna 
grande  articulation, entourée  de  mufcles,  &fur 
laquelle  il  eft  affez  difficile  de  diriger  convenable- 
ment les  tours  de  bande  ,  pour  produire  l'effet 
qu'on  délire. 

L'Anchylofe ,  qui  efl  la  fuite  d'une  luxation,  ne 
fe  guérit  que  par  la  répofition  de  l'os  luxé  en  fa 
cavité  première  ;  mais }  pour  que  l'opération  puifîe 
fe  faire ,  il  faut  que  la  luxation  ne  foit  point 
ancienne  >  ni  trop  nouvelle  non-plus-,  il  faut 
qu'on  puiflè  mouvoir  l'os  déplacé ,  &  que  remis 
dans  fa  cavité ,  il  puiffe  y  être  maintenu.  Lei 
procédés  qu'on  fuit  en  pareil  cas ,  font  ceux  qui 
font  relatifs  à  la  réduction  des  fractures.  Voy. 
Fk.actuk.es.  Mais,  quand  cette  réduction  eft  im- 
parable ,  il  ne  refle  plus  qu'à  fa  vorifer,  &  exciter 
les  mouvemens  que  l'os  déplacé  exerce  encore  fur 
une  furface  qui  ne  lui  eft  point  propre  \  afin  qu'il 
puiffe  s'y  former  une  articulation.  Il  faut.avoir  foin 
de  ne  faire  toutes  ces  tentatives  de  réduction  ,que 
quand  les  accidens  locaux  primitifs  font  en 
partie  diffipés  •,  &  de  faire  précéder  les  bains  & 
les  douches  d'eaux  fulphureufes  quand  le  dé- 
placement eft  ancien ,  ci  qu'on  a  à  craindre  que 
la  cavité  naturelle  de  l'article  foit  gorgée.  M.  Petit 
cite  des  fuccès  qui  méritent  d'être  lus  dans  fot» 
ouvrage  même  •,  nous  y  renvoyons. 

Les  Anchylofes,  qui  font  la  fuite  de  maladies: 
inflammatoires  dans  les  articles ,  dégénérées  en 
fuppuration,  font  en  général  les  plus  fâcheufes» 
Elles  font  fouvent  accompagnées  de  ftifées  de 
pus  qui  fe  portent  au-dehors,  vers  les  endroits 
on  elles  trouvent  le  moins  de  réfiflance;  fouvent 
la  caiie  attaque  les  os ,  &  donne  au  pus  qui  s'en 
échappe,  une  odeur  infecte,  &  une  couleur  plus 
ou  moins  noire.  Les  douleurs  font  intermittentes, 
&  généralement  beaucoup  plus  fortes  lorfque  le 
pus  veut  fortir  au-dehors-,  ce  qui  a  lieu  en  des 
ttm?  affez  différens.  Le  traitement  de  cette  efpèce  , 
dans  fon  commencement  ,  exige  les  bains  >  les 
douches  d'eaux  chaudes  ,  les  cataplafmes  émol- 
liens ,  les  fomentations  d'eau  de  tripes ,  &  autres 
émolliens.  Quand  la  maladie  eft  plus  avancée, 
&  qu'elle  eft  portée  au  point  dont  nous  venons 
de  parler,  elle  eft  alors  l'écueil  du  favoir  du  Chi- 
rurgien •,  aufîi  le  plus  fouvent  fe  contente-t-on 
d'abandonner  le  mal  à  la  nature,  quand  il  eft 
dans  une  articulation  qui  ne  permet  point  l'am- 
putation 5  ou  bien  l'on  préfère  ce  dernier  moyen, 
quoique  plus  cruel  en  apparence.  Quelquefois 
cette  efpèce  provient  d'un  virus  vénérien  fixé, 
quand  les  fignes  anamneftiques  établirent  cette 
caufe  ,  il  y  a  plus  d 'efpérance  -,  les  grands  remè- 
des, bien  adminiftrés,  pouvant  la  combattre  avec 
fuccès  •,  mais  quand  on  la  rapporte  au  rachitis , 
auxécrouelle;,on  peut  regarder  la  maladie  comme 
incurable.  On  vante  pour  cette  efpèce  ,  l'empla* 

Q 


riÊ  ANC 

ire  de  fiyrax  faupoudré  de  fleurs  de  foufre  , 
comme  réfolutif.  Je  l'ai  moi-même, fréquemment 
employé  lorfque  j'étais  en  fous- ordres  dans  les 
hôpitaux  -,  mais  je  doute  qu'on  puifTe  me  citer  un 
exemple  réel  de  fuccès. 

Un  des  meilleurs  moyens ,  tant  prélervatif  que 
curatif  des  Anchylofes  ,  efl ,  fans  contredit ,  le 
mouvement  bien  ménagé  des  articles  •,  mais  il  faut 
n'y  avoir  recours  que  quand  les  accidens  locaux 
font  pnfl'és,  fur-tout  quand  ils  font  accompagnés 
de  douleur.  Il  n'eft  point  donné  à  tout  le  monde 
de  mouvoir  avantageufement  les  articles  en  pareil 
cas  :  pour  y  réuffir ,  il  faut  bien  connoître  l'article 
&  les  différées  mouvemens  dont  il  efl  fufceptible, 
afin  de  ne  tenter  fur  lui ,  que  ceux  qu'il  peut 
recevoir,  Ainii ,  comme  le  dit  M.  Petit ,  «  on  ne 
remuera  en  rond,  que  les  feules  articulations  par 
genoux ,  on  fléchira  &  on  étendra  feulement  les 
articulations  par  charnières,  fe  gardant  bien  de 
porteries  mouvemens  au-delà  des  bornes  preferites 
dans  l'état  naturel.  Lors  donc  qu'on  fléchira  la 
jambe  ou  le  bras,  on  ne  portera  pas  la  flexion , 
jufqu  a  faire  toucher  le  devant  de  l'avant  -  bras 
au  bras ,  ni  le  mollet  de  la  jambe  à  la  partie 
poflérieure  de  la  cuifle,  &  on  ne  les  étendra  que 
-jufqu'à  la  ligne  droite,  jj  (M. Petit-  Radez.) 

ANEURISME  ,  Tumeur  contre  nature  qui 
contient  du  fang  artériel.  Ce  mot  vient  du  grec 
Wu/>v  a>,  je  dilate  ,  d'où  l'on  a  fait  «t'uup;?-//»* } 
Aneurifme^  nom  qui  n'a  été  donné,  dans  fon  origine, 
qu'aux  tumeurs  formées  par  fa  dilatation  àe<  mem- 
branes^  des  artères  ;  mais  que  les  Praticiens 
emploient  aujourd'hui  pour  défîgncr  ,  non-feule- 
ment ces  fortes  de  tumeurs ,  mais  encore  celles 
qui  font  formées  du  fang  artériel  extravafé  dans 
les  parties  voifines.  Un  tel  épanchement  peut  avoir 
lieu  ,  foit  en  conféquence  de  la  piquure  d'une 
artère  faite  par  un  infiniment  pointu  ,  foit  par  ta 
rupture  de  les  membranes  en  venu  d'une  autte 
caufe  quelconque. 

La  première  efpèce  de  cette  maladie  :  favoir, 
celle  qui  dépend  de  1  extenfion  ou  de  la  dilatation 
■des  membranes  d'une  artère  ,  a  été  nommée 
Anewijme  vrai  ;  &  la  féconde  ,  ou  celle  qui 
lient  à  un  épanchement  de  fang  artériel ,  efl  diflin- 
guée  par  le  nom  àefaux  Aneurifme. 

La  première  espèce ,  qui  tient  à  la  dilatation 
d'une  artère ,  préfetite  toujours  une  tumeur  bien 
circorfferite ,  &  renfermée  dans  des  membranes 
tiui  lui  font  propre^.  On  peut  donner  à  celle-ci 
le  nom  à'Ancarifme  enkyflé  ;  &  à  la  féconde  celui 
d'Aneurifme  par  épanchement  ;  celle-ci  fe  manifef  • 
îeconfkmrner.t  par  une  enflure  qui  s'étend  plus  on 
moins  for  les  parties  voiïïnes  de  l'artère  affrétée. 
'  Comme  ces  deux  efpèces  font  très-différentes 
l'une  de  l'autre  ,  non-feulenîe.at  quanta  leurs  sau- 
les, leurs  apparences  &  les  fuites  qu'elles  entraî- 
nent, mais  encore  tuant  au  traitement  qu'elles  re- 
quièrent, nous  allons  pailcr  de  chacune  féparémenr. 
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I.  De  rAneurifme  vrai  ou  mkyfii. 

L'Aneurifme  enkyflé ,  lorfqu'il  efl  fitué  dan? 
quelque  partie  extérieure  ,  fe  préfente  d'abord 
fous  la  forme  d'une  tumeur  très-petite,  &  bien 
circonferite  -,  la  peau  conferve  en  cet  endroit  fa 
couleur  naturelle  ;  fi  l'on  prefle  la  tumeur  avec 
les  doigts ,  on  y  fent  une  pulfation  qui  correfpond 
à  celle  de  l'arrère  fubjacente ,  &  une  légère  preffion 
fufîït  pour  en  faire  fortir  tout  le  contenu  ,  au 
moins  tant  qu'il  demeure  fluide  &  capable  de 
fluctuation. 

Si ,  dans  cet  état  de  la  maladie  ,  on  ne  fe  hâte 
pas  d'employer  les  moyens  propres  à  la  guérir  , 
ou  fi  ces  moyens  fe  trouvent  infufhYans ,  la  tumeur 
augmente ,  s'élève  de  plus  en  plus  &  continue  à 
groifir  graduellement  en  tout  fens.  Pendant long- 
tems  la  peau  conferve  fon  apparence  naturelle  j 
le  malade  ne  fent  aucune  douleur ,  pas  même 
lorfque  l'on  comprime  la  partie  affrétée  ;  la 
tumeur  conferve  fa  molleffe  -,  elle  peut  fe  compri- 
mer, fon  contenu  cédant  facilement  à  cettepreflîon, 
&  pouvant  encore  difparoître  en  grande  partie  & 
même  tout-à-fait.  Mais  enfin  cette  tumeur ,  ayant 
acquis  un  volume  coniidérable ,  la  peau  commence 
àperdre  fa  couleur  naturelle  -,  elle  devient  d'abord 
pâle,  &  contracte  enfuiie  une  apparence  cedéma- 
teufe.  On  font  toujours  la  pulfation  ■■,  mais  la 
tumeur,  quoique  molle  en  quelques  endroits ,  efl 
plus  ferme  en  d'autres ,  &  né  cède  pas  beaucoup 
à  la  preffion  ,  parce  que  le  fang  qu'elle  contient 
s'étant  en  partie  coagulé,  il  ne  forme  plus  qu'une 
maffe  dure. 

La  tumeur  augmentant  toujours  commence  à 
être  incommode  ,  &  devient  de  plus  en  plus 
douloureufe -,  la  peau  prend  une  couleur  livide  , 
î  &  paroît  tendre  à  un  état  gangréneux  -y  enfin  ,  il 
i  en  fuinte  une  férofité  fanguinolente  ;  &  s'il  ne  s'y 
établit  pas  une  véritable  gangrené ,  elle  fe  crévaffe 
en  différens  endroits.  Alors  le  fang  ne  rencontrant 
plus  autant  de  réfiftance qu'auparavant,  l'artère  ne 
tarde  pas  à  fe  rompre  ^  &  fi  elle  efl  d'une  certaine 
grofTeur ,  le  fang  en  fort  avec  une  telle  violence 
que  le  malade  périt  à  l'inflantj  telle  efl  au  moins 
l'ifîue  de  cette  maladie  lorfqu'elle  attaque  quel- 
qu'une des  grofies artères  du  tronc.  Mais  lorfqu'elle 
affecte  les  extrémités  ,  les  artères  de  ces  parties  ne 
font  pas  affez  confidérables  pour  produire,  parleur 
rupture ,  des  effets  auffi  promptement  funefles  ; 
d'ailleurs  on  peut  prefque  toujours,  au  moyen  du 
{  tourniquet ,  prévenir  cette  foudaine  &  fatale  ter- 
minaifon. 

!    Effets  des  Aneurïfmes  far  les  parties  qui  hs 
environnent. 

Les  Aneurifmes  des  groffes  artères  produifent 
fouvent  par  la  coniinuelle  pulfation  ,  &  par 
l'augmentation  graduelle  de  la  tumeur,  fur  les- 
panies  qui  les  environnent ,  des  effrts  vraiment 
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furprenans.  On  peut  bien  fuppofer  h  priori  que  ! 
le*  partie!  molles  doivent  céder  confidérablement;  j 
mai*  les  parties  les  plus  dures ,  par-là  même  pro-  j 
bablement  qu'elles  ne  font  pas  fufceptiblcs  de 
céder  ,  font  évidemment  beaucoup  plus  altérées 
par  les  effets  de  cette  preflion  ,  que  ne  le  font  les 
membranes ,  les  mufcles,  ni  les  ligamens.  On  voit 
même  les  os  fubir  de  grands  dérangemens ,  en 
conféquence  de  la  puîfation  &  de  la  diftenfion , 
produites  par  un  Aneurifme.  Quelquefois  leurs 
jointures  fe  féparent  entièrement    d'autres  fois  ils 
font  foulevés ,  &  portés  fort  au-delà  de  leur 
fituation  naturelle  ;  fouvent  on  les  a  trouvés 
entièrement  difTons. 

On  voit  rarement  un  Aneurifme  produire 
de  pareils  effets  dans  les  extrémités  du  corps , 
&  l'on  eft  difpofé  à  préfumer  de-là  ,  que  ce  ne 
font  que  les  fortes  pulfations  de  l'aorte,  ou  des 
groffes  artères  voifines  du  cœur  qui  peuvent 
en  avoir  de  femblables.  Cependant  on  rencontre 
de  tems  à  autre,  des  cas  d'Àneurifme  à  la  cuiffe 
ou  à  la  partie  fupérieure  du  bras,  où  les  os 
de  ces  parties  ont  considérablement  fouffert  en 
conféqnence  des  pulfations  des  artères  affeclées. 

Telles  font  à  peu  de  chofe  près  l'apparence 
&  la  terminaifon  des  Aneurifmes  enkyftés  en 
général.  Il  y  a  cependant  une  efpèce  particulière 
de  cette  maladie,  qui  forme  une  exception  à 
ce  que  nous  venons  de  dire.  Nous  décrirons 
foigneufement  cette  efpèce  ci  après. 

Caufes  &  variétés  des  Aneurifmes  enkyfie's. 

Différentes  caufes  peuvent  déterminer  la 
formation  d'un  Aneurifme  enkyftè.  i.°  L'expé- 
rience journalière  nous  apprend  qu'il  peut  exifter 
une  foibleffe  locale  en  différentes  parties  du  ; 
fyftême  animal.  Or  il  eft  aifé  de  concevoir 
que  le  fyftême  artériel  peut  être  naturellement, 
on  en  vertu  de  quelque  circonflance  particulière, 
plus  foible  dans  quelqu'une  de  fes  parties  qu'en 
d'autres.  Il  eft  facile  de  comprendre  auffi  que 
l'action  du  cœur  venant  à  augmenter  tout-à-coup, 
elle  occafïonne  une  diftenfion  de  cette  partie  qui 
fe  trouve  plus  foible  ;  ou  que  cette  aclion 
demeurant  la  même ,  fi  quelque  portion  d'une 
artère  a  perdu  de  fon  ton ,  elle  fe  trouve  hors 
d'état  de  foutenir  comme  auparavant  les  impul- 
sons du  fang.  La  partie  foible  ayant  commencé 
à  céder,  cette  première  extenfion  de  fes  membranes 
diminue  proportionnellement  leur  force  de 
réfiftance-,  &  les  chocs  qu'elles  ont  à  foutenir 
confervant  tome  leur  vivacité ,  la  dilatation 
ira  toujours  en  augmentant  de  plus  en 
plus. 

On  doit  regarder  cette  caufe  comme  une 
de  celles  qui  donnent  lieu  le  plus  fouvent  à. 
la  formation  des  Aneurifmes ,  lorfque  cette  maladie 
n  eft  pas  évidemment  occafîonnée  par  quelque 
accident  extérieur.  Toutes  les  fois,  par  exemple,  - 
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qu'elle  attaque  l'aorte,  &  même  toutes  les  fois 
qu'elle  fe  manlfefle  dans  une  partie  intérieure 
quelconque  ,  on  peut  hardiment  lui  affigner  cette 
origine. 

i.°  Lorfque  les  membranes  extérieures  d'une 
artère  ont  été  bleïTées  par  un  corps  étranger, 
elles  fe  trouvent  par-là  même  afFoiblies  en  cec 
endroit,  &  dans  le  cas  d'être  facilement  dila-^ 
tées  par  l'aclion  du  cœur  &  des  autres  parties 
du  fyflême  artériel.  Or ,  dès  qu'une  caufe  der 
cette  nature  a  donné  lieu  à  la  dilatation  d'une 
artère  ,  cette  maladie  continue  à  faire  des 
progrès.  Le  fang  toujours  renfermé  dans  les* 
membranes  du  vaifleau ,  forme  une  tumeur 
circonferire  que  l'on  fait  ai.fétnenç  difparoître? 
en  la  comprimant,  lorfque  fon  origine  n'eft 
pas  bien  ancienne-,  mais  avec  le  tems  une  partie 
de  fon  contenu  fe  coagule,  &  fe  durcit  tel- 
lment,  qu'il  n'eft  plus  poffible  de  le  difiîper  pat" 
une  preflion  quelconque.  Cette  caufe  de  l' Aneu- 
rifme peut  avoir  lieu  en  conféquence  de  divers* 
accidens  ;  mais  le  plus  fouvent  elle  eft  occafionée 
par  la  faignée  au  bras  -,  la  lancette ,  après  avoir 
parte  au  travers  de  la  veine  ayant  pénétré  juf- 
qu'aux  membranes  extérieures  de  l'artère  & 
les  ayant  bleftées. 

3."  On  a  vu  quelquefois  le  pus  d'un  ulcère 
ou  d'un  abcès  devenu  corrofif,  au  point  de? 
détruire  les  membranes  extérietires  des  artères 
voifines.  Lorfque  pareille  chofe  arrive,  il  eft 
évident  qu'il  doit  en  réfulter  la  même  fuit» 
de  fymptômes ,  que  lorfque  fes  membranes  ont 
été  bteffées   par  un  infiniment  tranchant. 

4.0  Les  os ,  les  mufcles ,  les  ligamens ,  &c. 
qui  environnent  les  artères,  fervent  de  foutieti 
à  ces  vaiffeaux ,  en  conféquence  on  ne  doit 
pas  s'étonner  fi  la  deftruclion  de  quelqu'une 
de  ces  parties  tend  à  donner  naiflance  à  des 
Aneurifmes.  En  effet,  on  a  vu  des  cas  de 
cette  maladie,  ou  elle  paroiûoit  évidemment 
avoir  été  occafionnée  par  une  femblable  caufe. 
Dans  tout  artemblage  de  parties  liées  entr'elles 
naturellement  par  des  fonctions  réciproques, 
comme  par  leur  voifinage,  le  bon  état  & 
la  fanté  du  total  tient  tellement  au  bon  état 
de  chienne  en  particulier,  que  fi  l'une  d'elles 
s'affaiblit  ou  comracle  quelque  maladie,  les 
autres  pour  l'ordinaire  font  auffi  plus  ou  moins 
affeclées.  On  a  obfervé  chez  un  malade,  dont 
une  grande  partie  des  mufcles  &\^es  autres 
parties  molles  de  la  cuiffe  avoient  été  détruites 
par  la  gangrené,  plufieurs  Aneurifmes  de  l'artère 
fémorale  qui  fe  trouvoit  avoir  perdu  le  fourien 
auquel  elle  étoit  accoutumée,  &  il  ne  parut 
pas  que  l'on  pût  affigner  aucune  autre  caufe 
à  ces  tumeurs. 

De  V 'Aneurifme  variqueux, 

5.'  Lorfquon  faigne  au  bras  ,  dans  l'endrok 

Q  H 
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où  l'on  a  coottîtrie  de  faire  cette  opération  , 
il  arrive  quelquefois,  que  la  lancette  paffe 
"tout  au  travers  de  la  veine,  &  va  percer  l'arrère 
ubjacente.  Si  l'artère  fe  trouve  en  contact 
avec  la  veine,  le  fang,  qui  Fort  delà  première 
par  cette  ouverture ,  paffe  directement  dans  la 
féconde  ;  &  il  s'établit  ainfi  une  communication 
directe,  entre  le  tronc  de  l'une,  &  quelqu'une 
des  principales  branches  de  l'antre. 

Cette  communication  étant  établie  ,  les  mem- 
branes de  la  veine  qui  n'ont  pas  affez  de  force 
pour  réfifter  à  l'imputiion  du  fang  artériel, 
doivent  nécessairement  fubir  un  degré  de  dila- 
tation contre  nature.  Bientôt  il  fe  forme  une 
tumeur ,  qui  d'abord  paroît  circonferite  & 
peu  confidérable,  mais  qui  ne  tarde  pas  à 
s'étendre  beaucoup  au- de  (Tus-  &  au-deffous  de 
l'orifice  ,  !e  long  du  cours  de  la  veine  où  l'on  a 
fait  l'ouverture  &  qui  gagne  même  quelquefois 
toutes  les  veines  voifines.  Voye\  les  Pl.fig.  56. 

Le  célèbre  Anatomifte  William  Hunter  eft 
le  premier  qui  ait  donné  une  defeription  exacte 
de  cette  maladie ,  qu'on  a  nommée  fort  à  propos , 
Aneurifme  variqueux.  Depuis  que  fes  écrits  l'ont 
fait  connoître,  elle  a  été  obfervée  par  difFérens 
Praticiens  ,•  &  aujourd'hui  les  gens  de  l'art 
ont  généralement  une  idée  affez  nette  de  fa 
nature. 

Quoique,  dans  ce  cas,  la  bl«ffure  de  l'artère 
pénètre  jufques  dans  fa  cavité  ,  comme  le 
fang  qui  en  fort  fe  trouve  renfermé  dans 
les  veines ,  on  peut  ranger  cette  efpèce  parmi 
les  Aneurifmes- tnkyflés}  &  comme  le  traitement' 
de  cette  maladie  fe  rapproche  beaucoup  de 
celui  des  Aneurifmes  de  la  même  claffe,  nous 
ne  croyons  pas  devoir  renvoyer  ailleurs  ce 
que  nous  avons  à  dire  à  fon  fujer. 

Si  .donc  la  tumeur  fe  trouve  absolument 
çjrconfcrire  par  les  veines ,,  bientôt  après  l'ac- 
cident qui  en  efî  le  principe,  la  veine  qui 
communique  immédiatement  avec  l'artère  bleffée, 
commence  à  s'enfler  $  peu- à-peu ,  cette  enflure 
devient  plus  confidérable ,  &  lorfque  la  veine 
affectée  fe  trouve  avoir  par  quelque  anafiomofe 
une  libre  communication  avec  celles  du  voifinage, 
on  voit  aulfi  ces  dernières  fe  dilater.  Si  l'on 
comprime  ces  vaiffeaux ,  la  tumeur  difparoit 
entièrement-,  le  fang  qu'elle  contient  avançant 
du  côté  du  cœur ,  ou  refluant  peut-être  en 
partie  dans  l'artère  ^  &  lorfque  cette  tumeur 
cft  parvenue  à  un  certain  volume ,  on  entend 
«ne  forte  de  fiflement,  au  moment  où  la  pref- 
fion  en  fait  fortir  le  fang.  Lorfque  ce  bruit, 
qui  eft  d'une  nature  très-particulière,  fe  fait 
entendre ,  on  peut  le  regarder  comme  un  fym- 
ptôme  caraélérifhque  de  la  maladie-,  mais  comme 
ce  ligne  n'exifie  pas  dans  tous  les  cas ,  nous 
allons  marquer,  avec  détail,  toutes  les  circonftances 
qui  peuvent  la  faire  diflinguer. 

On  obferve3  dans  la  tumeur  de  l'Aneunfme 
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variqueux ,  un  tremblotement  continuel  ,  accont- 
pagnéd'un  léger  fiiflement,  comme  s'il  paffoir  un 
courant  d'air  par  une  petite  ouverture.  Si  l'on 
comprime  avec  une  ligature  le  membre  immé- 
diatement au-deffous  de  la  tumeur,  même  en 
le  ferrant  affez  fortement  pour  arrêter  le 
pouls  dans  les  parties  inférieures ,  &  qu'alors 
on  fsffe  difparoître  le  gonflement  des  veines 
en  les  comprimant,  il  reparoîtra  au  moment 
même  où  l'on  ceffera  de  les  comprimer,  & 
il  ne  fera  en  aucune  manière  affecté  par  la 
ligature }  ce  qiii  n'aur-oit  certainement  pas  lieu, 
s'il  n'y  avoit  pas  une  communicaiion  immé- 
diate, entre  le  tronc  de  l'artère  &  la  veine 
correfpondante.  Lorfqn'on  a  fait  fortir,  par  la 
prefiion  ,  tout  le  contenu  de  la  tumeur,  en* 
appuyant  légèrement  le  bout  du  doigt  fur  l'ori- 
fice de  l'artère  ,  on  empêche  les  veines  de  fe 
gonfler,  &  elles  demeurent  tout-à-fait  flafques, 
jufques  à  ce  que  l'on  ctfTe  de  comprimer 
l'orifice  de  l'artère  •,  elles  fe  rempliffent  alors 
fur-le-champ ,  &  ce  phénomène  s'obferve  lors 
même  que  la  ligature  n'elt  pas  affez  ferrée  pour 
arrêter  la  circulation  dans  la  partie  inférieure- 
d  11  membre. 

D'un  autre  côté,  fi  Ton  comprime  le  trône 
de  l'artère  au-deffus  de  l'orifice  de  manière 
à  arrêter  tout-à-fait  la-circulation,  le  tremblotement' 
&  le  bruit  qu'on  obferyoit  dans  la  tumeur 
ceffent  à  l'inflant  même  -,  &  fi  -,  dans  ce  moment, 
on  vuide  les  veines  en  les  comprimant,  elles 
ne  fe  rempliront  pas  de  nouveau,  jufques- 
à  ce  que  l'on  ce  fie  de  comprimer  l'artère.  Si 
l'on  place  deux  ligatures  l'une  au-deffus  & 
l'autre  au-deffous  de  l'orifice,  chacune  à  un  ponce 
ou  deux  de  distance  de  la  tumeur,  en  les 
ferrant  affez,  poar  arrêter  la  circulation  dane 
les  veines,  on  verra  quelquefois  que  la  conv 
preffionexercéeen  pareille  circonftance,  fur  l'Aneu- 
rifme  fera  refluer  tout  le  fang  qu'il  contient,  par 
l'ouverture  de  l'artère,  d'où  il  reforrira  aufiï- 
fôt  qu'on  fera  ceffer  cette  compreffion.  Mais 
cette  expérience  ne  réuffit  pas  toujours,  & 
lorfqu'eile  manque,  l'on  ne  doit  pas  en  con- 
clure que  cette  efpèce  d'Aneurifme  n'exifie 
pas  •,  car  fi  tous  les  autres  caractères  de  cette 
maladie  dont  nous  avons  parlé  ,  font  fuififamment 
manifeftes,  il  ne  peut  relier  aucun  efpèce  de 
doute  fur  fa  nature. 

Nous  ajouterons  encore  aux  fignes  difiinclifs 
de  1* Aneurifme  variqueux,  ce  fymptôme  pacti- 
culier,  c'efi  que  lorfqu'il  a  duré  un  certain 
tems,  &  qu'il  a  caufé  un  gonflement  confi- 
dérable dans  les  veines,  le  tronc  de  l'artère 
au-deffus  de  l'orifice  devient  plus  gros  que  dans 
l'état  naturel ,  tandis  que  fes  hranches ,  au-deffons 
de  ce  point ,  deviennent  plus  petites  -,  ce  qui  fait 
que  le  pouls,  dans  la  partie  inférieure  du 
membre,  eft  toujours  plus  foible  qu'il  ne  1  eft- 
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<fe  1  autre  côré  du  corps,  dans  l'artère  corres- 
pondante. 

Laraifon  de  ce  dernier  phénomène,  efl  que 
le  fang  trouvant  un  libre  paifage,  entre  l'artèrt» 
&  la  veine  voifine,  il  prend  plus  facilement 
cette  route,  qu'il  ne  fuit  la  voie  ordinaire  de 
la  circulation  le  long  de  h  partie  inférieure 
du  membre.  La  quantité  de  fang  ,  qui  pa(Fe  aux 
extrémités  de  l'artère  y  étant,  par  cette  raifon, 
fort  diminuée,  la  pulfation  doit  s'afîbiblir  propos 
rfbnnément  dans  fes  branches.  11  n'eft  pas  aufli 
aifé  d'expliquer  pourquoi  la  partie  fupérieure 
de  l'artère  s'élargit,  en  vertu  de  ce  que  le  fang 
pafle  immédiatement  &  facilement  de  fa  cavité 
dans  celle  de  la  veine.  On  a  cru  que  cela  tenoit 
à  ce  que  le  fang  trouvoir  moins  de  rétiflance  que 
dans  l'état  naturel  à  fon  paflage  dans  cette 
portion  de  l'artère ,  à  caufe  de  fa  libre  com- 
munication avec  la  veine.  Mais  on  feroit  porté 
à  croire  qu'une  diminution  de  réfillance  au  paf- 
fage  du  fang  ,  devroit  plutôt  avoir  un  tffet 
contraire.Nous  voyons  fonvent  dans  d'autres  parties 
du  fyflême  vafculaire,  que  la  réfillance  au  paf- 
fage  des  fluides  opère  une  dilatation  des  vaif- 
feaux  qui  les  contiennent ,  &  qu'on  ne  peut 
remédier  aux  gonflemens  produits  par  une  caufe 

Îwreillé,  qu'en  faifant  cefTer  la  réfifiance  qui 
es  avoit  occasionnés.  Cependant  comme  on  ne 
peut  rien  dire  de  bien  fatisfaifant  là-deffus ,  & 
comme  ce  n'eft  qu'une  qutflion  de  théorie  qui 
île  fauroit  avoir  une  grande  influence  fur  le 
traitement  de  la  maladie  dont  nous  nous  occupons, 
nous  nous  abfliendrons  de  rien  hafarder  de  plus 
fur  ce  fujer. 

Après  avoir  décrit  les  fymptômes  ordinaire? 
des  différentes  efpèces  d'Aneurifme  enkyfté,& 
avoir  fait  l'énumétation  des  caufes  qui  peuvent 
en  déterminer  la  formarion,  nous  allons  nous 
occuper  des  fymptmôes  &  des  caufes  de  l'Aneu- 
rifme  par  épanchement  -,  nous  pafferons  enfuire 
au  traitement  que  requièrent  les  différentes 
efpèces  de  cette  maladie. 

II.  De  l'Aneurifnie  faux ,  ou  par  épanchement'. 

L'Aneurifme  par  épanchement ,  qu'on  nomme 
ordinairement  Aneurifme  faux,  eft  une  tumeur 
formée  par  du  fang  extravafé  d'une  artère  qui 
a  été  percée  ou  rompue,  &  qui  s'étend  plus 
ou  moins  dans  les  parties  voifines  de  l'artère 
bleffee. 

On  a  fouverlt  vu  des  efforts  violeris,  caufer 
la  rupture  de  quelque  artère  considérable  dans 
l'intérieur  du  corps.  Les  artères  du  poumon, 
font  plus  que  toute  autre  fujettes  à  cet  accident , 
probablement  parce  que,  dans  cet  organe,  elles 
se  font  environnées  que  de  parties  molles  qui 
ne  leur  donnent  point  de  foutien  -,  c'efi  pro- 
bablement anffi  par  la  raifon  contraire  que  les 
artères  de  l'extérieur,  qui  ont  par-tout  des 
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points  d'appui ,  fur  des  parties  folides  ,  n'en 
éprouvent  que  rjrement,  Ou  jamais  de  pareil?. 
Or  il  n'y  a  que  celles-ci  qui  puiTem  être,  en 
pareil  cas,  l'objet  de  la  Chirurgie.  Mais  fi  elle» 
font  peu  fujettes  à  fe  rompre  par  une  caufe 
de  cette  nature  ,  elles  le  font  davantage  à 
être  bleffées  par  des  corps  étrangers.  Ces  bleffures 
font  l'occafion  la  plus  fréquente  de  l'efpèca 
d'Aneurifme  que  nous  allons  décrire  ,  &  à 
laquelle  pour  l'ordinaire  la  main  du  Chirurgien 
peut  porter  remède. 

Parmi  les  accidens  graves  qui  peuvent  être" 
la  conféquence  d'une  faignée  au  bras ,  il  n'en 
eft  point,  fansdoute,  qu'on  obferve plus  fréquem- 
ment, que  la  piqûre  d'une  artère.  Quelquefois , 
au  moyen  d'un  traitement  approprié,  on  prévient 
toutes  les  fuites  fâcbeufes  que  peut  avoir  une 
femblabje  bleflure la  plaie  fe  cicatrifant  par- 
faitement mais  il  eft  très-rare  qu'elle  fe  ter- 
mine d'fine  manière  aufli  favorable,  &  l'on 
ne  doit  jamais  s'en  flatter  beaucoup.  Voye% 
l'article  Saignée. 

Lorfqu'une  artère  a  été  piquée ,  &  que  les 
moyens  qu'on  a  employés  pour  en  faire  cica-' 
trifer  l'orifice  ne  réunifient  pas,  on  peut  être 
fur  qu'il  en  téfuhera  une  tumeur  du  genre  de 
l'Aneurifme  ;  &  voici  quels  font  les  progrès 
ordinaires  de  cette  maladie. 

Peu  après  qu'on  a  fait  cefier  l'écoulement 
du  fang,  on  voit  fe  former  fur  l'orifice  de 
l'artère  une  petite  tumeur ,  de  la  grofieur  à- 
peu-près  d'une  fève.  Cette  tumeur  d'abord  eft 
molle,  on  y  obferve  une  forte  pulfation,  8a 
elle  diminue  lorfqn'on  la  comprime.  Cependant 
elle  ne  cède  jamais  à  la  compreflion  autant 
que  celle  d'un  Aneurifrse  enkyfié,  parce  que, 
dans  ce  dernier,  le  fang,  pendant  les  premiers- 
périodes  de  la  maladie  demeure  parfaitement 
fluide,  &  circule  également  dans  tout  le  fac 
aneurifmal;  au  lieu  que  dans  l'Aneurifme  par 
épanchement,  la  tumeur  eft  formée  par  du 
fang  extravafé,  qui  ne  tarde  pas  à  fe  coaguler 
&  qui  lui  donne  bientôt  une  conliftance  très- 
ferme. 

Si,  dans  cet  état  de  la  maladie,  on  n'a  pa* 
recours  à  la  méthode  ufitée  de  la  compreflion, 
le  volume  de  la  tumeur,  pour  l'ordinaire,  ne 
fait  pas  de  grands  progrès,  pendant  plufieurs 
femaines  :  mais  au  bout  de  ce  tems  il  com- 
mence à  augmenter  pen-à-peu.  Si  le  fiège  dtt 
mal  eft  au  bras,  à  l'endroit  où  l'on  a  coutume 
de  faigner ,  là  tumeur  s'étend  plus  au-deflu» 
qu'au-defibus  de  l'orifice ,  &  plus  en-dedans  du 
bras  que  vers  l'extérieur  ;  probablement  parce  que 
l'aponeurofe  du  biceps  n'eft  pas  aufli  ferme  & 
auffi  compacte  dans  ces  parties  que  vers  le  côté 
extérieur  &  inférieur  du  bras.  On  voit  aufli  que 
la  tumeur  groffit  plus  ou  moins  rapidement  en 
différentes  occafions ,  &  qu'elle  s'étend  beaucoup 
plus  en  certains  cas,  que  dans  d' autres»- . 
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-  Il  efi  vraisemblable  que  ces  deux  cîrconflatices 
tiennent  à  la  même  caufe  ;  fi  le  fang  qui  fort 
d'une  artère  s'épanche  dans  un  tiflu  cellulaire 
très  lâche  ,  on  peut  préfumer  non-feulement  que 
cet  épanchement  fe  fera  d'une  manière  plus  ra- 
pide ,  mais  encore  qu'il  s'étendra  beaucoup  plus 
loin  ,  que  fi  l'artère  étoit  immédiatement  en- 
vironnée de  fortes  membranes  ou  de  ligamens , 
qui  ne  cèdent  pas  fi  vite  à  l'impulfion  du  fang. 
Cette  feule  circonftance  met  une  fi  grande  dif- 
férence dam  le  progrès  de  la  maladie  ,  qu'on 
a  vu  quelquefois  des  tumeurs  de  cette  efpèce 
demeurer  plufieurs  mois,  &  même  des  années, 
avant  que  d'acquérir  un  certain  volume  -,  tandis 
que  ,  dans  d'autres  cas ,  il  n'a  fal  lu  que  quelques 
heures  pour  que  l'épanchement  s'étendit  tout  le 
long  du  bras  ,  depuis  le  coude  jufqu'à  l'épaule. 

Une  certaine  atonie  du  tiflu  cellulaire  favorife 
fans  doute  cet  épanchement-,  mais  il  efl  probable, 
comme  nous  le  verrons  enfuite,que  l'ufage  or- 
dinaire de  comprimer  fortement  l'artère  ,  lorf- 
qu'on  s'apperçoit  qu'elle  a  été  ouverte ,  contri- 
bue fouvent  à  augmenter  la  rapidité  avec  laquelle 
il  fe  forme  ,  lors  fur-tout  que  la  compreflïon  n'a 
pas  été  faite  avec  précifion  &  exaditude.  S'il 
étoit  poffible  de  faire  une  preflion  modérée  fur 
l'orifice  de  l'artère  feulement  ,  cela  pourroit 
quelquefois  être  utile  ;  mais  fi  l'on  veut  com- 
primer l'artère  bleffée  affez  fortement  pour  y 
produire  quelqu'effet ,  il  faut  agir  en  même-tems 
fur  toutes  les  principales  veines  des  environs , 
de  manière  à  gêner  beaucoup  le  retour  du  fang. 
Or  tout  ce  qui  tend  à  mettre  obfiaçle  à  ce 
retour,  doit  par -là  même  contribuer  à  retenir 
le  fang  dans  l'artère  bleffée,  &  à  augmenter  la 
quantité  de  ce  fluide  qui  fort  par  fon  orifice.  On 
a  imaeiné  bien  des  machines  propres  à  compri- 
mer l'artère  ,  fans  affecler  le  refte  du  membre  -, 
mais  quelques  éloges  qu'elles  aient  reçues  de 
leurs  Inventeurs,  aucune. n'a  encore  complette- 
ment  rempli  le  but  de  comprimer  l'artère  fans 
gêner  beaucoup  en  même  tems  la  circulation 
dans  les  veines  ;  &  il  cft  à  préfumer  qu'en  gé. 
néral  elles  ont  fait  beaucoup  plus  de  mal  que 
de  bien.  Tout  ceci,  au  refte  ,  doit  s'entendre  des 
cas  où  la  partie  de  l'artère ,  qui  a  été  bleffée,  ne 
repofc  que  fur  des  parties  molles  qui  ne  lui  don- 
nent pas  de  point  d'appui  -,  car  ,  fi  elle  fe  trouve 
dans  le  voifinage  d'un  os,  la  compreflïon  s'en 
fait  avec  facilité,  &  peut  toujours  être  regardée 
comme  un  moyen  sûr  de  guérifon  :  c'eft  ce  qui 
eft  fur-tout  évident  par  la  facilité  avec  laquelle 
on  guérit  la  bleflùre  de  l'artère  temporale  après 
l'opération  de  I'Artériotomie.  Voye[  ce  Mot. 

Lortqu'on  n'a  point  comprimé  ces  fortes  de 
tumeurs ,  elles  groflïffent  pour  l'ordinaire  ,  d'une 
manière  plus  lente  &  plus  graduelle  ,  à  moins  que 
les  parties  où  elles  fe  forment,  ne  foient  extraor- 
dinairement  molles  &  relâchées.  A  mefure  que  leur 
yolunae  augmente  »  elles  ne  s'élèvent  pas.  comme 
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I'Atteuriinie  enkyflé  ,  mais  elles  s'étendent  danâ 
le  tiflu  cellulaire  des  environs.  Elles  acquièrent 
peu- à- peu  une  coniïffance  très-ferme;  &  la  pul- 
fation,  qui _  d'abord  s'y  faifoit  fentir  avec,  force  , 
diminue  toujours ,  à  mefure  que  leur  volume  & 
f  leur  dureté  augmentent  ;  il  arrive  même  quel- 
quefois qu'on  a  de  la  peine  à  l'appercevoir  dans 
des  Aneurifmes  très- volumineux. 

Dans  les  premiers  périodes  de  la  maladie  ,  fi 
le  fiège  de  l'épanchement  efl  profond  ,  la  ptau 
confcrve  fon  apparence  -naturelle  ,  &  fa  couleur 
ne  commence  à  changer  que  lorfque  le  mal  a 
déjà  fait  beaucoup  de  progrès.  Mais  il  arrive  fou- 
vent  que  le  fang  fort  de  l'artère  avec  tant  d'im- 
pétuofité  qu'il  fe  trouve  tout  de  fuite  en  con- 
tact avec  la  peau  -,  alors  fa  couleur  devient  aulfi- 
tôt  livide  ,  comme  fi  elle  étoit  prête  à  fe  gangré- 
ner.  On  a  même  vu  quelquefois  une  véritable 
gangrène  fe  manifefter  en  pareil  cas  ,  lorfque 
l'épanchement  étoit  confidérable  ;  &  qu'on  avoit 
inutilement  mis  en  ufage,  ou  négligé  d'employer 
les  moyens  propres  à  lè  diffiper.  Mais ,  pour  le 
dire  en  paflant  ,  c'eft  une  négligence  impardon- 
nable chèz  un  Praticien ,  que  de  permettre  qu'un 
malade  foit  expofé  à  l'événement  d'une  gangrène, 
en  conféquence  d'une  caufe  de  cette  nature  ;  car  , 
le  danger  de  l'opération  de  l'Aneurifme,  doit 
être  confidéré  comme  bien  peu  de  chofe  ,  quand 
on  le  compare  à  celui-là. 

A  mefure  que  la  tumeur  augmente ,  le  malade 
qui  ,dans  le  principe,  n'en  étoit  pas  fort  incom- 
modé ,  commence  à  fe  plaindre  ,  non-feulement 
de  douleurs  vives  ,  mais  encore  de  roideur,  d'in- 
fenfibilité  &.  de  difficulté  dans  les  mouvemens  de 
tout  le  membre.  Ces  fymptomes  continuant  à 
augmenter,  fi  l'on  néglige  de  faire  l'opération, 
les  tégumens  enfin  fe  rompent  ;  &  fi  l'artère 
bleffée  étoit  confidérable ,  l'hémorrhagie  ,  qui  en 
réfulte,  eft  telle  que  la  mort  ne  tarde  pas  à  en 
être  la  conféquence;  à  moins  qu'on  n'ait  très- 
promptement  recours  aux  moyens  propres  à  em- 
pêcher la  perte  du  fang. 

Nous  avons  indiqué  plufieurs  caufes  ,  ou  plu- 
fieurs variétés  de  la  caufe  de  l'Aneurifme  enkyflé; 
celle  de  l'Aneurifme  par  épanchement ,  varie  aufli 
de  plufieurs  manières. 

Caufes  de  l'Aneurifme  par  épanchement, 

i.°  Des  vioîens  efforts  mufculaires  peuvent  être 
regardés  comme  la  caufe  la  plus  fréquente  des 
ruptures  d'arrères  dans  l'intérieur  du  corps  ;  mais 
comme  le  traitement  de  ces  accidens  n'eft  pas  du 
reffort  de  la  Chirurgie ,  nous  ne  nous  en  occu- 
perons pas. 

z.°  Le  pus  d'un  ulcère  ou  d'un  abcès,  lorfqu'il 
devient  très-corrofif ,  peut  ronger  les  membranes 
d'une  artère  voifine  ,  &  occafionner  un  Aneu^ 
rifme. 

}.°  Lesefquilles  pointues  d'un  os  fra&ure,  peu-S 
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verft  déchirer  une  artère ,  &  l'on  a  vu  des  Aneu- 
rifmes  produits  par  cette  caufe. 

4.0  Des  coups  violens  ont  quelquefois  caufé 
cette  maladie.  Cependant  il  eft  difficile  que  cela 
ait  lieu  ailleurs  que  fur  la  tête,  où  les  artères  font 
plusexpofées  qu'en  d'autres  parties,  parce  qu'elles 
font  plus  voifines  de  la  furface,  &  parce  que  re- 
pofant  fur  un  corps  auftî  dur  que  le  crâne,  elles 
doivent  être  plus  violemment  afFcclées  par  les 
coups  qui  font  dirigés  fur  elles. 

5.0  Si  la  membrane  artérielle  d'un  Aneurifmé 
enkyfté  vient  à  fe  rompre  avant  les  tégumens 
dont  il  eft  recouvert  ,  le  fang  qu'il  contient  fe 
répand  dans  les  parties  voifines  ,  &  alors  la  ma- 
ladie change  de  caraclère  ,  &  pafle  de  la  première 
efpèce  à  la  féconde.  Mais  nous  avons  lieu  de  croire 
qu'on  n'obferve  que  rarement  un  (emblable 
partage  -,  car  il  paroît  qu'en  général  ,  ce  font 
les  enveloppes  extérieures  de  ces  tumeurs  qui  font 
les  premières  àfe  rompre.  Leur  volume  allant  tou- 
jours en  augmentant ,  les  tégumens  fe  rendent  à 
un  tel  point  qu'ils  perdent  abfolument  leur  ton 
la  peau  devient  molle  &  cedémateufe  *,  quelque- 
fois elle  paroît  difpofée  à  le  gangréner  -,  &  d'autres 
fois,  quoiqu'elle  conferve  fa  couleur  naturelle, 
elle  n'en  a  pas  moins  perdu  fa  force  &  fa  vie , 
comme  fi  elle  étôit  dans  le  dernier  période  de  la 
mortification.  Elle  demeure  plus  ou  moins  long- 
tems  dans  cet  état ,  fuivant  la  force  de  la  pulfa- 
îion  artérielle  à  laquelle  il  faut  qu'elle  réfifle. 
Enfin  ,  elle  commence  à  fe  fendre  -,  elle  laifle 
échapper  u  ne  férofi  té  ichoreufe  ;  les  bords  de  cette 
déchirure  fe  féparent  peu- à-peu -,  &  les  fluides 
contenus  dans  la  tumeur  ,furmontant  enfin  le  peu 
de  réfi fiance  que  lui  oppofent  encore  les  tégu- 
mens, fe  verfent  au-dehers  fans  produire  aucun 
épanchement  dans  les  parties  voifines. 

Nous  ferions  donc  portés  à  croire  que  les  Au- 
teurs fe  font  trompés,  quand  ils  ont  fuppoféque 
l'Aneurifme  enkyllé ,  ou  Aneurifmé  vrai,  fe  rom- 
poit  dans  l'intérieur  ,  &  produifoit  l'Aneurifme 
de  la  féconde  efpèce  $  du  moins  nous  femmes 
perfuadés  que  cela  n'arrive  que  rarement.  Dans 
tous  les  cas  d'Aneurifme  enkyflé  que  nous  avons 
obfervés ,  ou  fur  lefqueîs  nous  avons  pu  nous 
procurer  des  rapports  exacls  &  authentiques ,  les 
progrès  &  la  terminaifon  de  ces  tumeurs  ont 
été  tels  à-peu-près  que  nous  venons  de  les  dé- 
crire ;  ce  n'a  jamais  été  le  fac  artériel  qui  s'eft 
rompu  le  premier  ,  mais  ce  font  les  tégumens 
qui  ont  commencé  àfe  déchirer, après  avoir  été 
dirtendus  au-delà  de  ce  qu'ils  pou  voient  fupporter, 
&  le  fang  s'eft  répandu  au- dehors  fans  former 
nuile  part  ,  d'épanchement  fous  la  peau.  Nous 
nous  garderons  bien  cependant  d'affirmer  que  le 
contraire  n'ait  jamais  lieu ,  la  chofe  ne  nous  paroît 
pas  impoiibble-,  &  pmTque  des  Auteurs  diftingués 
nous  difent  qu'ils  ont  obfervé  ce  partage  d'une 
«fpèce  d'Aneurifme  à  l'autre ,  nous  ne  pouvons 
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nous  refufer  à  le  ranger  parmi  les  caufes  de  l'Aneu- 
rifme  par  épanchement. 

6."  Mais  de  toutes  ces  caufes,  la  plus  fréquente 
de  beaucoup  ,  ce  font  les  plaies  faites  avec  des 
inffrumens  pointus  ou  tranchans  ,  tels  que  des 
épées,  des  fabres,  &c.  ;  &  particulièrement  avec 
la  lancette,  à  laquelle  on  peut  hardiment  attribuer 
les  neuf  dixièmes  des  Aneurifmes  qui  ont  jamais 
eu  leur  fiège  fur  quelqu'une  des  exnêmités  du 
corps.  L'origine  des  autres  pourra  toujours  fe 
rapporter  à  quelqu'une  des  clartés  de  caufes  donf 
nous  venons  de  faire  l'énumération. 

Diagnofiic  de  V Aneurifmé.  j 

Il  eft  arrivé  bien  des  fois  qu'on  a  malheu- 
reufement  pris  des  tumeurs  Aneurifmales  pour 
des  dépôts  &  des  abcès  ,  &  qu'en  conféquence  on 
les  a  ouvertes  par  une  incifion.  Il  eft  plus  aifé 
de  concevoir  que  de  décrire  les  fuites  d'une  pareille 
erreur.  Pour  ne  jamais  être  dans  le  cas  d'en  com- 
mettre de  femblables ,  il  importeroit  infiniment 
aux  Praticiens  d'avoir  un  certain  nombre  de  fignes 
parfaitement  clairs  &  dillincls  de  l'Anturifme  , 
pour  le  reconnoître  sûrement  dans  tous  les  cas. 
Dans  le  commencement  de  cette  maladie  ,  il  n  eft 
pas  bien  difficile  ,  pour  l'ordinaire ,  d'en  déter- 
miner la  nature  \  parce  que  la  pulfation  mani- 
fefie  de  la  tumeur,  &  d'autres  circonftances  con- 
comitantes, la  caraclérifent  fi  bien  r qu'il  ne  peut 
pas  y  avoir  beaucoup  de  doute  à  cet  égard.  Mais 
lorfqu'elle  eft  plus  avancée,  que  la  tumeur  eft 
devenue  beaucoup  plus  volumineufe  ,  &  que  la 
pulfation  ne  s'y  fait  plus  apperceveir  ce  n'eft 
que  par  un  examen  très-attentif,  de  toutes  les 
circonrtances  qui  ont  précédé  l'état  n£tud  ,  qu'on 
peut  acquérir  les  données  fufilfantes  pour  porter 
un  jugement  sûr  à  cet  égard. 

Les  tumeurs  avec  lefquelles  on  peut  le  plus 
facilement  confondre  les  Aneurifmes  ,  font 
les  tumeurs  enkyftées  ,  les  gonflemens  fero- 
phuleux,  &  les  abcès  qui  fe  trouvent  fitués  , 
ou  immédiatement  au-dertus  d'une  artère,  ou 
fi  près  d'elle,  dans  une  autre  pofitron,  que  fes 
puifations  peuvent  leur  être  communiquées  5  & 
lorfque  des  tumeurs  de  ce  genre  fe  trouvent 
ainfi  dans  le  voifinage  d'une  artère  confidérable 
les  battemens  qu'elle  leur  communique  font 
quelquefois  fi  forts  &  tellement  marqués,  que 
cette  circonftance  de  la  pulfation  ne  peut  point 
être  regardée  comme  fuffifante  pour  en  déterminer 
la  nature. 

II  y  a  un  fymprôme,dont  la  préfence  eft 
d'un  grand  poids  y  pour  faire  prononcer  avec 
certitude  que  la  tumeur  eft  Aneurifmale,  fur-tout 
s'il  fe  trouve  joint  à  celui  d'une  pulfation 
forte.  Cefl  la  facilité  avec  Iaqu'elle  on  fait 
difparoître  la  tumeur  en  la  comprimant,  & 
la  promptitude  avec  laquelle  elle  reparoit  h 
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ï'inftant  où  l'on  ceffe  de  la  comprimer.  Maïs 
quoique  ce  fymptôme,  particulièrement  lorfqu'il 
eft  accompagné  de  quelques  autres  caractères  dif- 
tinélifs  de  l'Aneurifme ,  toit  faffifant  pour  faire 
conclure  que  la  tumeur  dans  laquelle  on  lobferve, 
eft  vraiment  de  cette  nature,  on  ne  peut  abfolu- 
jment  pas  tirer  une  conclufion  contraire  de  fon 
abfence -,  car  il  arrive  fouvent,  fur-tout  dans 
les  périodes  avancés  des  Aneurifmes,  que  leur 
contenu  devient  fi  ferme  &  i't  compact  qu'au- 
cune eompreflion  ne  fauroit  l'affecter.  De  tout 
cela  il  réfulte  que,  dans  beaucoup  de  cas, 
il  eft  impoffible  de  prononcer  d'une  manière 
pofitive ,  û  telle  ou  telle  tumeur  qui  fe  préfente  ,  : 
eft  un  Aneurifme,  ou  fi  elle  eft  d'une  autre 
nature.  Toutes  les  fois  qu'il  y  aura  du  doute 
fur  une  queftion  pareille,  il  faut  fe  faire  une 
règle  général  d'agir  comme  fi  la  tumeur  étoit 
vraiment  Aneurifmale.  En  fe  conformant  a  cette 
maxime ,  il  arrivera  quelquefois  qu'on  n'ofera 
pas  ouvrir  des  tumeurs  d'un  autre  genre  que 
l'on  verra  par  la  fuite  qu'on  auroit  pu  ouvrir 
en  toute  fûreté  ;  mais  les  inconvéniens  qui  pour- 
ront réfulter  d'une  pareille  omifîion  ,  feront 
bien  plus  que  compenfés  fi,  dans  une  feule 
occafioB,  la  circonfpection  du  Chirurgien,  à 
cet  égard,  lui  fauve  les  regrets  &  les  reproches 
qu'il  auroit  pu  encourir,  en  ouvrant  un  Aneu- 
rifme,  au  lieu  d'une  tumeur  d'une  autre  nature. 

Nous  ferons  remarquer  ,  au  refie  ,  que  c'eft  par- 
ticulièrement dans  le  traitement  des  tumeurs  qui 
fe  trouvent  fur  le  tronc,  au  cou,  fous  l'aiffelle, 
à  la  partie  fupérieure  de  la  cuifle ,  ou  à  l'aîne 
qu'il  faut  ufer  de  tant  de  prudence  St  de  pré- 
caution. Car  lorsqu'elles  font  fituées  en  quelque 
partie  inférieure  des  extrémités,  ou  fur  quelque 
portion  très-accefiible  de  la  têts,  comme  en  pareil 
cas,  lorfque  la  maladie  eft  avancée  à  un  certain 
point,  il  faudrait  nécefTairement  faire  l'opération 
«?e  l'Aneurifme,  il  ne  fauroit  jamais  être  hors 
de  propos  d'y  avoir  recours.  Ainfi  donc,  fi  en 
ouvrant  la  tumeur  elle  fe  trouvois  être  an  Aneu- 
rifme,  on  peut  toujours  arrêter  le  fang  avec 
le  tourniquet,  ou  p2r  d'autres  moyens  de  com- 
prefllon ,  &  procéder  enfuite  à  l'opération  que  nous 
décrirons  plus  bas. 

Du  pronojlic  dans  les  cas  d 'Aneurifme.  . 

Lorfqu'il  s'agit  de  former  un  pronofiic  , 
dans  un  cas  d'Aneurifme,  il  y  a  trois  circonftances 
importantes  qui  méritent  fur-tout  notre  attention, 
favoir  :  i."  la  manière  dont  la  maladie  paroît 
avoir  été  originairement  occafionnée.  i.a  La  partie 
du  corps  où  fe  trouve  la  tumeur.  Et  3,°  l'âge 
&  le  tempérament  du  malade 

§.  I.  Manière  dont  s'cft  forme  l'Aneurifme. 

Si  l'Aneurifme  s'efi  formé  graduellement  fans 
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qu'aucun  accident  extérieur  ait  pu  y  donner  lieu," 
&fans  qu'il  ait  été  précédé  immédiatement  d'aucun 
violent  effort  ,  il  y  aura  grande  raifon  alors 
de  fuppofer  que  la  maladie  dépend  de  quelque 
paralyfie,  ou  de  quelqu'autre  affection  générale 
du  tronc  du  vaifleau  affecté,  ou  peut-être  de 
tout  le  fyfiême  artériel  ;  &  l'on  n'aura  pas  lieu  de 
fe  flatter  d'un  grand  fuccès  dans  l'ufage  des 
moyens  auxquels  on  pourrait  avoir  recours  pour 
la  foulager.  Car  il  y  a  lieu  de  craindre  au  contraire 
que  fi  l'on  fait  l'opération  de  l'Aneurifme  fur 
la  partie  affectée  ,  la  même  caufe  qui  a  produit 
la  dilatation  dan?  cette  portion  du  fyftême  artériel 
n'ait  le  même  effet  fur  quelqu'autre  partie.  Mais 
fi  le  mal  a  été  évidemment  occafionné  par  une 
coniuiion ,  par  une  piquure,  ou  par  quelqu'autre 
accident  extérieur,  on  peut,  avecraifon,  s'attendre 
à  un  fuccès  complet,  fi  l'on  fait  l'opération, 
pourvu  que  la  ligature  de  l'artère  ne  détruife  pas 
abfolument  la  circulation,  dans  la  partie  fur  laquelle 
on  eft  obligé  de  la  faire. 

On  peut  ,  en  général ,  donner  un  pronoftic 
plus  fav  orable  dans  cette  efpèce  d'Aneurifme  que 
nous  avons  nommé  variqueux,  que  dans  aucune 
autres  car,  d'après  les  obfervations  qu'on  a  faites 
clans  différens  cas  de  cette  maladie,  il  paroît 
qu'ici  la  tumeur  Aneurifmale  n'augmente  pas 
aulfi  rapidement  qu'elle  le  fait,  dans  d'autres 
efpéces  ,  que  lorfquelte  eft  parvenae  à  un  certain 
point  elle  ne  grolfiî  enfuite  que  très-peu ,  & 
que  l'on  fupporte  facilement  pendant  un  grand 
nombre  d'année»,  les  petits  inconvéniens  qui  peu- 
vent en  réfulter. 

Ceft  par  cette  cifconflance  feule ,  que  la  décou- 
verte qu'a  faite  le  Docteur  Hunter  de  ce  qui 
conftirne  l'eflence  de  l'Aneurifme  variqueux  , 
eft  devenue  d'une  utilité  réelle  dans  la  pratique. 
Car  ,  lorfque  le  cas  eft  bien  reconnu ,  on  peut 
fauver  au  malade  chez  qui  l'on  obferve  cette 
efpèce  particulière  d'Aneurifme,  non-feulement 
une  opération  douloureufe,  mais  encore  le  danger 
qu'on  lui  fait  toujours  courir  en  liant  la  principale 
artère  d'un  de  fes  membres.  Il  eft  vrai  que  lorf- 
qu'une  tumeur  de  cette  efpèce  viendroit  à  groflir 
au  point  d'incommoder  beaucoup  le  malade, 
il  faudroit  bien  en  venir  à  opérer  comme  pour 
un  Aneurifme  ordinaire.  Heureufement  on  n'a 
point  encore  été,  que  nous  fâchions,  obligé  de 
le  faire  pour  aucun  des  cas  de  cette  nature, 
obfervés  jufqu'à  préfent. 

Dans  le  fécond  volume  des  Recherches  &  Obfer- 
vaiions  de  Médecine  de  Londres  ,  on  lit  deux 
obfervations,  faites  par  M.  Hunter,  d'Aneu- 
rifme variqueux  ,  dont  l'un  fubllftoit  depuis 
quatorze  ans,  &  le  fécond  depuis  cinq  ans, 
fans  avoir  produit  aucun  inconvénient  qui  indi- 
quât la  néceflîtéde  l'opération. — Dans  letroifième 
volume  du  même  ouvrage ,  on  trouve  l'hifloire 
d'un  cas,  qui  duroit  auffi  depuis  cinq  ans;  & 
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Hans  le  même  volume ,  on  en  lit  une  autre  d'un  { 
cas  qui  datoit  de  onze  à  douze  ans. 

M.  Bell  cite  une  lettre  du  Docteur  Hunier  à 
lui  adrcflee,  où  il  d!t:c£  La  Dame  chez  laquelle 
s»  j'ai  obfervé  la  première  fois  i'AneuM!me  vari- 
9.» queux,  demeure  acluellement  à  Barh  •,  elle 
ai  jouit  d'une  bonne  famé  &  fon  bras  n'tft  pas 
a?  dans  un  état  pire  qu'il  n'étoit  alors,  quoiqu'il 
«y  ait  à  prélent  trente -cinq  ans  que  l'a'tère 
sja  été  bleffée.  ,?5  II  ajoute  :  qu'il  n'a  jamais  ouï 
dire,  qu'on  ait  tait  l'opération  pour  un  Aneu- 
rifme  variqueux  reconnu  tel. 

M.  C'.çghorh  de  Dublin,  écrivoit  autîî  à  M.  Bell, 
que  l'Aneurifme  variqueux,  mentionné  dans  le 
troisième  volume  des  Recherche  s  &  Objèrvatiens  de 
Médecine  ,  demeurait  dans  le  même  état  qu'autre- 
fois, quoiqu'il  y  eût  vingt  ans  qu'il  en  avoit 
donné  la  description  -,  à  cela  près  que  les  veines 
paroifîoient  un  peu  plus"  gonflées  j  que  les  bras 
étoient  devenus  prefqu'aulfi  forts  qu'auparavant , 
&  qu'il  rendoit  les  mêmes  fervices,  le  malade 
ayant  repris  fon  métier  de  Cordonnier. 

Enfin  M.  Pott  obferve,  en  écrivant  au  même 
Auteur,  qu'il  a  rencontré,  dans  fa  pratique,  trois 
cas  d'Aneurifme  variqueux  ,  &  que  1  opération 
n'a  jamais  été  néceflaire  pour  aucun.  M.  Bell 
a  lui-même  obfervé  un  cas  de  la  même  nature, 
chez  un.  homme  que  cet  accident  n'empêchoit 
pas  de  fervir  dans  la  Marine  Royale, où  il  éprou- 
voit  de  grandes  fatigues  ,  fans  que  le  mal-  qui 
durait  depuis  treize  ans    fît  aucun  progrès. 

§.  II.  Situation  de  la  tumeur  Aneurifmale. 

La  lîruation  particulière  de  la  tumeur  eft-Ia 
féconde  circonflance,  à  laquelle  il  importe  de 
fai  re  attention  dans  le  pronolïic.  Lorfqu'un  I 
Aneurifine  eft  fitué  de  manière  qu'il  efi  impof- 
«ble  de  faire  aucune  ligature,  ni  d'appliquer 
aucune  efpèce  de  compreliion  capable  d'arrêter 
la  circulation  du  fang  dans  la  partie,  avant 
que  de  procéder  à  l'opération  ,  &  fur  .  tout  fi 
l'artère  afFedée  efi  un  peu  confi 'érable ,  il  y 
auroit  le  plus  grand  danger  à  y  toucher ,  p^rce 
qu'avant  qu'on  fût  parvenu  à  fe  rendre  mû-re 
de  l'hémorrhade  en  liant  l'artère,  le  malade  auroit 
probablement  perdu  plus  de  fang  que  fes  forces 
ne  fauroient  permettre.  Lors  donc  que  le  fiège 
de  l'Aneitri  me  efi  fur  le  tronc,  ou  au  cou, 
ou  fous  l'ai  ii  elle,  ou  à  l'aine,  on  ne  fauroit 
être  bien  fondé  à  donner  un  pronoflic  favo- 
rable ;  &  au  contraire  on  ne  peut  qu'en  former 
un  très-facheux,  toutes  les  fois  qu'il  fe  trouve 
fitué  aulfi  défavorablement  ;  car  la  force  des 
pulfations  artérielles  furmontera infailliblement, 
tôt  ou  tard ,  la  réfiftance  des  membranes  qui 
environnent  la  tumeur ,  ce  qui  ne  peut  arriver 
fans  entraîner  les  plus  funefles  conféquences. 

Le  fuccès  de  l'opération  de  l'Aneurifrne  ne 
peut  auffi  qu'être  extrêmement  douteux ,  lotfque 
Chirurgie.  Tome  J.tT  J.ert  Partie. 
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le  mal  fe  trouve  vers  le  haot  de  quelqu'une  de9 
extrémités  fupérieures  ou  intérieures,  où  toutes 
les,  artères  de  ce  membre  fe  trouvent  réunies  en 
un  tronc  commun.  Mais  s'il  a  fon  fiege  plus  bas, 
l'on  pourra  fe  titrer  de  taire  l'opération  avec 
fuccès,  lors  même  qu'il  s'agira  de  lier  l'artère 
principale  j  car ,.  lorfque  cette  artère  a  fait  quelque 
chemin  le  long  de  ce  membre  ,  elle  a  déjà  fourni? 
beaucoup  de  petites  branches , qui  iriqn-feulement 
s'anaftomofoient  avec  de  pareillesbranch.es  aiwlef- 
fous  de  l'end  roi:  malade  ,  mais  qui  communiquent 
au  moyen  de  celles-ci',  avec  le  tronc  inférieur  du 
vaifleau.  Et  lorlque  la  circulation  vient  à  hr'e 
fnpprimée  dans  ce  vaifleau  principal ,  ces  bran- 
ches fe  dilatent  par  degrés  au  point  d'entretenir 
la  circulation  dans  la  partie  inférieure  du  membre, 
d'une  manière  beaucoup  p. us  complexe  que  l'on 
n'auroit  pu  s'y  attendre  à  priori,  il  n'efi  pas  na- 
turel de  (uppofer  que  la  principale  artère  aequel- 
quelque  membre  ,  devenant  tout  à-coup  imper- 
méable ,  la  circulation  pourra  s'y'fonrenir  enfuite 
avec  un  certain  degré  de  force  -,  &  cependant  il 
exifie  un  grand  nombre  de  faits  bien  confiarés, 
qui  prouvent  que  quoique'  l'on  ait  détruit  l'artère 
principale  du  bras ,  par  une  li^amre  ,  les  parties 
fituees  au-defibus  en  ont  très-peu  fçufTert ,  ayant 
repris  peu  après  l'opération,  leur  chaleur  nan?- 
relle  &  leur  vie.  La  même  chofe  a  eu  lieu  lors- 
qu'on a  fait  l'opération  de  l'Aùeunfme  fur  le 
tronc  principal  de  l'artère  fémorale;  mais  comme 
la  pofiîbilité  du  fait  a  été  contefiée ,  nous  cite- 
rons quelques  obfervations  qui  la  mettent  ablolu- 
ment  hors  de  doute. 

M;  Hamilron,  ci-devant  Profefleur  d'Anato- 
mie  à  Çlafco  w  ,  a  fait  ,  avec  un  plein  fuccès ,  l'opé- 
ration de  l'Aneurifme  fur  le  tronc  de  l'arrête 
fémorale,  à  la  diflance  de  deux  travers  de  main 
au-defibus  de  l'aine.  Et  il  y  eut,  dans  ce-cas  ,  une 
circonflance  très-remarquable,  c'ell  qu'après  que 
Je  tronc  de  l'attère  eût  été  lié,  on  fut  obligé  de 
faire  la  même  opération  fur  une  petite  branche 
artérielle  qui  avoit  été  bleflèe  plus  haut  que  l'anère 
principale. 

Perdant  quelque  tems ,  tout  le  membre  de- 
meura plus  froid  que  l'autre  ,  &  il  le  pafla  plus 
d  une  lemaine  avant  qu'on  pût  appercevoir  aucune 
pulfarion  de  l'artère  près  de  la  cheville  ou  pied. 
En  deux  moi-  cependant  la  plaie  fe  trouva  com- 
plètement cicatrifée  ,  la  chaleur  &  la  circulation 
revinrent  à  leur  état  naturel  dans  toute  la  jambe, 
dont  l'ufaee  fut  fi  bien  rétabli  peu  de  tems  après  , 
que  le  malade  éroii  en  état  de  fe  livrer  à  de  vio- 
lens  exercices.  Voye\  Chirurgie  de  Bell.  v.  i. 
pag.  2zi  ,  à  la  note. 

'  Dans  le  troinème  volume  des  Obfervations  de 
Médecine  de  Londres ,  il  y  a  une  autre  obfer- 
vation  rapportée  de  l'opération  pour  l'Aneurifme 
faite  fur  le  tronc  de  l'artire  fémorale  par  Mu  Eur- 
chal  ,  Chirurgien  à  Manchefler  -,  le  malade  fe 
rétablit  pat  faiarnent.  Il  y  en  a  une  femblabic 
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dans  le  fécond  volume  des  Commentaires  de 
Médecine  d'Edimbourg,  qui  eut  un  plein  fuccès , 
-quoique  le  tronc  de  l'artère  eût  été  lié  au-deffus 
B  de  la  naiffance  de  la  poplitée. 

On  voit ,  dans  le  volume  LXXI.  du  Journai 
de  Médecine ,  l'hiftoire  d'une  guérifon  faite  par 
St.  de  Sault,  Chirurgien-Major  de  l'Hôtel-Dieu, 
d'un  Aneurifme  fitué  à  la  partie  moyenne  de  la 
cuiffe  d'un  homme,  dont  le  trcnc  de  l'artère 
fémorale  avoit  été  ouvert  par  un  coup  de  fufil 
chargé  de  plomb  &  de  chevrotine-  La  tumeur 
étoit  d'un  volume  énorme  •,  elle  s'étendoii  dans 
prefque  toute  la  longueur  de  la  cuiffe,  &  eonte- 
noit  plus  de  quatre  livres  de  fang  coagulé.  La 
jambe  étoit  exceffivement  œdématiée.  Après  qu'on 
eut  lié  l'artère  au-deffus  &  au-deffous  delà  plaie, 
la  vie  fe  foutint  dans  toute  l'extrémité ,  &  le 
malade  fut  parfaitement  guéri  en  foixante-cinq 
jours. 

Dans  le  volume  LXXVIII  du  même  Journal, 
on  lit  une  autre  obfervation  d'un  Aneurifme  faux 
de  l'artère  fémorale,  traité  &  guéri  de  la  même 
manière  que  le  précédent  &  par  le  même  Prati- 
cien,  qui,  en  dernier  lieu,  a  eu  d'autres  ocea- 
fions  de  voir  de  fembiables  cas  ,  &  les  a  traités 
avec  un  entier  fuccès.  Ces  guérifons,qui  n'ont  pas 
encoreété  publiées , p?.roîtront  probablement  aulfi 
dans  le  Journal  de  Médecine. 

Il  réfuîte  de  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  ,' 
que  lorfqu'un  Aneurifme  eft  fitué  de  manière  qu'il 
eft  impoffible d'établir  une  comprellionfur  l'artère 
au-deffus  de  fa  partie  dilatée  ,  capable  d'empêcher 
le  fang  d'y  aborder ,  on,  ne  doit  pas  entreprendre 
d'en  faire  l'opération ,  &  qu'en  pareil  cas  on  ne 
peut  former  qu'un  pronoftic  très  -  fâcheux.  Mais 
lorfqu'un  Aneurifme  produit  par  un  •  accident 
cxiérieur fe  trouve  avoir  fon  liège  en  quelque 
partie  des  extrémités  où  l'on  eft  maître  d'arrêter 
la  cii  culation ,  il  faut  toujours  avoir  recours  à 
l'opération  j  &  inlifter  fur  fa  néceffné ,  aufti-fôt 
que  la  nature  des  fymptômes  donne  le  moindre 
lieu  de foupçonner  que  la.  tumeur ,  abandonnée  à 
elle-même,  menace  d'une  rupture  plus  ou  moins 
prochaine. 

Comme  le  fuccès  de  cette  opération  dépend 
en  très-grande  partie  de  la*probabilité  qu'on  peut 
avoir  de  conferver  la  circulation  dans  la  partie 
inférieure  du  membre  ,  on  peut  faire  un  pro- 
nofiic  pîus  on  moins  favorable  ,  toutes  chofes 
étant  d'ailleurs  égales  ,  fuivant  que  le  fiège  du 
mal  fe  trouve  plus  bas  ou  plus  haut  dans  le  mem- 
bre affecté-,  carie  danger  de  nuire  à  la  circula- 
tion eft  d'autant  plus  grand  que  ce  fiège  eft  plus 
voifin  dej'articulation  fupérieure  du  membre».. 

S»  III.  Age  &  tempérament  du  Malade. 

Mais  enfin,  foit  que  l'Aneurifme  ait  été  occa- 
liortné  par  une  caufe  extérieure  ,  ou  qu'il  foit 
i  effet  d'une  maladie  imsrne  ;  &  quelle  que  puiffe 
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être  fa  fituation  ,  le  tempérament  &  l'âge  du  ma- 
lade doivent  avoir  une  grande  influence  fur 
l'opinion  du  Praticien ,  quant  au  fuccès  qu'il  peut 
attendre  de  l'opération.  On  peut  dire  même  qu'M 
n'y  en  a  aucune  dont  les  fuites  tiennent  plus  évi- 
demment à  la  bonne  fanté  habituelle,  &  à  la  jeu- 
neffe  du  malade,  que  celle-ci -j  car,  dans  lespre* 
miers  périodes  de  la  vie ,  les  parties  molles  du 
corps  s'adaptent  bien  plus  facilement  aux  circonf» 
tances  nouvelles,  qui  font  la  conféquence  de  quel- 
que grand  changement  dans  l'économie  animale  , 
qu'elles  ne  peuvent  le  faire  dans  les  périodes  plus 
avancés.  Dans  la  vieilleffe  toutes  les  fibres  animales 
ont  acquis  un  tel  degré  de  fermeté  &  de  folidité  , 
qu'elles  font  prefque  incapables  de  diftenfion;  le 
fyftême  artériel  paroît  fur-tout  être  dans  ce  cas  > 
&  cela  va  même  au  point  qu'on  trouve  fouvent 
une  offification  de  quelqu'une  de  fes  parties.  On 
peut  donc  raifonnablement  craindre  alors ,  que  les 
petites  artères  ne  foient  plus  fufeeptibies  de  ce 
degré  de  diftenfion  néceffaire  pour  qu'elles  puif- 
fent  fuppléer  au  défaut  de  l'artère  principale 
d'une  partie. conlidérable  du  corps  ,  dont  elles 
auroient  facilement  rempli  les  fonctions  dans  un 
Age  moins  avancé. 

On  a  fait  cette  opération  avec  des  fuccès  bien 
différens ,  même  dans  des  cas  qui  paroiffoient 
affez  fembiables  quant  au  fiège  de  la  maladie,  &  à; 
d'autres  circonflances. 

On  a  même  réuffi  quelquefois  dans  des  cas  qui  pa- 
roiffoient bien  moins  favorables  ,  que  ne  promet- 
toieni  de  l'être  d'autres  cas  où  l'on  n'a  eu  aucun 
fuccès.  Ainlï,  l'on  a  opéré  très  -  heurenfement , 
comme  nous  venons  de  le  voir  ,  dans  quelques  cas 
d'Aneurifme  de  l'artère  fémorale  y  quoique  l'on 
eût  lié  le  tronc  même  de  cette  artère  :  tandis 
qu'on  a  fouvent  opéré  fans  fuccès  fur  l'ar- 
tère poplitée  •,  c'eft-à-dire  que,  dans  le  pre* 
mier  cas ,  on  a  pu  conferver  la  circulation  dans 
la  partie  inférieure  de  la  jambe ,  tandis  que  dans 
le  fécond,  où  l'on  pouvoitplus  raisonnablement 
fe  flatter  d'y  réuffir  ,  on  a  vu  la  jambe  demeurer 
froide  après  l'opéraiion ,  aucune  circulation  ne 
s'y  eft  rétablie ,  &  le  maladè  eft  mort  bientôt 
après  de  gangrène. 

Ces  différences  de  fuccès  ont  donné  lieu  à  des 
opinions  bien  oppofées  relativement  à  l'utilité  de 
cette  opération.  Les  uns  l'ont  condamnée ,  comme 
ne  pouvant  jamais  être  d'aucun  avantage ,  excepté 
fur  les  petites  artères  des  extrémités  j  tandis  que 
d'autres  ont  affirmé' qu'on  pouvoit  ,  dans  tous  les 
cas,  la  pratiquer  fur  les  plus  gros  troncs  artérieiï 
du  bras  ou  de  la  cuiffe  ,  avec  la  plus  grande 
probabilité  de  fuccès» 

On  peut  expliquer  cette  contrariété  d'opinions , 
par  ce  que  nous  avons  dit  tout-à-l'heure  relati- 
vement à  l'âge  &  au  tempérament  de  ceux  fur 
lefquels  on  opère-,  car  on  peut  affez  raifonnable- 
ment  attribuer  les  bons  ou  les  mauvais  fuccès 
de  cette  opération  à  la  facilité  plus  ou  moins 
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grande  du  fyflême  artériel  ,  à  fe  dilater  dans 
différentes  époques  de  la  vie.  C'eft  pourquoi ,  ri 
elle  réuflîfToit  mal  chez  une  perfonne  âgée,  & 
infirme,  quoique  faite  dans  la  partie  inférieure 
du  bras  ou  de  la  jambe  ,  ce  manque  de  fuccès 
ne  devroit  point  détourner  d'y  avoir  recours , 
Jorfque  le  fiège  du  mal  feroit  dans  un  endroit 
beaucoup  moins  favorable  ,  quand  le  malade  eft 
jeune  &  d'un  bon  tempérament. 

Pu  traitement  de  l'Aneurifme. 

Après  avoir  parlé  des  différentes  apparences, 
&  des"caufes  de  l'Aneurifme  ,  ainfi  que  des  cir- 
conftances  qui  peuvent  fonder  un  pronoftic  ,  nous 
allons  nous  occuper  de  la  manière  de  le  traiter. 

I.  De  la  cure  de  l Anturifme  par  la  comprejjion. 

Dans  tous  les  cas  d'Aneurifme ,  de  quelque 
efpéce  qu'il  fût  ,  on  a  recommandé  la  compref- 
fion comme  un  remède  général  ,  non-feulement 
dans  les  premiers  périodes  de  la  maladie  j  mais 
même  lorfqu'elle  eft  déjà  plus  ou  moins  avan- 
cée. Depuis  long-tems  cependant  on  s'efl  borné 
à  prefcrire  ce  moyen  pour  la  cure  des  Aneurifmes 
récens,  où  la  tumeur  ne  contient  que  du  faog 
fluide  qui  rentre  facilement  dans  l'artère  ;  c'eft 
la  même  méthode  qu'on  a  été  dans  t'ufage  d'em- 
ployer pour  prévenir  les  fâcheufes  conséquences 
de  la  piquure  d'une  artère  dans  l'opération  de  la 
faignée.   Voye{  Saignék. 

Les  Auteurs  recommandent  donc,lorfqu'il  fe  pré- 
fente un  Aneurifme  faux  ,peuconfidérable  ,  &  où 
l'épanchementdu  fang  eft  peu  étendu,  de  faire  ren- 
trer d'abord  avec  le  doist  le  fang  qui  féjourne  dans 
la  tumeur ,  &  de  tenir  le  doigt  fur  l'ouverture 
de  l'arrête  pour  empêcher  qu'il  n'en  forte,  &  ne 
rempliffe  de  nouveau  le  fac  A  neurifmal;  en  même- 
tems  qu'on  appliquera  fur  cette  partie  un  mor- 
ceau de  papier  mâché  &  bien  exprimé  ,  ou  un 
emplâtre  aftringent,  ou  une  pièce  de  monnoie 
dans  une  compreffe.  Ils  prefcrivent  de  mettre 
par  •  deflus  une  féconde  &  une  troifième  com- 
prefle  plus  épaiffes  &  graduées ,  enfuite  de  faire 
fléchir  l'avant-bras  au  malade ,  &  de  contenir 
ces  comprennes  par  Je  bandage  de  la  faignée  ,  en 
employant  deux  bandes ,  afin  qu'elles  fuient  plus 
fortement  maintenues  en  place ,  &  que  l'artère 
plus  exactement  comprimée  ,  ait  moins  de  peine 
à  fe  réunir.  Ils  conteillent  de  placer  fur  tout  le 
trajet  de  l'artère,  depuis  l'endroit  de  la  piquure 
jufqu'à  l'aUTelle ,.une  comprefie  longue,  étroite, 
&  épaifL- ,  qu'on  affujettit  avec  une  bande  par- 
ticulière roulée  en  doloire  autour  du  bras,  pour 
diminuer,  par  une  douce  comprefîion  la  force  de 
l'impulfion  du  fang  contre  l'ouverture  du  vaifleau. 
ils  aflurent  qu'au  moyen  d'une  femblable  com- 
prefîion continuée  pendant  quelques  ftmaines  , 
ou  pendant  quelques  mois,  on  peut  fe  flatter  de 
guérir  fouvent  l'Aneurifme.  Si  cependant  le  banda- 
ge dont  nous  parlons,  ne  fajfoit  pas  une  com- 
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prefîîon  fufhïante ,  on  meitroit  en  ufage  quel- 
qu'une des  machines  que  les  Chirurgiens  ont 
inventées  pour  lacomprefîion  des  Aneurifmes-,  ces 
machines  pouvant ,  non-feulement  arrêter  les  pro- 
grès de  Ja  tumeur  Aneurifmale ,  mais  fouvent 
encore  la  guérir  radicalement  avec  le  tems  ,  lorf- 
qu'elle n'eft  pas  d'un  volume  considérable.  Voyez 
la  repréfentation  de  quelques-unes  de  ces  machines 
dans  les  Pl.  fig.  37,  38  &  ?o. 

Il  n'eft  pas  douteux  que  l'on  n'ait  dans  un 
petit  nombre  de  cas  opéré  une  guérifon  par  des 
moyens  de  cette  nature.  Mais  indépendamment 
de  l'extrême  incommodité  que  caufoient  ces  ban- 
dages, &  ces  machines,  dont  il  fal bit  fupporter 
la  prelfion  pendant  fi  long-tems,  pour  en  obferver 
1  effet  defiré  ,  il  eft  aifé  de  voir  qu'aucun  de  ces 
moyens  ne  pouvoitfervirà  comprimer  l'artère,  fans 
comprimer  en  même-tems  les  veines  ;  circonflan- 
ce  qui  ,en  augmentant  la  réfiftance  aux  impul- 
fions  du  fang  artériel,  devoir  néceftairement aug- 
menter la  force  avec  laquelle  ce  fang  frappoit 
contre  l'ouverture  du  vaifleau  j  en  forte  que  ,  non- 
feulement  cette  méthode  ne  pouvoit  pas  avoir 
de  grands  avantages ,  mus  qu'il  eft  à  préfumsr ,  aii 
conrraire ,  qu'elle  a  été  plus  nuifible  qu'utile  dans 
la  plupart  des  occàfions. 

Mais  quoique  l'on  ne  doive  peut-être  jamais 
faire  ufage  de  la  compreflîon,  dans  aucun  période 
de  l'Aneurifme  par  épanchement,  excepté,  comme 
nous  l'avons  dit  ci-defîus ,  le  cas  où  l'artère  affec- 
tée fe  trouve  dans  le  voifinage  d'un  os,  qui  lui  don- 
nant un  point  d'appui ,  augmente  beaucoup  l'effet 
de  ce  moyen ,  en  même-tems  qu'il  en  facilite  l'ap- 
plication, on  peut  fouvent  en  retirer  affez  d'avan- 
tage dans  le  traitement  de  l'Aneurifme  enkyfté. 

Dans  les  premiers  tems  de  cette  maladie ,  tandis  - 
que  le  fang  eft  encore  affez  fluide ,  pour  qu'on 
puifle,en  comprimant  le  fac  avec  les  doigts,  le 
faire  rentrer  dans  l'artère ,  on  peut  fouvent ,  à 
l'aide  d'un  bandage  fouple  &  éiaftique ,  adapté 
convenablement  à  la  partie ,  empêcher  la  tumeur 
de  beaucoup  augmenter  ;  &  même  il  eft  arrivé , 
dans  quelques  cas  ,  que  le  foutien  confiant  qu'on 
a  donné  par  ce  moyen  à  l'artère  malade  a  fuffi 
pour  procurer  une  guérifon  complette.  Dans 
l'Aneurifme  variqueux  en  particulier  ,  où  comme 
nous  l'avons  dit,  il  ne  fera  que  bien  rarement  né- 
ceiTaire  de  recourir  à  l'opération ,  on  peut  retirer 
de  grands  avantages  d'une  compreffion  modérée. 

M.  Ant.  Brambilia  a  donné,  dans  !e  premier 
vol. des  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie  de 
Vienne, deux  obfervations d'Aneurifme  variqueux 
récens,  qui  ont  été  guéris  par  la  méthode  or- 
dinaire, d'une  forte  compreffion  long-tems  con- 
tinuée. Dans  l'un  de  ces  d;ux  cas,  la  cure  a  duré 
fix  mois  ;  dans  le  fécond  ,  elle  en  a  pris  quatre 
&  demi.  L'articulation  du  coude  chez  le  premier 
malade  avoit  perdu  pendant  ce  tems  un  peu  de 
fon  mouvement ,  &  l'avant  -  bras  éioit  devenu 
légèrement  atrophié.  Dam  un  troifième  cas,  ou 
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la  maladie  datoit  de  trois  mois  &  demi ,  la 
même  méthode  fut  parfaitement  inutile.  Ces 
faits,  même  les  deux  premiers  j  qui  prouvent  qu'on 
petit  guérir  une  bieffure  de  l'artère  par  une  forte 
compreffion  ,  font  peu  cependant  en  faveur  de 
cette  méthode}  les  inconvéniens  qui  en  font  la 
conféquence  ,  même  dans  le  cas  de  l'Aneurifme 
variqueux ,  où  les  effets  de  la  compreffion  des 
veines  font  moins  à  redouter  que  dans  l'Aneu- 
rifme par  épanchement  :  ces  inconvéniens,  dis-je, 
f  ont  douter,  fi,  dans  un  cas  d'Aneurifme  variqueux 
récent ,  il  ne  vaudroit  pas  mieux  fe  contenter  de 
fournir  doucement  les  parties  ,  que  d'en  tenter 
la  guérifon  radicale ,  toujom s  incertaine  par  un 
pareil  moyen. 

Quelque  avantage  qu'on  ait  pu  retirer  d'un 
certain  degré  de  comprefïion  dans  des  cas  d'A- 
neurifme enkyflé  ,  il  faut  bien  prendre  garde  à 
ne  jamais  la  porter  trop  loin  ,  car  des  bandages 
très-ferrës  occasionnent  une  réaclion  trop  grande 
des  parties  de  l'artère'  fur  lefquelles  on  les  ap- 
plique-, &  au  lieu  de  remplir  îe  but  qu'on  en 
attend  ,  'ils  ont  fouvent  un  effet  diamétralement 
oppofé.  On  préférera  donc  une  compreffion 
modérée  à  une  compreffion  très- forte  ;  la  plus 
utile  paroît  être  celle  qui  ne  fait  que  foutenir 
doucement  les  parties ,  fans  aller  au-de-là. 

^.  IL  De  l'ufage  du  régime  antiphlogiflique. 

Mais  tandis  qu'on  Tait  ufage  de  la  compreffion, 
il  ne  faut  pas  négliger  les  autres  moyens  qui 
peuvent  retarder  les  progrès  du  mal  -,  tels  font 
Ceux  qui  tiennent  au  régime  &  les  remèdes  tirés 
de  la  claffe  des  rafraîchiflans.  Le  malade  doit 
Être  tenu  à  une  diète  févère  -,  on  lui  fera  de 
rems  en  tems  des  petites  faignées ,  quand  cela 
lui  paioîira  néceffaire  :  on  lui  tiendra  le  ventre 
libre ,  &  l'on  ne  lui  permettra  aucun  exercice 
violent ,  fur-tout  de  la  partie  affectée.  Dans  les 
dernières  périodes  de  l'Aneurifme  ,  lo;fque  la 
renfion  &  la  douleur  ont  beaucoup  augmenté  , 
les  anodins  font  très  -  utiles  -,  &  même  ils  font 
■ak.rj ,  ainfi  que  dans  bien  d'autres  cas ,  la  feule 
felaifè  de  remèdes  dont  on  puiffe  tirer  quelque 
avantage/ 

On  doit  particulièrement  avoir  recours  à  ces 
moyens  palliatifs ,  dans  les  cas  d'Aneurifme,  pour 
Jefqueîs  on  ne  croit  pas  qu'il  foit  convenable  d'en- 
treprendre aucune  opération,  &  fur-tour  dans 
ceux  qui  fe  trouvent  innés  en  quelqu'autre  endroit 
qui  rend  l'opération  abfolument  impraticable  ; 
il  faut  fe  contenter  de  foutenir  la  partie  affeclée 
par  une  douce  compreffion ,  toutes  les  fois  que 
h  chofe  eft  poffible;  prévenir  la  pléthore  par  le 
régime  ,  la  diminuer  par  des  petites  faignées 
lorfqu'elle  exifle défendre  au  malade  toute 
efpëcë  d'exercice,  &  lui  administrer  de  l'opium  , 
quarîd  les  douleurs  vont  au  point  de  rendre  ce 
.■remède  néceffairc. 
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^.  III.  De  l'opération  pour  VAneurifmii 

Lorfque  l'on  n'a  pas  réuffi  à  empêcher  le  âéJ 
veloppement  de  l'Aneurifme  ,  ou  lorfque  la 
maladie  fe  préfente  comme  il  arrive  le  plus  fou- 
vent  dans  un  état  déjà  très  -  avancé  ,  il  faut 
avoir  recours  à  l'opération  dans  le  cas  où  elle 
eft  praticable.  Nous  allons  dire  la  manière  de 
l'exécuter. 

La  première  chofe  à  faire  eft  de  ferendre  maître 
de  la  circulation  du  fang  dans  les  parties  inférieures 
du  membre  affecté ,  au  moyen  du  tourniquet. 

Enfuite ,  il  faut  placer  le  malade  de  manière 
que  le  membre  affecté ,  étendu  fur  une  table, 
fe  trouve  à  la  hauteur  convenable ,  pour  que  le 
Chirurgien  puiffe  agir  commodément  -,  &  comme 
l'opération  eft  ordinairement  très  -  longue  ,  il 
convient  qu'il  puiffe  opérer  affis.  Le  membre 
étant  bien  fixé  dans  cette  pofition  par  un  aide  , 
l'Opérateur  doit  incifer  avec  un  biftouri  la  peau 
&  le  tiffu  cellulaire  fur  route  la  longueur  delà 
tumeur  $  &  comme  il  eft  très-important  d'avoir 
affez  de  place  pour  conduire  facilement  le  refte 
de  l'opération,  on -eft  dans  l'ufage  de  prolonger 
cette  incifion  extérieure ,  un  demi-pouce  au-deffus 
&  au-deffous  des  extrémités  de  la  tumeur.  Il  ne 
fauroit  y  avoir  d'inconvénient  à  donner  beaucoup  1 
d'étendue  à  cette  première  incifion  •,  le  Chirur- 
gien qui ,  par.  timidité  ,  ou  par  un  ménagement 
mal  jugé  pour  fon  malade  ,  a  craint  de  la  faire 
trop  grande  ,  s'eft  trouvé  fort  fouvent  embar- 
raffé  ,  lorfqu'il  s'agiffoit  de  faire  la  ligature  de 
l'artère. 

Après  qu'on  a  încifé  les  tégumens ,  l'on  eft  dans 
l'ufage  de  procéder  d'une  manière  très-lente,  & 
très-circonfpecle  ;  on  diffèque  couche  après  cou- 
che les  parties  jufqu'à  ce  que  l'on  foit  parvenu 
à  découvrir  l'artère.  Ceue  méthode  rend  l'opé- 
ration très-longue,  parce  que  l'épaiffeur  des 
parties  qui  recouvrent  l'artère  ,  eft  toujours  con- 
fidérable,  &  quelquefois  éjannante  ;  les  couches 
membraneufes  s'étant  formées  en  ?rand  nombre 
l'une  fur  l'autre,  de  la  îympht  ;oagtilable  du 
fang  contenue  dans  la  t-r^eur.  'ne  telle. pré- 
caution cependant  n'eft  rédkmei  tpas  néceflaire  ; 
l'opération  pouvant  fe  faire'  de  la  manière  que 
nous  allons  indiquer ,  îout  aufïi  bien,  beaucoup 
plus  promptemtnt,  &  encaufant  beaucoup  moins 
de  douleur  au  malade. 

Auffwôt  qu'on  a  fait  l'incifion  extérieure,  il 
faut ,  avec  une  éponge  ,  ôter  tout  le  fang  qui  vient 
de  s'épancher  •■,  &  faire  avec  une  lancette  une 
ouverture  dans  la  partie  la  plus  molle  de  la 
tumeur,  affez  grande  pour  recevoir  le  doigt  index 
de  la  main  gauche  de  l'Opérateur.  Celui-ci  ayant 
introduit  fon  doigt  dans  cette  ouverture  ,  s'en 
fervira  comme  de  directeur  pour  ouvrir  la  tu-» 
meur  d'un  bout  à  l'autre  avec  un  biftouri  à- pointe 
moufle  ,  de  haut  en  bas,  &  enfuite  de  bas  en 
haut,  afin  que  l'intéritur  de  fa  cavité  foit  mis 
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parfaitement  à  découvert.  La  courbure  du  tran- 
chant du  biftouri ,  ne  doit  pas  être  auflï confidérable 
qu'on  la  fait  ordinairement,  parce  que  cela  n'eft 
pas  néceffaire  ;  &  que  d'ailleurs  l'inftrument  coupe 
plus  facilement  quand  fa  courbure  efi  légère, 
que  quand  elle  eft  plus  marquée.  Voy.  les  Pl.  fig.  88. 

La  cavité  de  la  tumeur  étant  ouverte  d'un 
bout  à  l'autre  ,  on  en  tirera  tout  le  fang  coagulé 
qui  s'y  trouve  renfermé.  On  a  inventé  pour  cet 
objet ,  différens  inftrumens  en  forme  de  curettes 
&  de  cuillers*  \  mais  il  n'y  en  a  point  qui  rem- 
plifTe  ce  but  aufti  commodément ,  &  avec  moins 
de  douleur  pour  le  malade,  que  les  doigts  de 
l'opérateur.  Celui-ci  ayant  enlevé  tous  les  caillots, 
ainfi  que  les  fiicts  membraneux  qui  fe  trouvent  or- 
dinairement dans  le  fac  Aneurifmal  ,  mettra  Ja 
cavité  à  fec  ,  en  ôtanr  tout  le  fang  qui  s'y  eft 
épanché ,  &  qui  a  été  fourni  par  les  veines  des 
parties  intérieures ,  qu'on  a  coupées  en  ouvrant 
la  tumeur.  On  lâchera  enfuite  le  tourniquet  ,  en 
forte  qu'il  n'exerce  plus  aucune  compreffion  , 
afin  de  découvrir  non-feulement  l'artère ,  mais  auffi 
l'ouverture  par  où  elle  a  laiffé  échapper  le  fang 
qui  a  formé  la  tumeur  -,  après  quoi  on  le  ferrera 
de  nouveau  ,  &  l'on  procédera  aux  moyens 
d'empêcher  qu'à  l'avenir  le  fang  ne  continue  à 
s'épancher  par  le  même  endroit.  On  en  a  pro- 
pofé  plusieurs  pour  remplir  ce  but -,  nous  en  dé- 
crirons trois  principaux  auxquels  tous  les  autres  à 
peu -près  peuvent  fe  rapporter. 

i.9  La  crainte  de  détruire  la  circulation  dans 
la  partie  inférieure  du  membre  fur  lequel  on  opère 
en  liant  l'artère  affectée  ,  a  fait  propofer  ,  il  y  a 
long-tems,  démettre  fur  fon  ouverture  un  morceau 
d'agaric ,  «Je  vitrioj  ,  d'alun  ,  ou  quelqu'autre 
fubilance  aftringente .,  afin  de  procurer  }  s'il  étoit 
poflîble  ,  la  réunion  de  fes  bords. 

2.0  Sur  le  même  principe ,  c'eft-à-dire ,  dans 
le  but  de  conferver  la  liberté  du  canal  artériel  , 
M.  Lambert,  Chirurgien  diftingué  de  Nevvcaftle, 
a  propofê,il  y  a  plufieurs  années ,  de  réunir  les 
bords  de  l'orifice  dû  vaiffeau  ,  par  le  moyen  d'une 
future  entortillée  ;  &  de  patTer  pour  cet  effet  d'un 
bord  à  l'autre  une  petite  aiguille  qui  ferviroit  à 
les  rapprocher  au  moyen  d'un  fil ,  en  procédant 
de  la  même  manière  qu'on  le  fait  dans  l'opération 
du  bec  de'lièvre  (a). 

'  Mais  il  y  a  de  bien  grandes  objections  à  faire  à 
l'une  &  à  l'autre  de  ces  méthodes.  D'abord,  nous 
ne  connoifToni  aucune  application  aftringente  dont 
les  propriétés  méritent  quelque  confiance  ,  pour 
l'objet  dont  il  s'agit.  Car  ,  quoique  différens  topi- 
ques de  cette  nature  aient  réuiii  quelquefois  ,  à 
arrêter  paiTagérement  des  hémorrhagies  „  il  y  a 
peu  d'exemples  qui  prouvent,  d'une  manière  bien 


[a)  Recherches  5c  Obfexvations  de  Médecine,  vol. z, 
ait.  XXX, 
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authentique,  qu'on  puifle  jamais  en  attendre  un 
effet  permanent.  Dans  prefque  tous  les  cas  ou  on 
les  emploie  ,  on  voit  l'hémorrhagie  renaître  à 
différentes  reprifes ,  &  tourmenter,  non-feulement 
le  malade  ,  mais  auffi  le  Chirurgien  qui  lui  donne 
des  foins.  Aufti ,  dans  la  pratique  ordinaire  ,  Ton 
ne  fait  plus  de  cas  d'aucun  moyen  de  cette  efpèce. 

Quant  à  la  méthode  de  M.  Lambert ,  qui  con- 
fifle  à  réunir ,  par  une  future ,  les  bords  de  l'orifice 
de  l'artère  ,  elle  eft  certainement  très-ingénieufe, 
&  il  eft  vraifemblable  que ,  dans  la  plupart  des  cas , 
on  viendroit  à  bout,  par  fon  moyen,  d'arrêter  trèsr 
efficacement  l'hémorrhagie  -,  mais  comme  autant 
que  nous  pouvons  en  être  informés ,  l'opération 
n'a  jamais  été  faite  qu'une  fois ,  cette  feule  expé- 
rience ne  fuffït  pas  pour  faire  juger,  s'il  faut 
l'approuver  ou  la  rejetter.  Cependant  fi  ,  daus 
un  objet  de  cette  nature ,  on  pouvoitfe  permettre 
de  former  une  opinion  d'après  un  fimple  raifon- 
nement  ,  il  y  auroit  deux  objections  à  faire  à  cette 
méthode.  La  première,  c'eft  que,  dans  prefque 
tous  les  cas  où  l'on  fait  l'opération  pour  l'Aneu- 
rifme  ,  l'artère  fe  trouve  à  la  partie  poftérieurede 
la  tumeur  ;  en  forte  que  lorfqu'on  a  enlevé  tous 
les  caillots,  la  plaie  fe  trouve  fi  profonde  ,  que 
ce  doit  toujours  être  une  chofe  très-difficile  ,  & 
fouvent  tout-à-fait  impraticable  que  d'exécuter 
cette  opération  délicate  fur  l'orifice  de  l'artère  , 
avec  toute  l'attention  &  toute  l'exactitude  requifes 
pour  en  affurer  le  fuccès.  11  eft  vrai  qu'il  arrive 
quelquefois  que  l'artère  fe  trouve  à  la  partis  anté- 
rieure de  la  tumeur  ,  &  alors  Ja  future  de  l'artère 
ne  feroit  pas  aufti  difficile  ;  mais  une  femblable 
po.fition  des  parties  eft  un  cas  fort  rare-,  au  lieu 
que  très-l'ouvem  l'artère  eft  fituéefi  profondémsnK 
qta'il  paroitroit  impoilible  d'exécuter  çette  opé- 
ration. 

Mais  il  y  a  une  objection  très-eflenîielle  à  faire 
a  priori  à  la  méthode  de  M.  Lambert  :  c'eft  qu'en 
faifant  la  future  de  l'orifice  de  l'artère ,  on  dimi- 
nuera probablement  la  capacité  du  vaiffeau6  dans 
cet  endroit.  M.  Lambert  avoue  lui-même  ,  en 
rendant  compte  du  cas  où  il  a  fait  l'opération 
dont  nous  parlons ,  que  le  diamètre  de  l  artère  fe 
trouva  un  peu  diminué.  Or  le  pafiage  du  fang  fe 
trouvant  ainfi  refierré  dans  un  point,  fon  impul- 
fion  doit  y  être  plus  confidérable  j  &  il  peut 
arriver  que  le  remède  même,  employé  pour  guérir 
une  efpèce  d'Aneurifrne,  devi^rrne  unecaufequi 
agîffe  puifiammenî  pour  déterminer  la  formation- 
d'une  autre  \  car  ,  l'obftruction  du  vaiffeau  peut 
occafionner  une  dilatation  de  fes  membranes ,  dans 
la  partie  qui  eft  immédiatement  au-defius  de  celle 
où  fe  trouve  le  reflerrement. 

Ces  objections,  au  refte  ,  qui  ne  font  puifées 
que  dans  la  théorie ,  n'ont  peut-être  aucun  fon- 
dement réel  j  &  fi  l'expérience  venoit  à  le  prou- 
ver,  on  pourroit  regarder  la  méthode  propofée 
par  M.  Lambert  comme  devant  être  mife  au  rang 
des  belles  acquifiuons  de  la  Chirurgie  moderne» 
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La  méthode  ordinaire  d'empêcher  l'épanché- 
fnent  ultérieur  du  fang  dans  le  fac  Aneurifmal, 
confi fie  à  rendre  l'artère  tout-à-fait  imperméable 
par  des  ligatures  :  voici  la  manière  d'exécuter  cette 
partie  de  l'opération. 

L'artère  étant  mife  à  nud  ,de  la  manière  que 
nous  avons  indiquée,  &  le  fac  abfoiument  vuidé 
du  fang  qu'il  contenoit ,  on  lâchera  le  tourniquet 
pour  voir  l'orifice  qui  donne  pafîage  au  fang.  On 
introduira  fur-le-champ  ,  dans  cet  orifice ,  l'extré- 
mité d'un  ftilet  obtus ,  qui  fervira  pour  foulever 
iartère ,  &  pour  la  détacher  des  parties  voifines , 
afin  de  pouvoir  plus  sûrement ,  par  ce  moyen , 
paffer  une  ligature  autour  ,  fans  y  renfermer  les 
nerfs ,  qui ,  pour  l'ordinaire  ,  accompagnent  les 
gros  vaiiieaux  fanguins  des  extrémités.  Au  moyen 
de  cette  précaution  ,  on  fera  toujours  sur  de  les 
éviter  ,  •  &  de  fe  mettre  à  l'abri  des  accidens 
fâcheux  qui  pourroient  furvenir,  fi  on  les  eût 
compris  dans  la  ligature.  Lorfque  l'Aneurifme 
eft  fitué  fous  le  jarret ,  ou  vers  le  pli  du  coude , 
on  peut  n lâcher  un  peu  l'artère,  en  faifant  fléchir 
la  jointure ,  &  faciliter  ainfi  cette  partie  de 
l'opération. 

L'artère  étant  fpulevée  &  féparée  des  parties 
fobjacentes ,  on  parle  par-defîous  un  petit  ruban 
tait  de  plufieurs  fils  unis  enfemble  avec  de  la 
cire  ,  à  la  diflance  de  deux  lignes  à-peu-près  au- 
ileffus  de  l'orifice*,  on  en  met  un  autre  au-deflbus 
à  la  même  diflance.  Les  Chirurgiens  en  général 
recommandent  d'être  très-attentit  à  ne  pas  placer 
la  ligature  plus  loin  qu'il  ne  faut  de  l'orifice  de 
J'artère ,  parce  que  le  danger  de  perdre  l'avantage 
des  branches  collatérales  qui  s'anaftomofent,  avec 
celles  des  parties  inférieures  ,  doit  augmenter  à 
rnefure  qu'on  la  porte  plus  haut,  Jl  paroît  cepen- 
dant que  la  grande  importance  qu'ils  ont  attachée 
à  ce  précepre  eft  due  à  leurs  connoiflancés  anatc- 
miques,  plutôt  qu'à  des  obfervations  faites  dans 
la  pratique  Chirurgicale  ;  puifque  ,  comme  nous 
1  avons  vu  ci-devant ,  le  tronc  de  l'artère  fémorale 
peut  être  comprimé  dans  quelque  partie  que  ce 
loit  delà  cuifle,  fans  produire  la  mortification  du 
membre  ;  les  obfervations  de  M.  Hunter  &  de 
M.  de  Saule  tendent  à  prouver  la  même  chofe. 

La  méthode  la  plus  commode  pour  parler  les  liga- 
tures eft  au  moyen  d'une  aiguille  courbe  &  moufle 
telle  qu'elle  eft  répréfentée  dans  les  Pl.  fig  20  &  1 1 . 
On  fefert  allez  ordinairement  d'une  aiguille  pointue 
&  tranchante  ,  telle  que  celles  qu'on  emploie 
pour  les  futures:,  mais  une  aiguille  de  cette  efpèce 
ne  remplit  pas  aufli  bien  l'intention  qu'on  fe  pro- 
pofe  ,  que  celles  que  nous  recommandons ,  parce 
qu'elle  peut  blefler  les  parties  voifines  de  Iartère , 
&  même  la  partie  inférieure  lorfqu'elle  a  un  tran- 
chant à  fa  furface  concave.  Une  aiguille  tout-à- 
fait  moufle  n'eft  point  fujette  à  ces  inconvéniens , 
Sl  a  pour  cet  objet  tous  les  avantages  des  autres. 

Les  deux  ligarures  étant  placées ,  on  ferrera 
d'abord  celle  qui  efl  au-deflus  de  l'orifice ,  par  le 
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nœud  du  Chirurgien,  c'efl-à-dîre ,  en  partant 
deux  fois  l'extrémité  du  ruban  dans  la  première 
anfe,  &  on  l'alîujettiraen  faifant  un  nœud  âmple 
par-deflus.  Quelques  Auteurs  recommandent  de 
placer  une  petite  comprefle  de  linge  entre  l'artère 
&  le  nœud  ,  pour  que  Celui-ci  ne  rifque  pas  de 
l'endommager  ;  mais  cette  précaution  eft  parfai- 
tement inutile,  car  fi  la  comprefle  n'environne 
pas  abfoiument  l'artère  ,  la  ligature  pourra  le 
couper  en  tout  autre  endroit,  comme  fous  le  nœud, 
P'aiileurs  il  n'y  a  aucune  néceflîté  à  ferrer  la 
ligature  afiez  fort,  pour  qu'on  puiffe  redouter 
quelle  ne  coupe  i'arçère  -,  une  compreflion  des 
parois  de  celle-ci  ,  beaucoup  moins  forte  que  celle 
qui  pourroit  les  blefler ,  étant  bien  fufiifante  pour 
la  rendre  imperméable. 

Lorfqu'onaferré  la  première  ligature,  on  peut, 
avant  que  de  ferrer  la  féconde,  lâcher  le  tourni- 
quer ,  pour  voir  fi  le  fang  coule  dans  la  plaie  par 
l'orifice  de  l'artère.  S'il  en  fort  en  certaine  quan- 
tité ,  on  peut  en  tirer  un  augure  très-favorable 
pour  le  fuccès  de  l'opération  ;  parce  que  ce 
phénomène  prouve  évidemment  que  les  branches 
col  latérales  fupérieures  qui  s'anaftomofent  avec 
les  inférieures ,  font  afllz  confidérables  pour  en- 
tretenir ,  jufqu'à  un  certain  point,  la  circulation- 
dans  tout  le  membre.  Cependant  s'il  ne  couloit 
point  de  fang,  cette  csrconflance  feule  ne  devroit 
pas  faire  défefpérer  du  fuccès  -,  car  on  voit  fou- 
vent  réuflir  l'opération ,  quoique  le  fang  n'eût 
point  reflué  par  la  portion  de  l'artère  inférieure 
à  l'orifice. 

Mais ,  lors  même  qu'il  ne  paroîtroit  point  de 
fang  en  lâchant  le  tourniquet,  il  ne  faudroit  pas 
pour  cela  fe  difpenfer  de  ferrer  la  ligature  infé- 
rieure y  car  autrement  il  feroit  fort  à  craindre  que 
la  circulation  s'érabliflant  par  les  anaftomofes  des 
artères  collatérales  ,  le  fang  ne  vînt  bientôt  à 
gagner  le  tronc  de  l'artère ,  &  à  s'échapper  par 
l'ouverture.  Cette  précaution  d'ailleurs  efl  facile 
à  prendre ,  &  il  eft  trop  important  de  mettre  le 
malade  à  l'abri  de  l'hémorrhagie,  pour  qu'on 
puiffe  fe  permettre  de  la  négliger.  Après,  qu'on 
aura  ferré  les  nœuds  ,  on  lai  liera  les  bouts  des 
ligatures  afllz  long ,  pour  qu'ils  puiflent  fortir  de 
la  plaie  après  le  panfement,  &  que  l'on  ait  la 
facilité  de  les  retirer  lorsqu'il  fera  néceflaire. 

Pour  fe  mettre  plus  fûrement  à  l'abri  des  acciV 
dens  qui  peuvent  arriver  ,  on  eft  dans  l'ufage  de 
mettre  une  féconde  ligature  au-deffus  &  aur 
deflbus ,  à  quelque  diftance  des  premières ,  &  un 
peu  plus  loin  de  l'orifice  de  part  &  d'autre  ,  fans 
les  nouer ,  afin  d'y  avoir  recours  au  cas  où  le 
(ang  viendroit  à  couler.  On  doit  avoir  foin 
de  diflinguer  de  quelque  manière  ces  ligatures 
d'attente  ,  ce  qui  peut  fe  faire  au  moyen  d'un 
petit  nœud  ;i  chacune  de  leurs  extrémités. 

Quand  on  aura  ferré  les  deux  ligatures ,  ainfi 
que  nous  l'avons  indiqué,  on  lâchera  tout-à-fait 
le  tourniquet ,  &  s'il  ne  parolt  point  de  fang  à 
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l'orifice  de  l'artère ,  on  pourra  compter  que  Topé-  - 
ration  va  bien  jufques-là. 

On  couvrira  enfuite  la  plaie  de  charpie  mol- 
lette j  on  mettra  par-deflus  un  plumaceau  enduit 
d'un  onguent  émollient ,  &  l'on  contiendra  le 
tout  avec  une  comprefiê ,  &  deux  ou  troiï  tours 
débande,  au-deffus  &  au-deflbus  du  centre  de  la 
plaie.  On  aura  foin  de  ne  faire  d'autre  compreffion 
que  celle  qui  eft  abfolumem  néceffaire  pour  con- 
tenir l'appareil. 

Le  malade  étant  mis  au  lit  ,  on  placera  le 
membre  fur  un  couffin  dans  la  pofition  la  plus 
commode  ,  &  la  plus  propre  en  même-tems 
à  maintenir  les  parties  dans  nn  état  de  relâ- 
chement. 

Comme  cette  opération  de  l'Aneurifme,  qui  eft 
toujours  très-longue,  caufe  au  malade  beaucoup 
de  douleur,  &  le  laifle  dans  un  état  très-irritable, 
il  convient  de  lui  donner  une  bonne  dofe  rie 
laudanum  dès  le  moment  qu'on  l'a  mis  au  lit ,  & 
même  de  la  répéter  occafionnellement  fuivant  le 
degré  de  douleur  &  d'anxiété  qu'il  éprouve. 

Il  eft  arrivé  ,  dans  quelques  cas  d'Aneurifme  , 
que  les  pulfations  de  l'artère  fe  font  fait  apper- 
cevoirdans  la  partie  inférieure  du  membre  affeclé, 
d'abord  après  l'opération  -,  cependant  cela  n'eft 
point  ordinaire.  Car  comme  la  plupart  des  Aqeu- 
rifmes  que  l'on  opère ,  font  la  fuite  d'un  accident 
canfé  par  une  fa  ignée -,  comme  par  conféquent 
ils  ont  leur  liège  au  pli  du  coude  ,  dans  un  en  iroit 
ou  rarement  l'artère  fe  trouve  divifée,  puifqu'elle 
ne  fe  divife  le  plus  fouvent  qu'à  un  pouce  ou  deux 
plus  bas ,  c'eft  ordinairement  lé  tronc  de  l'artère 
qui  eft  le  fiège  du  mal.  C'eft  pourquoi  fi  l'on  met 
la  ligature  fur  ce  tronc,  elle  arrête  prefque  en- 
tièrement le  cours  de  tout  le  fang  qui  fe  rend  à  la 
partie  inférieure  du  bras  -,  d'où  il  fuir  que  l'on  ne 
peut  plus  feniir  de  pouls  au  poignet  ,  jufqu  a  ce 
que  les  branches  collatérales  fe  dilatant  par  degrés, 
\ienrrent  enfin  à  tranfmettre  aux  vâilfeaux  de 
l'avant-bras  une  quantité  de  fang  fuffifante  pour 
îervir  de  ftimulant  aux  principales  ramifications 
inférieures  de  l'artère. 

^  D'abord  après  l'opération,  le  malade  fe  plaint 
d'un  engourdiflëment  extraordinaire  &  d'un  dé- 
faut de  fenfibilité  dans  tout  le  membre  ;  la  partie 
aflez  communément  perd  fa  chaleur  pendant  quel- 
ques heures,  &  il  convient  de  la  bien  envelopper 
dans  une  flanelle  fouple  qu'on  a  eu  foin  de  chauffer 
auparavant  ;  des  frictions  douces  feront  utiles  aulfi 
pour  fiire  l'effet  d'un  ftimulant  &  pour  exciter  la 
circulation.  Ordinairement  la  chaleur  commence 
à  fe  rétablir  dix  ou  douze  heures  après  l'opéra- 
tion,  quoique  Tengourdiffement  fubfifte  encore  ; 
&  il  n'eft  pas  rare  de  voir ,  au  bout  de  quelques 
heures  de  plus ,  la  chaleur  augmenter  dans  tout  le 
membre ,  au-delà  du  degré  naturel. 

Jl  importe  d'être  très-attentif  au  régime  du 
malade  ,  &  de* le  varier  fuivant  fon  état ,  en  lui 
donnant  une  nourriture  fubftantidle  >  &  même 
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des  cordiaux,  s'il  eft  foible  &  épnifé,  ou  en  le 
tenant  à  un  régime  très-fé\  ère ,  s'il  3  de  la  force 
&  une  difpofition  pléthorique  5  on  aura  foin  en 
même-tems  de  tenir  toujours  le  membre  dans  une 
pofition  commode ,  &  qui  en  favorife  le  relâ- 
chement. Vers  le  quatrième  ou  cinquième  jour  ^ 
&  quelquefois  beaucoup  plutôt ,  on  commence  à 
appercevoir  au-dtflbus  des  ligatures ,  de  foibles. 
pulfations  de  l'artère  ,  qui  par  degrés  deviennent 
plus  fortes  \  &  le  malade  recouvre  proportionné- 
ment  l'ufage  &  la  fenfibilité  des  organes  qui  avoient 
fouffert. 

Dès  que  l'on  voit  la  fuppuration  établis  fur 
la  plaie ,  ce  qui  arrive  rarement  avant  le  cinquième 
ou  le  fixième  jour ,  il  convient  de  la  couvrir , 
pendant  quelques  heures,  d'un  cataplafme  émol- 
lient, pour  ramollir  &  détacher  les  plumaceaux 
qu'on  enlèvera  enfuite  facilement.  On  ne  tou- 
chera pas  aax /ligatures ,  qui  tomberont  d'elles- 
mêmes  au  fécond  ou  troisième  panfement,  ou 
que  l'on  pourra  ôter  alors  fans  inconvénient. 
Les  panfemens  feront  doux  &  légers  j  on  les  renou- 
vellera tous  les  deux  ou  trois  jours,  fuivant 
que  le  pus  fera  plus  ou  moins  abondant.  La 
plaie  en  général  fe  cicatrife  facilement  ;  &  quoi- 
que le  malade  fe  plaigne  pendant  long-tem» 
encore  d'engourdiffement  &  de.foibleffe  dans 
toute  l'extrémité  fur  laquelle  on  a  opéré,  dans 
la  plupart  des  cas  il  en  recouvre  parfaitement 
l'ufage  avec  le  tems. 

Telle  eft  la  manière  dont  fe  termine  l'opé- 
ration de  l'Aneurifme  ,  lorfque  fon  fuccès  eft 
aufli  complet  que  poffible.  On  comprendra 
aifément  qu'nne  terminaifon  aufti  favorable  n'a 
pas  lieu  dans  tous  les  cas.  La  circulation  quel- 
quefois ne  fe  rétablit  pas, les  parties  ne  reprennent 
ni  leur  fenfibilité,  ni  leur  aclion,  ni  leur  cha- 
leur-, rien  n'annonce  que  la  vie  foit  prête  à 
s'y  rétablir.  Le  hippie  défaut  de  fang  détermine 
enfin  un  commencemeat  de  gangrène  ;  &  comme 
la  nature  eft  ici  privée  d'un  des  principaux 
agens  qu'elle  emploie  ponr  féparer  du  refte 
du  corps  les  parties  gangrénées,  favoir,  J'aclion 
du  fyftême  fanguin,  dès  que  la  gangrène  com- 
merce à  fe  former  dans  les  parties  ainfi  privées 
de  circulation,  rien  ne  peut  plus  en  arrêter 
les  progrès ,  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  parvenue  à 
fon  dernier  terme  dans  toute  leur  étendue.  Si 
le  malade  furvit  à  fes  effets  immédiats,- jufqu'à 
ce  que  les  parties  affeclées  fe  féparent  de  celles 
qui  font  faines,  l'amputation  du  membre  fera 
fa  retîource. 

llin'y  a  point  de  Praticien  qui  puiffe  nier 
que  l'opération  ne  fe  termine  qaelquefois  de 
cette  manière,  lorfqu'on  l'a  pratiquée  fur  l'artère 
principale  de  la  partie  fupérieufe  d'un  membre; 
mais  .ce  n'eft  peint  une  raifon  qui  doive  enga- 
ger à  la  rejeter  dans  tous  les  cas.  Perfonne 
n'ignore  que  le  fuccès  des  grandes  opérations 
eft  toujours  accompagné  de  quelque  incertitude^, 
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&  tomme  dans  celle-ci ,  non-plus  nue  dans*  aucune  ? 

autre  de  la  même  importante ,  on  né  peut  jamais  ; 
annoncer,  avec  précifion  ,  quel  en  fera  i»  -sonfé-  ' 
quencc  ,  ii  ne  faut  jamais  l'entreprendre  ibrfriue  i 
l'on   peut   fe   flâner  de  réuHir  en  émpljrtvâfii 
des  rrjbyèns  pbis     onx,  &   moins  da  g„rtux.  I 
Mais  lo!  fqne  ces  moy.ns  nous  manqù.-nf,  &  q.ic 
la  vie  du  malade  efl  «n  dange' ,  il  faut  fans  ! 
hériter   recourir  à  l'opéra-vn,   tomme  au  feul 
moyen  qui  reffe  de  la  1  i  confciver. 

Tout  ce  que  nous  vtnons  dé:  ire- fur  l'opé- 
ration de  i'Aneurifme,  fe  rapporte  à  la  féconde 
efpèce  qe  cette  maladie  que  nous  avons  nom- 
mée Amurijme  pa-  épanchtment ;  parce  que  les 
cas  d'Aneurifme  vrai  ou  enkrftè  fur  lefqneis  on 
peut'  opéter,  for.t  beaucoup  moins  fréqnens , 
&  que  d  ai  leurs  l'opération  efi  à-peu-près  la 
même  ;  il  faut  également  di %  i  1er  les  iégu- 
mens,  ouvrir  la  tumeur,  &  en  ôttr  les  caillots' 
&  le  fàng  qui  ne  circule  plus.  Enfuire  au 
lieu  de  lier  l'artère  at;-'!efliis  &  àu-deîfons  de 
l'ouverture  par  où  elle  laifle  échaper  le  fang, 
on  place  les  ligatures  au-dc(ïu>  &  au-deflbus 
du  fae  Aneurilmal —  Mais  il  y  a  une  circonflance 
qui  rend  ici  '"opération  plus  dangereufe,  & 
qui  a  nuit  plus  d'une  fois  à  fon  fuccès,  c'eft 
que  tiè  -fouvtnt  l'ariète  fe  trouve  viciée  au- 
delà  de  fa  dilatation  \  &  que  fi  l'on  ne  place 
pas  la  ligature,  fur  un  endroit  fain  du vaitîeau., 
la  poiiion  liée  tombe,  ou  fe  trouve  bientôt 
coupée  p'ar  la  ligature,  avant  que  fes  pitiés 
aient  pu  fe  réunir  ,  &  le  ma'ade  périt  par 
l'hémorrhagie  oui  fument  en  conféquence.  C'efl 
par  cette  railon  particulièrement  que  l'opération 
a  été  fouvsnr  fans  fuctè-,  dans  I'Aneurifme  de 
l'artère  poplitée,  &  qu'elle  a  été  cond  .mnée, 
même  par  des  Chirurgiens  du   premier  rang. 

Nouvelle  méthode  defai-  e  V opération  de  VAneuriJme 
par  une  fimple  ligature. 

Les  artères  fémôtales  &  poplitées  ,  font  des 
branches  qui  panent  du  même  tronc-,  elles  fe 
diftribuenr  fur  difTérens  côtés  de  la  çuiffe,  & 
on  les  découvre  facilement  dans  chacune  de  ces 
fituations  •,  mais,  dans  l'endroit  où  l'anère  pafle 
d'un  côté  à  l'autre,  elle  eft  plus  enfoncée  fous 
les  parties  qui  l'environnent  ,  &  ne  p.- ut  être 
mife  à  ^nqd  .  fans  quelques  difficultés.  Quand  on 
pratiqué  l'opération  I'Aneurifme  de  l'artère 
poplitée,  particulièrement  lorfque  la  tumeur  a 
beaucoup  de  volume  ,  on  fait  ordinairement 
la  ligature  à  l'endroit  où  l'artère  fort  des  mufcles  ; 
mais  il  y  a  trop  p.u  de  place  en  cet  endroit, 
fi  l'artère  fe  trouve  malade  un  peu  plus  haut 
que  la  tumeur,  fi  elle  \ient  à  être  coupée 
par  la  ligature-,  car  alors  il  ne  refle  pas  allez 
de  longueur  du  vaiffeau,  pour  permettre  de 
s'en  alïùrer  encore  une  fois  fou  s  le  jarret.-  ! 

M.  Humer,  ayant  vu  plufieurs  fois  l'artère 
féder  ainfi ,  a  propofe  >  en  pratiquant  cette  opé-. 
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ration,  de  faifir  le  vaifTeau  à  quelque  diftancé 

:-defTns  de  la  partie  malade,  de  manière  à 
commuer  le  rifquede  l'hémorrhagie,  &  à  pouvoir 
aire  plus  promptement  la  ligature,  dans  le 
cas  où  cet  accident  arriveroit.  M.  Humer 
penfoit  que  (i  l'on  parvenoit  de  cette  manière 
à  détruire  dans  le  fac  Aneurifmal ,  la  force 
de  la  circulation ,  on  enleveroit  en  même-tems 
la  caufe  de  la  maladie-,  &  félon  lui,  il  étoit 
vraifemblable  que  fi  les  parties  étoient  livrées 
à  elles-mêmes,  le  fac  avec  le  fang  coagulé 
qui  y  étoit  contenu  ,  pourroit  ê>re  abforbé  & 
toute  la  tumeur  ainfi  enlevée  par  l'aclion  de 
l'économie  animale ,  ce  qui  rendroit  inutile  toute 
incifion  dans  le  fac. 

L'opération  conçue  de  cette  manière,  fut 
pratiquée  pour  la  première  fois  à  Londres,  à 
l'Hôpital  Saint  Georges,  enl'année  1785  :  le  résul- 
tat abrégé  que  nous  allons  en  rapporter  doit  mettre 
en  crédit  la  théorie  de  M.  Hunter  ;  &  autant 
qu'un  feul  fait  peut  fervir  à  établir  une  pratique 
générale,  cette  obfervation  paroît  être  l'époque 
d'un  progrès  de  la  plus  grande  importance  dans 
la  Chirurgie. 

Un  homme  de  quarante-cinq  ans  fut  reçu  à 
l'Hôpital  de  Saint-Georges  ,  en  Décembre  1785. 
11  avoit  un  Aneurifme  de  l'artère  poplitée  , 
dont  il  s'étoit  apperçu  depuis  trois  ans  & 
qu'il  avoit  vu  augmenter  graduellement  pendant 
tout  ce  teras.  La  tumeur  étoit  aflez  volumineufe 
pour  écarter  les  deux  tendons  qui  font  placés 
aux  deux  côtés  du  jarret,  &  pour  faire  une 
faillie  confidérable  entr'eux.  La  pullation  étoit  - 
très-diflinéte  &  pouvoit  être  fentie  à  chaque 
endroit  de  la  tumeur  La  jambe  &  le  pied 
de  ce  côré  étoient  beaucoup  plus  gros  que  de 
l'autre,  &  avoient  une  couleur  mêlée  de  brun; 
le  gonflement  n'étoit  point  de  nature  œdéma- 
teufe ,  mais  ferme  &  charnu',  il  étoit  une  fuite 
de  l'{ -xtravafation  de  la  Ivmphe  coagulée,  &  la 
jambe  confet  voit  fa  forme  naturelle. 

M.  Hunter  s'étant  déterminé  à  faire  l'opé- 
ration, appliqua  préalablement  un  tourniquet 
fans  le  firrei  ,  afin  de  laitier  les  parties,  autant 
qu'il  fercit  poflible ,  dans  te;ir  fituaùon  naturelle. 
11  commtnça  par  faite  une  incifion  fur  la 
partie  antérieure  &  interne  de  la  cuifle,un  peu 
au-delTus  du  milieu  de  cette  pawie,  Cette  inci- 
fion fut  prolongée  obliquement  a  travers  le 
bord  inférieur  du  mufeie  courut  ier ,  •&  fut 
faite  aflez  grande  pour  dunm  r  pk  ine  liberté 
de  faire  dans'  le  cours  de  l'opération  tout 
ce  qui  pourroit  être  néceflaire.  Le  fajcia  qui 
couvre  l'artère  fut  alor^  mis  ù  découvert  dans 
la  longntur  d'environ  trois  ponces,  &  les  pul- 
fations  de  ce  vaifleau  (e  failanr  fenrir  .  alors 
d'une  manière  très-marifefie ,  il  fit  au  travers 
du  fafeia  une  lé-ère  incilïon  d'environ  un 
pouce  ,  le  long  de  fon  bord  ,  &  l'expofa 
ainfi  à  la  vue.  Aptès  avoir  dégagé  l'artère 
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de  fes  •  attaches  latérales ,  par  le  moyen  du 
bifiouri,  &  des  parties  qui  la  touchent  pos- 
térieurement avec  le  bout  d'une  fpatule  mince, 
il  parla  derrière  ce  vaiffeau  une  double  liga- 
ture au-  moyen  d'une  fonde  à  œil  ,  &  lia 
l'artère  en  deux  endroits,  mais  affez  légèrement, 
pour  appliquer  feulement  les  parois  les  unes 
contre  les  autres  ;  il  fit  de  la  même  manière 
deux  autres  ligatures  un  peu  plus  bas.  Ce 
qui  le  détermina  à  faire  ces  quatre  ligatures, 
fut  que  chacune  d'elles  éiant  peu  ferrée, 
ne  fuffifoit  pas  pour  intercepter  entièrement  le 
partage  du  fang,  ce  que  faifoient  les  quatre 
enfemblej  &  M.  Hunter  aimoit  mieux  com- 
primer une  grande  étendue  de  l'artère  que 
de  faire  une  forte  preffion  fur  un  feul  de 
fes  poinrs.  Les  bouts  des  ligatures  furent 
portés  hors  de  la  plaie ,  dont  les  lèvres  furent 
auflî-tôt  rapprochées  l'une  de  l'autre,  &  retenues 
par  un  emplâtre  adhéfif  &  une  bande,  pour 
■en  procurer  la  réunion. 

Quelques  heures  après  l'opération,  non- 
feulement  le  membre  avoit  confervé  fa  cha- 
leur naturelle,  mais  même  il  étoit  plus  chaud 
que  l'autre  jambe.  Ce  fécond  jour,  après 
l'opération,  la  confiftance  charnue  de  la  jambe 
étoit  devenue  fouple,  fon  volume  étoit  beaucoup 
diminué,  &  la  tumeur  Anenrifmale  parut  avoir 
perdu  plus  du  tiers  de  fa  groffeur. 

Le  quatrième  jour,  à  la  levée  de  l'appareil , 
"on  trouva  les  bords  de  la  plaie  unis  dans 
toute  leur  longueur,  excepté  aux  endroits  où 
les  ligatures  y  mettoient  obflacle  -,  il  n'y  avoit 
dans  la  parrie  ni  douleur  ,  ni  tuméfaction , 
mais  la  tumeur  Aneurifmale  étoit  prefque  dans 
le  même  état  qu'au  fécond  jour. 

Le  neuvième  jour,  il  s'étoit  fait  un  écoule- 
ment confidérable  de  fang,  dans  l'endroit  où 
les  ligatures  fortoient  de  la  plaie-,  c'eft  pourquoi 
on  appliqua  un  tourniquet  un  peu  au-deflùs, 
pour  s'oppofer  à  cet  écoulement.  Peu  d'heures 
.après,  on  ôta  le  tourniquet  &  le  fang  ne  cou- 
loit  pas}  cependant  on  plaça  fur  la  plaie,  dans 
la  direction  de  l'artère,  un  rouleau  de  bande, 
&  par-deffus  on  mit  le  tourniquet,  que  l'on 
ne  ferra  qu'autant  qu'il  étoit  néceflaire  pour 
détruire  l'impétuofité  du  fang,  dans  cette  por- 
tion de  l'artère. 

Le  dix-fepttème  jour,  la  tumeur  étoit  dimi- 
nuée ,  &  le;  parties  qui  l'environnoient  étoient 
plus  affaiffées  &  plus  fouples,  de  manière  qu'elle 
paroiffoit  plus  difiincle. 

Vers  les  derniers  jours  de  Janvier,  fix 
femaines  après  l'opération ,  le  malade  fortit  de 
l'Hôpital.  A  cette  époque  la  tumeur  étoit  encore 
diminuée ,  &  plus  ferme  au  toucher.  On  recom- 
manda au  malade  dë  venir  a  l'Hôpital  une  fois 
Ja  femaine ,  &  dans  l'intervalle ,  d'exercer  quel- 
Çhirurgic.  Tome  J.cr  I.ere  Partie, 
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que  degré  de  compreflîon  fur  la  tumeur,  au 
moyen  d'une  comprefle  &  d'un  bandage,  afin 
d'aider  l'action  des  vaifieahx  abforbans. 

Au  mois  de  Mars  la  plaie  fe  rouvrit,  & 
jnfques  an  mois  de  Juillet,  divers  accidens. 
inflammatoires  de  la  cuifle,  retinrent  le  malade 
à  l'Hôpital.  Ces  accidens  étoient  occafionnés  par 
divers  fragmens  des  ligatures  qui  étoient  demeurés 
fous  la  cicatrice-,  mais  enfin,  à  l'époque  donc 
nous  parlons,  le  gonflement  de  la  cuifle  s'af- 
faifla  entièrement ,  &  le  malade  fortit  de  l'Hôpital, 
n'ayant  en  apparence  plus  de  tumeur  fous  le 
jarret ,  &  bien  portant  à  tous  égards. 

Le  fuccès  de  cette  opération  confirma  pleine- 
ment l'opinion  qu'en  avoit  formé  d'avance 
M.  Hunter,  favoir,  qu'il  fufEt  de  détruire  la 
force  de  la  circulation  dans  l'artère  affectée 
pour  opérer  la  cure  de  la  maladie,  ou  du  moins 
pour  mettre  obflacle  à  fes  progrès,  &  pour 
laitier,  les  parties  dans  un  état  dont  l'acliots 
de  l'économie  animale  peut  les  retirer ,  en  les 
rendant  à  leur  état  naturel. 

Cette  manière  de  faire  l'opération  étant  ent 
elle-même  évidemment  plus  fimple,  &  à  tous 
égards  moins  dange(eufe  que  la  méthode  que 
l'on  emploie  ordinairement,  &  que  nous  avons* 
décrite  ci-deflus ,  nous  ne  nous  étendrons  pas 
fur  les  raifons  pour  lefquelles  elle  paroît  devoir 
mériter  la  préférence.  Nous  ajouterons  feulement 
que  M.  Hunter  blâme  maintenant,  plutôt  qu'il 
n'approuve,  la  méthode  qu'il  a  fuivie  d'appliquer 
un  grand  nombre  de  ligatures,  parce  quelles? 
ne  peuvent  fortir  fans  produire  de  l'ulcération 
à  la  partie  de  l'artère  qu'elles  renferment, 
ce  qui  exige  beaucoup  de  tems  lorfque  la  ligature 
n'efl  pas  bien  ferrée  •,  &  que  probablement 
s'il  faifoit  de  nouveau  cette  opétation,  il  ne 
chercheroit  pas  à  cicatrifer  la  plaie  par  le  rappro- 
chement immédiat  de  fes  bords ,  mais  qu'il 
préféreroiî  de  ne  pas  la  fermer  fitôt ,  afin  de 
pouvoir  vifiter  l'artère  quand  cela  feroit  nécef* 
faire. 

11  paroît  par  un  mot ,  qui  fe  trouve  dan» 
le  volume  lxx  du  journal  de  Médecine  ,  à 
la  page  471,  que  M.  de  Sault  avoit  déjà  pratiqué 
la  même  opération  quelques  mois  avant  M.  Hunter 
avec  un  entier  fuccès  }  mais  il  n'en  a  publié 
encore  aucun  détail. 

Elle  a  été  exécutée  depuis  fur  un  Aneurifme 
très  -  confidérable  de  la  partie  fupérieure  do 
l'artère  fémorale.  Le  malade  mourut  au  quator- 
zième jour  -,  il  paroît  que  ce  défaut  de  fuccès 
doit  être  attribué  à  ce  que  la  maladie  étoit 
trop  avancée  ,  &  à  ce  qu'elle  avoit  fon  fiège  dans 
une  ponion  trop  élevée  de  l'artère. — Voyez 
un  mémoire  fur  l'Aneurifme  de  l'artère  poplitée, 
dans  le  journal  de  Médecine  volume  hxx3 
P-  45*- 


,138  ANE 

Cuérifon  de  FAneurifme  opérée  par  la.  nature. 

Cette  opinion  que  Ja  cure  d'un  Aneurifme 
pedt  s'opérer  par  l'anéantiflement  de  la  force 
de  la  circulation ,  fe  trouve  confirmée  par  dif- 
férens  cas  de  cette  maladie  qui  fe  font  guéris 
fponranément ,  &  dont  la  guérifon  a  commencé 
à  fe  faire  tout-à-coup,  au  moment  où  le  fang 
a  paru  ne  pouvoir  plus  pénétrer  dans  le  fac 
Anturifmal,  le  canal  artériel  ayant  été  bouché 
au-defTus  par  une  concrétion  de  la  nature  de 
celles  que  Ton  obferve  dans  la  cavité  de 
rAneurifme. 

Les  Auteurs  ont  parlé  depuis  long-tems  de 
ces  guérifons  faites  par  la  nature*,  mais  il 
étoit  rélervé  aux  Chirurgiens  modernes  de  les 
bien  obferver ,  de  pouvoir  expliquer  de  quelle 
manière  elle;  s'opèrent  ,  &  d'en  tirer  les 
confluences  pratiques  qui  en  découlent. 

M.  de  Sault  a  été  à  portée  d'obferver  &  de 
fuivre  un  cas  de  cette  nature.  Au  mois  de 
Janvier  1787,  un  homme  fe  rendit  à  l'Hôtel  - 
Dieu  avec  un  Aneurifme  vrai  sn  jar<et.  M.  de 
Sault  le  fi:  laigner ,  lui  fit  obferver  le  repos ,  & 
le  tint  au  régime  •,  différant  de  l'opérer  pour 
l'habituer  à  l'air  de  l'Hôpital,  &  parce  qu'il  lui 
fur  vint  bientôt  après  quelques  fvmptômes  fébriles 
qui  paroifToient  renir  à  des  embarras  du  canal 
intei'linal  ,  pour  lefquels  on  lui  adminifha  les  fe- 
couts  indiqués.  La  tum.ur  ,  qui  avoir  le  volume 
d  un  g^  œuf  de  poule,  augmenta  un  peu  pen- 
dant ce  traitement  ,  &  les  biftemens  s'y  fai'oient 
fentir  avec  plus  de  force.  Le  trente  cinquième 
jour  ,  depuis  l'entrée  du  malade  à  l'Hôtel-Dteu, 
M.  de  Sault  obferva  que  les  pulfations  qui  la 
veille  étoient  très  fenfibles  à  la  vue  ,  ne  fe  fai- 
foient  plus  appcicevoir.  La  tumeur  parut  dimi- 
nuée de  volume,  elle  étoit  p!u>  dure  ,  toujours 
circonferire,  &  fans  changement  d<:  couleur  à  ia 
peau  j  nuis  quelqu'attention  qu'on  y  apportât, 
l'on  n'y  fenioit  plus  aucun  batremen;  :  il  y  ivoit 
feulement  un  mouvt  meat  de  tucculîion  imp'imé 
par  l'impulfion  du  fang  dans  l'arrère  pof>htée. 
En  appliqcant  les  deux  mains  lur  les  coté-  du 
genou  ,  l'on  femoit  battre  avec  force  les  branches  j 
des  artères  articulaires,  on  les  diuMtagupit  même  | 
à  ta  vue.  Les  pulfa'ions  de  l'artère  fémorale  lu  j 
même  côté  ,  au  -  délions  de  l'arcade  crurale,,  j 
parurent  au  'oucher  d'un  iL-rs  plus  fortes  que 
celles  du  ôté  opposé.  Tous  e  s  figues  annon-  j 
çoient  la  foimatiso  d'un  caillot  dans  l'artère 
au-deffus  de  la  tumeur  ,  &  la  dé>iuion  du  cours 
du  fang  par  les  artères  articulaire^.  Le  malade 
cependartne  ■.'appercev oit  point  de  cette  révolu- 
tion -,  il  n'éprouvait  aucune  dou  eu-  5  il  n'avoit 
aueun  intiment  de  froid  5  il  ne  reffentoir  ni 
fourunMemenr ,  ni  engourritlfemeiit  dans  le  pied  , 
ni  dans  la  ja.iibe^  ççs  parties  confervount  leur 
chaleur  &  leur  femibilué    naturelle.  Le  La-  i 
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demain  &  les  jours  fui  vans,  l'équilibre  fe  ré* 
tablit  entre  les  battemens  des  deux  artères 
fémorales  ,  &  la  tumeur  toujours  dure  ,  &  fans 
pulfation ,  diminua  de  plus  en  plus. 

Dix  jour?  après  qu'on  eut  obfervé  ce  change- 
ment dans  rAneurifme,  le  malade  mourut  des 
fuites  de  fa  maladie  fébrile.  L'ouverture  du  ca- 
davre montra  ,  par  le  moyen  des  injections ,  la 
libre  communication  qui  s'etoit  établie  entre  les 
vahTeaux  au-deffus  &  au-defibus  de  l'Aneurifme. 
L'artère  poplitée  étoit  inieclée  jufques  un  peu 
au-defibus  de  l'origine  des  branches  mufculaires 
fupérieures  ;  &  depuis  cet  endroit  jufqu'au  fac 
Aneunfmal,  dans  l'efpace  d'environ  trois  travers 
de  doigt,  elle  étoit  remplie  par  un  caillot.  La 
tumeur  étoit  parfaitement  ronde:,  au  lieu  d'avoir 
une  figure  ovalaire  telle  qu'on  l'dfigne  ordinai- 
rement aux  Aneurifmes  vrais.  Elle  étoit  d'une 
conlîflance  affez  folide  ,  quoiqu'elle  fe  fût  ra- 
mollie depuis  la  mort ,  &  ne  furpafToit  pas  le 
volume  d'une  noix.  Vov.  Journal  de  Médeciney 
vol.  LXXI ,  p.  45c. 

On  lit ,  dans  le  vol.  LXX  VIII ,  du  même  Re- 
cueil périodique,  quelques  cas  de  la  môme  na- 
ture obfervés  par  M.  Ford  ,  Chirurgien  de  Lon- 
dres. Ce  Praticien  avoit  eu,  il  y  a  déjà  plusieurs 
années  ,  occafion  de  voir  un  Aneurifme  de  l'ar- 
tère poplitée,  qui  ,  trois  mois  après  qu'il  l'eut 
examine,  dilparut  entièrement-,  &  quoique,  la 
jambe  demeurât  un  peu  foible  ,  le  malade  ce- 
pendant fe  rétablit  alfez  bien  p">ur  vaquer  en- 
fuite  à  fon  état  de  porteufjde  chaife. 

Il  a  obfervé  depuis  un  autre  cas  du  même 
genre  ,  thrtz  un  homme  qui  a.  oit  tout  à-la-fois 
un  Aneurifme  de  l'artère  fémorale  à  la  partie 
iupétieure  de  la  cuifi"^  droite  ,  &  un  autre  à  l'ar- 
tère poplitée  de  la  cuilTe  gauche.  Convaincu 
qu'il  étoit  inutile  de  tenter  aucune  opération 
chez  un  fujer  où  la  difpofition  à  l'Aneurifme 
étoit  fi  évidente  ,  il  fur  deux  mois  fans  le  voir. 
Appelé  enfuite  auprès  de  lui,  il  trouva  le  mal 
"très-ërrrpltê  à  la  cuilTe  droite-,  mais  à  la  cuiffe 
gauche  il  n'y  avoit  plus  de  tumeur.  Le  malade 
périt  bi?nrôt  après  de  gangrène  ,  en  conféquence 
de  lalfection  de  l'artère  fémorale-,  &  fon  corps 
avant  été  examiné  ,  quoiqu'on  n'apperçût  exté- 
rieur ment  aucun ~  marque  de  tumeur  au  jarret, 
en  diiféqnanr  l'artère  poplitée  ,  on  y  trouva  une 
grolTcur  du  vol-une  d  une  noifette.  On  ouvrit 
l'artère  au-deffus  &  aù-deffous,  &  l'on  ef- 
fava  n'y  paffer  une  petite  fonde  ,  mais  on  ne 
put  jamais  en  venir  à  bout  ;  elle  étoit  bouchée 
par  une  fubflance  ferme  &  folide. 

M,  Ford  rend  compte  d'un  rroifième  cas  qui 
s'etl  préfenté  à  lui  ,  plus  intérelTant  que  les 
deux  précédens. 

Un  homme  de  trente-fix  ans  ,  avoit  un  Aneu- 
rifme à  la  pirtie  fupérieure  de  la  cuiffe}  la  tu- 
meur avoit  le  volume  d'un  orange  ,  &  croiûoiî 
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Rapidement  :  le  malade  éroit  dans  un  état  tel 
qu'on  ne  pouvoit  [lus  fe  flatter"  de  lui  iaover 
la  vie  ,  ni  par  l'amputation  Juni  inbre,  ni  pai  la 
ligature  de  l'artère.  On  lui  conftiila  Je  garder  le  lit, 
de  fe  tenir  le  ventre  libre  ,  &  d'ob.feivyer  une  diète 
rigoureufe  •,  on  tenta  de  comprimer  l'artère  à 
l'aine  ,  mais  la  douleur  quecaufa  cette  compret- 
fion  obligea  bientôt  à  y  renoncer.  La  maladie 
fut  alors  abandonnée  à  la  nature  ,  &  ,  pendant 
quatre  mois ,  les  fymptômes  qui  ont  coutume  de 
précéder  une  terminaifon  funefte  continuèrent  à 
dominer.  Le  pouls étoit  dur  &  plein  ;  la  tumeur, 
dont  le  volume  augmentoit  chaque  jour,  s'é- 
leniîoit  depuis  le  ligament  de  Poupart  prefqne 
jufqu'au  jarret.  Le  genou  étoit  fléchi  fans  qu'il 
fût  poiîible  de  l'étendre ,  la  jambe  &  le  pied 
étoient  froids  &  œdémateux  -,  la  pnlfation  fe 
faifoit  fentir  fortement  dans  chaque  partie  de  la 
tumeur,  la  peau  étoit  tendue  &  enflammJe  ,  & 
paroifïbit  fur  le  point  de  s'ouvrir  en  différens 
endroits. 

Au  bout  de  fix  mois ,  le  malade  commença  à 
s'appercevoir  que  la  pulfation  étoit  moins  forte, 
&  que  la  tumeur  avoit  cefTé  d'augmenter  de 
volume,  bientôt  elle  s'affaifla  confidérablement , 
&  la  douleur  cefla  tout-à-fait.  L'inflammation 
de  la  peau  difparut ,  la  tenfion  des  parties  di- 
minua ,  le  malade  put  étendre  un  peu  le  genou ,  & 
le  froid&  l'enflure  du  pied  commencèrent  à  fe  difli- 
per.  Pendant  les  deux  mois  qui  fumrenr,  la  tumeur 
alla  toujours  en  diminuant.  On  modéra  ,  par 
degrés, 'la  diète  qui  avoit  été  pteferhe  ,  &  le 
malade  ufant  d'un  peu  de  nourriture  animale  , 
reprit  peu- à-peu  des  forces  ,  au  bout  de  trois 
mois ,  il  fut  en  état  de  faire  plufieurs  milles  à 
pied  avec  un  bâton  j  enfin  fa  jambe  &  fa  cuift'e 
peuvent  actuellement  fuppot  ter  un  exercice  violent, 
auffi  facilement  qu'avant  cette  maladie.  La  cuiffe 
a  deux  pouces  &  demi  de  circonférence  de  plus 
que  l'autre;  &  à  l'end* oit  où  étoit  l'Aneurifme, 
il  y  a  une  tumeur  dure  &  incompreffible  ,  mais  qui 
ne  caufe  aucune  incommodité. 

Nous  pourrions  citer  ,  d'après  les  Auteurs  , 
beaucoup  d'autres  faits  qui  viendroiert  à  l'appui  de 
ceux  que  nous  venons  rie  rapporter  j  mais  nous 
croyons  qu'il  fuffit  d'avoir  expofé  ceux-ci  qui 
font  parfairemer.t  authentiques  ,  &  que  nous 
pouvons  avec  M.  Ford  en  tirer  les  conséquences 
fusantes. 

1.  °  Que  les  feuis  efforts  de  la  nature  fuffifent 
pour  opérer  la  cure  de  plulieurs  Aneurifmes  •, 
mpjv  que  leur  fuccès  peut  devenir  plus  certain, 
lorfqu'ils  font  fécondés  par  une  pofition  du 
membre  qui  en  favorife  le  repos ,  par  le  régime 
antiphlogiftique ,  &  par  une  diète  févère. 

2.  "  Que  la  cure  opérée  par  la  nature  eft  per- 
manente. 

3.  °  Que  la  maiffe  inorganique  ,  qui  demeure 
après  la  maladie ,  ne  produit  aucun  mal. 

4,0  Que  la  terminaifon  fouvent  rc&lheureufe 
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de  l'opération,  dans  l'Aneuen'mpde  l'artère  po- 
p;iréc,  ne  dépend  p.  .  de  l'pbftruéHon  de  ia  cir- 
culation dans  lt  janet  3  mais  qu'elle  eft  due  à 
d  autres  caufes. 

Que  ces  Rtiérifons  opérées  oar  la  nature, 
Confirment  pleinement  la  deéhine  de  M.  deSanlt, 
&  de  M.  Humer,  fur  l'opéiarion  de  rAneurifme 
par  fimple  comprefîion  de  l'artère  au-deffus  du 
fîège  du   mai.  j 

ANODINS.  On' appelle  ainfi  les  médicamens 
qui  diminuent,  ou  font  ceOei  la  douleur.  On 
les  nomme  narcotiques  &  fomnifères,  Iorfque 
leur  aclion  va  au  point  de  produire  le  fom- 
meil. 

Ces  remèdes  l'ont  indiqués,  en  Chirurgie,  dans 
tous  les  cas  où  il  s'agit  de  calmer  une  douleur 
dune  iatepjfitié  quelconque,  comme  particulière- 
ment dans  les  ulcères  malins  &  a-ncereox,  & 
dans  les  cas  de  cgi  raines  tumeurs  douloureufes. 
Ils  font  employés  intérieurement  &  extérieure- 
ment. On  les  dillingue  en  Anodins  narcotiques 
&  en  Anodins  improprement  dits. 

Les  premiers  font  les  fi.uil!es  de  jr/quiame,'- 
de  ciguë,  de  ilrambnhim,  les  têtes  de  pavots, 
l'opium,  le  camphre. 

Les  Anodins  improprement  dits  ,  font  tous 
les  émolliens,  les  fubftanccs  capables  d'émouffer 
&  d'enveloper  la  caufe  de  la  douleur,  les  prépara- 
tions de  plomb. 

ANTHRACOSE.  Antrax  ou  charbon  des  pau- 
pières. C  eft  une  tumeur  d'un  rouge  livide,  qui 
caufe  une  tenfion  confidérable  aux  paupières  & 
aux  parties  voifines ,  accompagnée  de  fièvre, 
de  douleur  &  de  pulfation  -,  il  s'y  forme  promp- 
tement  une  croûte  noire,  qui  eft  une  vraie  efearre 
gangréneufe.  L'éréfypèle  de  la  face,  &  la  tumé- 
faction des  glandes  parotides,  font  fouvent  des 
accidens  de  cette  maladie. 

L'Anrracofe  attaque  particulièrement  les  gens 
de  la  campagne,  mal  nourris,  &  continuellement 
expofés  à  des  travaux  fatiguans  &  aux  injures 
de  la  faifon.  On  a  obfervé  qu'elle  étoit  plus 
commune  quand  la  féchereffe  eft  très-grande,  & 
qu'elle  sffléloir  paiticulièrcmint  les  perfonnes 
qui  pafTtnt  ies  jours  entiers  à  feier  les  bleds. 

La  cure  de  cette  maladie  ne  pe'tnet  po?nt 
de  délai-,  dès  qu'on  s'apperçoit  de  la  foimation 
de  la  punule,  il  faut  faigner  le  malade,  lui 
donner  des  lavemens,  lui  fai*e  prendre  des  boif- 
fons  raftaîi-hifl'ames.  On  applique,  dans  le  com- 
mencement, fur  la  [aide  malade,  des  comprefTes 
trempées  dans  de  l'eau  de  fureau  dans  laquelle 
on  fait  fondre  un  peu  de  nitre.  Si  la  tumeur 
eft  confidérable  ,  on  1  incife  avec  une  lancette, 
on  fcar-ifie  les  parties  tuméfiées  autour  del'efcarre, 
&  l'on  applique  des  cataplafmes  émolliens  & 
réfolutifs.  Il  faut  avoir  foin,  dans  les  panfunens 
de  cette  plaie, de  tenir  la  peau  étendue,  pour 
que  la  cicatrice  ne  fronce  pas  la  paupière,  & 
ne  caufe  pas  de  difformité,  Le  Chirurgien  doit 
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aufli  prendre  toutes  les  mefures  convenables 
pour  que  l'œil  ne  foit  point  éraillé,  ce  qui  eft 
affez  difficile  lorfque  l'efcarre  a  été  grande  & 
qu'elle  s'en"  formée'près  du  bord  de  la  paupière. 
Voyei  Anthrax. 

ANTHRAX  on  Charbon.  On  donne  ces 
dénominations  à  une  tumeur  d'un  rouge  foncé, 
dure,  ronde,  un  peu  élevée  en  pointe,  immo- 
bile ,  accompagnée  d'une  douleur  vive  ,  d'une 
chaleur  brûlante ,  &  d'une  groffe  pufiule  dans 
le  milieu ,  qui  fouvent  fe  change  en  une  crcûte 
noire,  comme  fi  Ton  y  avoir  appliqué  un  fer 
chaud. 

Cette  maladie  eft  rarement  tont-à-fait  idiopa- 
îhique;  les  Auteurs  en  parlent,  comme  d'un  fymp- 
tôme  très  commun  dans  les  maladies  pefiilentiel- 
îes  ;  &  lorfque  l'on  ne  peut  pas  la  regarder 
comme  un  effet  f'e  la  pefte  ,  on  la  trouve  fouvent 
accompagnée  de  cet  état  du  fyftême  qui  caractèrife 
la  fiè\re  putride.  Les  commencemens  en  font  ce- 
pendant quelquefois  annoncés  par  des  fymptô- 
mes ,  qui  reffeirïblent  à  ceux  d'urje  maladie  in- 
flammatoire \  mais  le  plus  fouvent  le  malade 
éprouve,  dès  le  moment  de  l'invafion  ,,des  trem- 
blemens,  des  maux  de  cœur ,  une  profttaiion  de 
forces,  des  défaillances,  &c. 

Symptômes  &  ji'ege  de  l'Anthrax. 

En  général  ,  la  première  chofe  dont  fe  plaint 
le  malade  chez  qui  le  charbon  eft  prêt  à  fe  ma- 
nifefter ,  c'eft  une  grande  chaleur  ,  &  une  dou- 
leur vive  en  quelque  partie  du  corps.  A  l'œil , 
«n  n'apperçoit  qu'un  botwon  ,  dont  la  bafe  eft 
fort  étendue  -,  mais ,  en  l'examinant  avec  les  doigts, 
©n  découvre  bientôt  une  tumeur  circonfcrite , 
très  -  profonde  ,  &  très  -  dure  ;  cette  tumeur  ne 
Tarde  pas  à  devenir  d'nn  rouge  très-foncé  dans 
le  milieu  ,  tandis  que  fa  couleur  eft  plus  pâle 
dans  les  bords.  A  fon  fommet ,  on  voit  un  bou- 
ton ,  ou  plutôt  une  petite  veffie  ,  que  le  malade 
ne  peut  s'empêcher  de  gratter  avec  force  ,  pour 
foulager  l'extrême  démangeaifon  qu'il  éprouve  \ 
ce  frottement  la  fait  ouvrir  -,  il  en  fort ,  au  lieu 
de  pus,  une  matière  ichoreufe  &  brune,  &  les 
parties  au-deffous  paroifllnt  noires.  Quelquefois 
il  y  a  plufieurs  de  ces  boutons ,  ou  velites ,  dont 
2e  fond  paroît  également  gangréneux. 

Lorfque  la  maladie  fe  manifcfte  avec  les  ca- 
ractères de  fièvre  putride  ,  l'on  éprouve  une 
sroideur,'&  une  pefanteur  confidérables  dans  les 
parties  voifines  du  fiège  du  charbon  -,  l'inquiétude 
«fi  extrême  ,  le  teint  pâle ,  la  langue  quelquefois 
blanche,  &  d'antres  fois  d'un  rouge  foncé,  mais 
humide  :  Te  pouls  foible  &  petit.  L'urine ,  dans  quel- 
ques cas  ,  efl  en  grande  quantité  ,  &  d'une  couleur 
îrès-pàle-,  d'autres  fois  elleefi  tout-à  fait  trouble. 
Souvent  le  malade  fe  plaint  de  mal  de  tête ,  ou  de 
vertige,  ou  d'une  infomnie  confiante  -,  fouvent  il 
a4u  délire.  11  éprouve  alternativement  des  frifforis,. 
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&  desfueurs ,  qui  font  quelquefois  colliquatives  ï 
tamôt  il  efi  refferré,  &  tantôt  il  a  une  diarrhée- 
abondante  ;  il  manque  d'appétit  ,  il  eft  fujet  à 
vomir  le  peu  de  nourriture  qu'il  prend  ;  '  il  a 
de  la  peine  à  refpirer  ,  fa  foiblefle  eft  extrême-, 
&  fouvent  accompagnée  de  défaillance.  11  y  a 
fouvent  une  éruption  miliaire  ,  ou  même  des 
despétéchies  en  diverfes  parties  dta  corps  •,&,  vers 
la  fin  de  la  maladie ,  on  voit  dans  quelques  cas 
une  nouvelle  éruption  de  gros  boutons  qui 
mûriffenr  &  fuppurent  ,  quoiqu'il  y  en  ait  qui 
deviennent  de  vrais  charbons. 

Le  principal  fiège  du  charbon  eft  dans  le 
tiflu  cellulaire  ;  &  il  en  efi  ici ,  comme  dans  d'au- 
tres cas  de  gangrène ,  où  l'on  ne  peut  pas  toujours 
juger  de  l'étendue  de  fes  ravages  ,  par  l'appa- 
rence des  tégumens ,  parce  qu'elle  s'étend  au  loin 
fous  la  peau  fans  l'affecter.  Quelle  que  foit  la  gran- 
deur de  la  furface  attaquée  par  cette  maladie, 
les  parties  ,qui  en  font  le  fiège,  font  prefque 
toujours  détruites ,  &  rendues  incapables  de  rem-- 
plir  les  fonctions  auxquelles  elles  étoient  defii- 
nées.  Le  charbon  ne  donne  jamais  un  bon  pus  > 
&  lorfqu'il  ne  fe  termine  pas  par  une  mortifi- 
cation complette  des  parties ,  la  féparation  des 
efcarres  n'eft  accompagnée  que  d  un  écoule- 
ment de  matière  ichoreufe  extrêmement  fétide»- 

Le  Charbon  ,  ou  Antrax  ,  eft  quelquefois 
folitaire  &  d'une  étendue  effrayante 5  mais  aflez' 
fouvent  il  fe  manifefie  en  plufieurs  endroits  du 
corps  à  la  manière  des  furoncles  :  lorfqu'il  eft  un 
fymptôme  de  la  perte  il  eft  ordinairement  ac- 
compagné du  bubon  peflilentiel. 

L'on  eft  dans  I'ufage  de  difiinguer  deux  ef- 
pèces  de  Charbon  ,  auxquelles  on  donne  les  noms 
de  bénigne  &  de  maligne;  mais  ces  dillinclions ,. 
autant  que  nous  pouvons  en  juger  ,  font  plutôt 
relatives  au  degré  d'intenfité  de  la  maladie  , 
qu'à  aucune  différence  eflentielle-,  ou  fpécifique. 

Pronoftic   &  Traitement. 

Le  pronoftic  dans  cette  maladie,  dont  1er  confé- 
quences  font  toujours  à  redouter,  fe  réglera  juf- 
qu'à  un  certain  point  fur  l'étendue  de  la  tumeur, 
fur  fa  fituation  ,  &  fur  le  nombre  plus  ou  moins' 
grand  de  charbons ,  qui  fe  manif.-ftem  à-la-fois 
fur  le  corps-,  l'état  de  fanté  dont  jouiffoit  aupa- 
ravant le  malade,  doit  auifi  influer  confi.Iérable- 
ment  fur  l'opinion  qu'on  peut  former  à  cet  égard. 

Lorfqu'oneftappelléauprès  d'un  malade  chez  qui 
fe  manifdte  une  tumeur  de  la  nature  de  l'Anthrax, 
fur-tout  fi  on  la  voit  dans  fon  principe,  &  fi  le  pouls 
eft  plein  ,  on  ne  doit  pas  craindre  de  tirer  un  peur 
de  fang  \  il  convient  même  de  le  faire  cjuoique 
le  pouls  foit  foible  &  languifTant  ,  s'il  nexiftoit 
antécédemment  chez  lui  quelque  caufe  de  foi- 
blefie.  L'on  aura  foin  aufii  de  débarrafi'er  les  pre- 
mières voyes.  L'effet  de  ces  premières  évacua- 
tions indiquera  au  Praticien  s'il  peut  les  répéter.- 
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Lorfque  la  maladie  s'annoncera  comme  tenant 
beaucoup  du  caractère  inflammatoire,  on  irfifîera 
davantage  fur  cette  méthode ,  mais  feulement  dans 
les  premiers  tems. 

Nous  ne  nous  étendrons  pas  ici  fur  le  traite- 
ment général  de  cette  maladie,  renvoyant  tout 
ce  que  nous  pourrions  dire,  à  cefujet,  à  l'article 
Gangrène -,  nous  ajouterons  feulement  quel- 
ques remarques  fur  le  traitement  extérieur. 

Le  but  des  applications  extérieures  doit  être 
de  favorifer  la  fonie  des  efearres  gargréneufesi 
les  plus  utiles  dont  on  puiffe  faire  ufagu  dans  les 
commencemens ,  font  les  cataplafmes  émolliens. 
Lorfque  j  par  leur  moyen  ,  la  tumeur  fe  fera  amol- 
lie ,  elle  s'ouvrira  pour  l'ordinaire  &  fournira 
même  quelquefois  une  grande  quantité  de  fanie 
très-âcre,  dont  l'écoulement  fubfiftera  jufqu'"àce 
qu'il  ne  Rite  plus,  fous  la  peau  ,  aucune  portion 
du  ti (Tu  cellulaire  afficléj  le  pins  fouvent  cepen- 
dant cet  écoulement  fera  peu  confidérable  ii  on 
le  compare  au  volun:e  &  à  l'étendue  de  la  tumeur  ; 
mais  comme  l'ouverture  qui  feftra  natuellcment, 
fera  le  plus  fouvent  trop  petite  pour  donner  une 
libre  iffue  à  ces  parties  qui  doivent  néceffaire- 
ment  fortir,  elles  feront  retenues  trop  long-tems-, 
l'écoulement  ichoreux ,  qui  fe  foutiendra ,  ne 
pourra  les  entraîner-,  peut-être  même  que  la  plaie 
fe  fermera,  &  donnera  lieu  ainfi  à  desaccidens 
faciles  à  imaginer.  C'eft  pourquoi  dès  quela  tumeur 
eft  r?mollie  ,  il  faur  y  faire  une  grande  incilion , 
par  laquelle  on  puiffe  tirer  an-dehors  les  efearres 
à  mefure  qu'elles  fe  détachent  ,  &  traiter  enfuite 
la  plaie  comme  celle  d'un  abcès  ordinaire.  Voyei 
Obfervations  ' de  Chirurgie  de  Bromfield  }  vol.  i, 
pag.  128'. 

On  ne  fauroit  être  trop  attentif  à  faifir  le  pre- 
mier moment' convenable  pour  faire  cette  inci- 
fion  j  car,  fi  l'on  attend  que  la  matière  s'ouvre 
line  iffue,  outre  qu'il  eft  poflible  que  l'on  foit 
trompé  dans  cette  attente,  il  peut  arriver  auffi 
que  cela  n'ait  lieu  qu'après  un  efpace  de  tems 
confidérable,  pendant  lequel  le  mal  s'étendra  dans  la 
membrane  cellulaire  ',  d'où  il  réfultera  que  la  cavité 
<du  finus,  ou  de  l'abcès  ,fera  confidérablement  aug- 
mentée. 

Lorfque  la  peau  a  une  couleur  foncée ,  rouge- 
pourprée,  qu'elle  en"  pâteufe,  qu'elle  n'offre  pas 
de  réfiftance  au  toucher,  &  qu'elle  a  fort  peu  de 
fenlibilité  ;  lorfque  ces.circonftances  font  jointes 
à  un  pouls  foible  &  inégal ,  à  des  friffons  irré- 
guliers, à  un  grand  abattement  des  forces  &  à 
l'affoupiffement,  le  cas  eft  très-dangereux,  &  il 
fe  termine  ordinairement  par  la  mort. 

La  conftitution  de  l'individu ,  qui  fe  trouve 
en  pareilles  circonftances ,  eft  ordinairement  mau4- 
vaife,  quelquefois  naturellement  ,  mais  beaucoup 
plus  fouvent  par  l'effet  de  l'iniempétance.  Les 
feco'.irs  que  l'Art  peut  procurer  ,  doivent  être 
adminiftrés  promprement &  fi  l'on  n'arrête  pas 
bientôt  le  progrès  du  mal ,  le  malade  périra.  H 
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rie  convient  pas  lorfque  les  fymptômes  fe  pré- 
fentent  d'une  manière  auffi  alarmante,  d'excitef 
des  évacuations  d'aucune  efpèce ,  elles  ne  pour- 
roient  alors  faire  que  du  mal;  mais  il  faut  avoir 
fur-le-champ  recours  à  d'autres  moyens  ,  em- 
ployer des  fubflances  fpiritueufes  peur  fomenter 
la  partie  affeclée,  y  faire  une  grande  &  profonde 
incifion  ,  &  n'appliquer  deffus  que  des  topiques 
propres  à  combattre  la  putridité. 

Quelle  qu'ait  été  la  gravité  des  premiers  fymp- 
tômes ,  lorfqu'il  refte  des  finus  confidérables 
après  la  féparation  des  parties  gangrénées,  onfe 
ferr  avec  fuccès,  d'une  infufion  de  kinkina ,  ou? 
bien  d'une  folution  de  vitriol  de  Mars  ou  dé 
cuivre,  ou  de  pierre  infernale,  dont  on  fais 
des  injeclions  dans  leurs  cavités;  elles  aident 
à  détacher  les  parties  mortes  du  tiffu  cellulaire  ; 
elles  diminuent  l'écoulement  des  matières  icho- 
reufes  ,  déterminent  la  formation  d'un  meilleur 
pus ,  &  favorifent  la  granulation  des  chairs.  Et 
lorfque  le  fond  de  la  plaie  paroîtra  fuflifimment 
détergé,  ce  dent  on  jugera  par  l'apparence  delà 
fuppuration,  on  pourra,  fi  le  fiège  de  la  maladie 
le  permet  ,  favorifer  la  réunion  des  parois  des 
finus  ,  en  les  rapprochant  par  une  légère  côm- 
preffioa  ,  au  moyen  d'une  compreffe  &  d'un  ban»; 
dage. 

Mais  de  quel  qu'importance  que  foierit  ces 
moyens  extérieurs, on  ne  doit  jamais  oublier  dans 
le  traitement  de  l'Anthrax,  qu'il  ne  faut  point 
fe  repofer  uniquement  fur  les  effets  qu'on  peut 
en  attendre.  Un  ufage  hardi  &  affidu  des  remèdes 
propres  à  agir  fur-tout  le  fyflême  animal ,  eft  le 
premier  de  tous  les  moyens  fur  lefquels  on  peut 
fonder  quelque  confiance  ;  &  fi  l'on  n'y  a  recours, 
ce  fera  envain ,  pour  l'ordinaire,  qu'on  tentera 
l'effet  dés  topiques.  Voye% Gangs ène. 

ANTIMOINE.  C'eft  le  nom  d'un  minéral 
pefant  ,  friable  ,  formé  de  longues  aiguilles 
brillantes,  &  compofé  de  parties  égales  defoufre, 
&  d'un  régule  demi-métallique. : —  Les  Anciens 
employoient  l'Antimoine  crud,  réduit  en  poudre 
très-fine,  dans  des  collyres  pour  les  Cas  d'ophtal- 
mie ,  &  pour  teindre  les  cheveux  &  les  foucils 
en  noir  ;  les  Modernes  s'en  fervent  pour  donner 
plus  de  fermeté  &  de  poli  aux  bougies  Chirur- 
gicales, lis  le  donnent  aufti  intérieurement  à  la 
dofe  d'un  demi-fcrupule  ou  d'un  fcrupule,  trois 
ou  quatre  fois  par  jour,  pour  certaines  éruptions 
chroniques. 

Les  Chymiftes  ont  imaginé  un  grand  nombre 
de  préparations  d'Antimoine  dent  les  Médecins- 
ont  vanté  les  effets,  foit  à  l'extérieur,  foit  dans 
l'intérieur  ;  nous  ne  les  fuivrons  pas  dans  les- 
détails  de  leurs  recherches  &  de  leurs  obfer- 
vations, à  cet  égard,  qui  ne  font  point  de  notre 
refîort.  —  Nous  nous  contenterons  de  dire  que 
l'on  a  recommandé  l'ufage  d'une  folution  de  foye: 
d'Antimoine,  ou  de  fafian  des  métaux,  pour  les1 
casdephralmie,  &  pour  certains  vices  de  iapéauj,; 
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on  s'en  fert  alors  en  forme  de  lotion. On  répand  auffi 
la  même  préparation  réduite  en  poudre,  furies 
ulcères  qui  fuppurent  trop. 

L'on  recommande ,  pour  l'ufage  intérieur  , 
l'éthiops  anrimonial ,  &  le  foufre  doré  d'Anti- 
moine uni  à  partie  égale  ,  ou  au  double  de  mer- 
cure doux  ,  dans  les  maladies  fcrophuleufes  & 
vénériennes ,  dans  les  engorgemens  ou  endurcif- 
femens  des  glandes ,  &  dans  les  affections  dar- 
treufes  -,  &  l'on  s'en  eft  fervi  fouvent  dans  ces 
fortes  de  cas  avec  fuccès. 

ANTIPHLOGIST1QUES.  On  nomme  ainfi 
tous  les  moyens  propres  à  combatre  l'inflammation. 
Voye\  ce  mot. 

Le  premier  de  ces  moyens  auquel  le  Praticien 
doit  donner  fon  attention,  lorfqiûl  veut  dif- 
fiper  une  affection  inflammatoire  ,  c'efl  d'en 
faire  cefler ,  autant  qu'il  elt  en  fon  pouvoir, 
la  caufe  occafionnelle.  Les  corps  étrangers  logés 
dans  des  parïies  fufceptib'es  d'une  irritation  de 
ce  genre,  &  qui  Tes  enflamment  par  leur  aétion 
mécanique,  doivent  être  écartés  par  la  main  du 
Chirurgien  le  plutôt  poffiblé,  fi  leur  fituation 
particulière  ,  leur  forme  &  la  natute  de  leur 
lùbftance  permettent  d'en  faire  l'extraction.  Celle 
des  corps  qui  irritent ,  par  leurs  qualités  chymi- 
ques,  eft  toujours  difficile  &  fouvent  imprati- 
cable*, leur  grande  activité  cependant  demande 
qu'on  s'occupe  fans  délai  à  en  empêcher  les 
effets^  on  y  parvient  jufqu'à  un  certain  point, 
en  les  délayant  au  moyen  de  liqueurs  aqueufes, 
en  défendant  les  parties  de  leur  action  par  des 
topiques  incraflans  &  adouciffans,  ou  en  cor- 
rigeant leur  âcreté  fpécifique  par  des  fubflances 
qui  aient   avec  eux  une  affinité  particulière. 

Les  remèdes  Antiphlogiftiques ,  proprement 
dits,  fe  diflinguent  en  généraux  qui  aifeclent 
tout  le  fyflême  ,  &  en  topiques,  dont  l'iraprcf- 
fion  pendant  quelques  tems  au  moins,  eft 
purement    locale  &  circonftrite. 

Les  AntiprUogifiiques  généraux  font,  i.°  La 
faignée  pratiquée  fur  quelque  gros  vaiffeau  artériel 
ou  veineux.  Voyei  Saignée. 

2.0  Les  lavemens  &  les,  Jaxatifi  propres  à 
évacuer  doucement  les  matières  contenues  dans 
les  inteflins.  Les  purgatifs  plus  forts  peuvent 
quelquefois  être  confidérés  fous  le  même  point 
de  vue;  mais  il  y  a  des  maladies  inflammatoires 
où  leur  effet  peut  être  très -dangereux,  relies 
font  les  inflammations  des  principaux  vifeères 
de  la  poitrine  &  de  l'abdomen. 

3.0  Les  boiffons  aqueufes  &  délayantes  prifes 
en  grandes  quantités. 

4.  "  Le  bain  tiède. 

5.  "Les  médicamens  rafraîchifTans  ,  tels  que 
les  boiffons  acides  ,  &  quelques  fels  neuties, 
le  nitre  en  particulier. 

6.  "  Les  anodins  proprement  dits  &  fur- tout 
l'opium. 

A.  ces  moyens  directs  de  diminuer  l'aftivité 
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f  du  fyfiême  fanguin ,  il  faut  joindre  une  abftinence 
1  plus  ou  moins  complette  d'alimens  folides  & 
lubftantiels ,  dont  l'ufage  a  une  fingulière  ten- 
dance à  augmenter  l'état  inflammatoire  des  vaif- 
feaux,  lortqu'une  fois  il  a  commencé  à  fe 
manifefler.  L'on  doit  éviter  de  même  la  trop 
grande  chaleur  de  l'Athmofphère ,  &  l'action 
de  tous  les  autres  flimulans ,  même  les  plus 
ordinaires. 

Les  Antiflogifliques  topiques,  font  i.°  Les  fai- 
gnées  locales,  faites  au  moyen  de  fangfues  ou 
de  fearifications  autour  des  parties  enflammées. 
Voyez  Saignée  Locale. 

z.°  Les  cataplafmes  émoliens ,  qui  conviennnent 
dans  les  cas  d'inflammation  accompagnée  de 
beaucoup  de  douleur  &  de  dureté,  &  fur-tout 
lorfqu'il  y  a  une  tendance  à  la  fuppuratien.  On 
fe  fert  principalement  pour  les  faire,  de  mie 
de  pain  bouillie  dans  l'eau  ou  dans  le  lait,  ou. 
dans  l'eau  végéto-minérale.  On  emploie  aulfi, 
pour  le  même  objet,  les  farines  de  graine  de 
lin ,  de  fénu-grec,  &c. 

3.°  Les  applications  nommées  répereuflives  ; 
qu'on  emploie  fur-tout  dans  les  cas  où  l'inflam- 
mation eft  moins  active  &  ne  paroît  pas  tendre 
décidément  à  former  du  pus.  Telles  font  l'eau 
froide,  les  différentes  préparations  de  piomb, 
la  folution  de  fel  ammoniac,  celle  de  nitre ,  le 
vin,  le  vinaigre  , Tinfufion  vineufe  de  plante» 
amères  ou  aromatiques ,  la  décoction  de  quin- 
quina. 

4.0  Le  froid  extérieur  appliqué  fur  la  partie 
affectée  au  moyen  de  compreffes  trempées  darts 
l'eau  froide  ou  même  de  la  glace. 

5.0  Les  applications  anodines,  telles  que  les 
feuilles  de  jufquiame,  de  flramonium,  de  ciguë, 
les  têtes  de  pavots  bouillies  dans  le  lait,  l'opium. 

ANTISEPTIQUES.  On  donne  ce  nom  aux 
fubftances  qui  ont  la  propriété  de  combattre  la 
tendance  à  la  putridité  dans  le  corps  humain, 
ou  d'en  arrêter  les  progrès ,  &  même  de  la  cor- 
riger loriquelle  exifte.  Ils  font  indiqués  dans  les 
cas  de  gangrène  &  d'ulcères  putrides. 

La  plupart  des  remèdes  regardés  comme  anti- 
phlogiftiqr.es,  font  aulfi  Antifcptiques.  Nous  en 
verrons  la  raifon  à  l'article  Gangrené.  Ces 
remèdes  peuvent  -être  employés  dans  le  but 
d'agir  fur  !e  fyfiême  en  général,  ou  comme 
topiques.  Dans  ia  première  intention,  l'onfelett 
fur-tout  des  acides  végétaux  &  minéraux  ,  des 
liqueurs  chargées  d'air  fixe,  du  vin,  du  camphre, 
des  amers  &  fur-touf  du  quinquina.  Dans  la 
féconde,  outre  ces  mêmes  médicamens,  on  fait 
ufage  aulfi  des  préparations  de  plomb ,  des  appli- 
cations d'eau  froide,  de  neige  ,  de  glace,  de 
liqueurs  fpiritueufes  comme  le  vin  &  l'efpiit- 
de-vin  ,  de  topiques  b-tltamiques  comme  la 
térébenthine,  ou  atomatiques  comme  la  ruë, 
le  feordium,  les  fluus  de  camomille.  L'on  s. 
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auffi  recommandé  l'air  fixe,  que  Ton  a  employé 
dans  cette  fin  de  deux  manières  ;  dans  l'une 
on  dirige  ce  fluide  fur  les  parties  malades  , 
au  moyen  d'un  entonnoir, ou  dequelqu'autre  façon, 
à  mefure  qu'il  fe  dégage  des  matières  qui  le 
contenoient.  L'antre  confifle  à  mettre  fur  fes 
parties  malades  des  cataplafmes  faits  de. matière 
propres  à  entrer  en  fermentation,  &  à  fournir 
lorfqu'elles  font  dans  cet  état,  beaucoup  d'air  fixe 
Voye^  ce  mot. 

ANTRE  MAXILLAIRE  ,  cavité  qai  fe  trouve 
dans  l'os  de  la  mâchoire  fupérieure.  On  la 
nomme  auflî  finus  Maxillaire,  &  Anire  d'Hig- 
mor,  du  nom  de  l'Anatomifie  qui  en  a  le  premier 
donné  une  defcription  exacte. 

Les  lames  qui  compofent  i'os  Maxillaire  ,  for- 
ment ,  par  leur  écartemenr ,  cetre  cavité  qui  en 
occupe  la  plus  grande  partie.  Ces  lames  font 
fort  minces ,  excepté  aux  endroits  où  elles  fe 
réunifient  pour  former  différens  angles  -,  elles 
font  plus  épaifles  chez  les  enfans ,  &  s'aminciffent 
à  mefure  qu'on  avance  en  âge  ,  la  cavité  s'ag- 
grandiflant  en  proportion. 

JLa  figure  de  l'Antre  Maxillaire  varie  chez  les 
grands  fujets  ;  on  peut,  en  général  ,  la  comparer 
à  une  pyramide  quadrangulaire  &  applatie  , 
dont  la  pointe  efl  du  côté  de  la  pommette  & 
la  bafe  du  côté  du  nez.  La  paroi  inférieure  i  n- 
cline  un  peu  vers  les  alvéoles  ,  &  fon  bas-fond 
répond  particulièrement  vers  la  troifième  dent 
molaire.  La  paroi  du  côté  du  nez  efl  en  par- 
tie ofleufe  ,  &  en  partie  membraneufe.  Des  pro- 
longemens  de  l'os  Maxillaire  ,  des  portions  du 
palais,  de  l'os  ethmoïde  ,  &  de  I? conque  infé- 
rieure, concourent  à  la  former  -,  le  refte  efl  com- 
plété par  la  membrane  pituiraire,  qui  tapifle  le 
finus ,  ainfi  que  les  pannes.  L'ouverture  de  cette 
cavité  efl  fort  étroite  &  irrégulière  -,  elle  ré- 
pond dans  le  nez  ,  un  peu  antérieurement  entre 
les  deux  cornets. 

Les  deux  Antres  Maxillaires  ne  peuvent  Te 
vuider  entièrement  ,  &  en  mème-tems  \  &  "-'ils 
font  r.mpiis  dan?  un  état  contre  nature  ,  ce  n  efl 
que  iorfque  le  malade  fe  couche  fùr  un  côté,, 
que  la  cavité  du  côté  oppofé  peut  fe  vuider. 
D'où  il  luit  que  lorfquil  s'y  efl  amaffé  du  pus, 
ou  queiqu'autre  fluide  capable  d'irriter  ia  mem- 
brane qui  le  renferme  ,ces  maiiè^es  peuvent,  par 
leurféjoui  ,càùfer  différentes  mdadies  ,  qui  af- 
fecteront même  les  parties  voifines. 
•  Ces  cavités  font  fufceptibles  de  diverfes  affec- 
tions contre  nature.  Tantôt  les  vaiffeaux  de  la 
membrane  qui  les  tapifie  intérieurement  s'engor- 
gent, n'enflammant  &  fuppurenf,  d'autres  fob 
loir  en  conséquence  de  l'inflammation  ,  foit  par 
d'autres  caules,  il  s'y  forme  des  tumeurs  po- 
lypeules ,  farcomateufes  &  fquii rheufes,  qui  peu- 
vent même  dégénérer  en  cancers  -,  l'exoflofe  & 
la  ca<ie  en  affectent  quelqu  fois  les  parois  ;  des 
inltrumens  de  différsntss  efpèces  y  pro<Jui(gnt 
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des  plaies  pénétrantes  &  des  fractures  des  corps 
étrangers  peuvent  s'y  introduire  en  conféquence 
de  pareils  accidens  ;  enfin  l'on  a  vu  des  infectes 
qui  s'y  étoient  engendrés ,  caufer  pendant  nombre 
d'années  des  douleurs  atroces. 

5-  I.  Des  Abcès  de  V Antre  Maxillaire. 

De  tous  les  accidens  que  nous  venons  de  men- 
tionner ,  celui  qui  efl  de  beaucoup  le  plus  fré- 
quent ,  efl  l'inflammation  &  la  ftippn  ration  de 
l'Antre.  Les  coups  violens  portés  fur  les  joues, 
les  affections  inflammatoires  "des  parties  voifines , 
&  particulièrement  celles  de  la  membrane  interné 
des  narines,  les  inflammations  des  yeux  long- 
tems  prolongées  ,  l'action  du  froid  ,  &  p'us  que 
tome  autre  choie ,  les  maux  de  dents  lorfqu'ils 
font  violens,&  qu'ils  ont  de  fréquens  retours, 
peuvent  déterminer  une  affection  de  ce  genre. 

Le  premier  fymptôme  de  i'inflamnv.tion  de 
l'Antre  Maxillaire  efl  une  douleur  que  l'on  prend 
d'abord  pour  un  mal  de  dens ,  fur-tout  s'il  fe 
trouve  une  dent  cariée  en  cette  partie  de  la  mâ- 
choire. Cette  douleur  cependant  affecte  le  nez 
plus  que  ne  fait  ordinairement  celle  qui  <  fl  caufée 
par  une  mauvaife  dent  j  elle  affecte  aulîï  plus  ou 
moins  l'œil  ,  l'orbite  &  la  région  des  finus 
fronraux.  Mais  ces  fymptômes  ne  fufnfent  pas 
pour  caractérifer  la  maladie  ,  dont  la  nature  ne 
fe  manifefle  que  beaucoup  plus  tard.  Le  mal  dure 
&  fe  perpétue  pour  l'ordinaire  beaucoup  plus 
long-tems  que  s'il  tenoit  à  une  dent  cariée,  & 
fa  violence  augmente  de  plus  en  plus ,  jufqu'à 
ce  qu'enfin  l'on  commence  à  obferver  une  tumeur 
dure  au-defibus  de  l'os  de  la  pommette ,  qui 
s'étend  peu-à-peu  fur  toute  la  joue  ,  mais  qui 
s'élève  enfuite  en  point  ,  &  forme  une  dureté 
trè;-circon(ciire  que  l'on  fent  au-deflus  des  dents 
molaires  poflérieures  \  ce  fymptôme  efl  accompa» 
gné  d'une  rougeur  ,  &  quelquefois  de  l'inflam- 
mation, &  de  la  fuppuration  des  parties  extrê- 
mes ;  &  il  n  efl  pas  rare  que  cet  abcès  extérieur 
communique  avec  celui  de  l'intérieur  du  finus. 

L'élévation  circonferite  de  la  tumeur  à  fa  partie 
extérieure  n'a  cependant  pas  lieu  dans  tous  les 
cas,  il  y  en  a  où  la  fuppuration  tend  à  fe  faire  jour 
du  côté  de  la  voûte  du  palais  ,  élève  l'os  en 
cette  partie  ,  &  le  carie  enfin  ,  fi  l'art  ne  vient 
an  fecours  du  malade.  Il  y  en  a  d'autres  ou 
le  pus  s'échappe  entre  les  racines  des  dents 
&  ies  alvéoles.  Il  y  en  a  enfin  où  le  pus, 
après  s'être  formé  dans  l'Antre  Maxillaire  ,  fort 
par  la  narine  du  même  côté  ,  lorlqîie  le  malade 
efl  couché  la  têre  baîTe  ,  fur  le  côté  oppofé;  & 
fi  cet  écoulem  nt  fe  répère  fouvent,  il  empêche 
é^altm^nt  la  tumeur  de  s  élever  en  pointe  au 
dehors  ,  &  par  conféquent  de  s'ouvrir  ,  comme 
elle  fer  ir,  fi  la  matière  purulente  n'avoir  aucu- 
ne iflue.  Aurefle,  cet  écoulement  de  matière 
par  la  narine n'eft pas  très-ordinaire",  car,  fnivant- 
M.  Hunrer  \  le  conduit  a.ui  paffe  de  la  cavité  de 
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l'Antre  dans  celle  du  nez,fe  trouve  le  plus  fouvent 
touché*,  ce  célèbre  Anatomifte  paroît  même  dif- 
pofé  à  regarder  la  maladie  comme  pouvant  être 
quelquefois  occafionnée  par  l'imperméabilité  de 
ce  conduit ,  en  conféquence  de  ce  que  le  mucus 
naturel  de  ces  parties  s'y  trouvant  accumulé,  il 
irrite  &  enflamme  la  membrane  avec  laquelle  il 
eft  en  conract  j  de  la  même  manière  que  l'obf- 
truction  du  conduit  nafal ,  qui  empêche  le  paf- 
fage  des  larmes  dans  le  nez,  occafionne  un  abcès 
du  fac  lacrymal.  Il  eft  à  préfumer  cependant 
que  ,  dans  la  plupart  des  cas  ,  l'oblitération  du 
canal  eft  l'effet  de  la  maladie  plutôt  qu'elle 
n'en  eft  le  principe,  puifque  très-fouvent  l'in- 
flammation du  finus  eft  évidemment  déterminée 
par  des  caufes  d'un  autre  genre  &  que  cette 
oblitération  ne  fe  rencontre  pas  toujours. 

Il  en  eft  des  abcès  de  l'Antre  Maxillaire,  comme 
de  ceux  qui  fe  forment  en  toute  autre  partie  du 
corps-,  on  ne  peut  les  guérir  par  aucune  efpècede 
traitement,,  fi  l'on  ne  commence  par  donner  une 
libre  iffue  au  pus  -,  &  fi  l'on  y  manque  dans  le 
cas  dont  nous  parlons ,  les  os  de  la  joue  s'élèvent 
&  fe  gonflent  de  plus  en  plus  ,  &  finiffent  par 
fe  carier.  Le  pus  alors  fe  fait  jour,  ou  du  côté 
de  l'orbite ,  ou  du  côté  des  alvéoles  ,  ou  par 
la  voûte  du  palais  rj  mais  le  plus  ordinairement 
c'eft  du  côté  de  la  joue  :  &  lorfqu'il  s'eft  ainiï 
formé  une  iffue  ,  la  maladie  devient  fiftuleufe. 

Dans  tous  les  cas  ,  foit  que  lamatière  purulente 
foit  Amplement  retenue  dans  le  finus ,  foit  qu'en 
y  féiournant  trop ,  elle  affecte  &  détruife  les 
parties  voifines ,  l'indication  principale  pour  ob- 
tenir une  guérifon  parfaire,  eft  d'évacuer  le  pus; 
on  doit,  pour  cet  effet ,  avoir  recours  à différens 
procédés ,  &  les  varier  fuivant  les  circonflances. 

Il  paroît  que  les  Anciens  n'avoient  aucune  idée 
des  maladies  de  l'Antre  Maxillaire.  Dracke,.Ana- 
tomifte  Anglois ,  eft  celui  à  qui  l'on  a  attribué 
l'honneur  d'avoir  le  premier  propofé  une  mé- 
thode pour  guérir  les  abcès  de  cette  cavité.  Long- 
tems  avant  lui  cependant  Meibomius  avoit  pro- 
pofé ,  dans  la  môme  intention,  de  tirer  une  ou 
plufieurs  dents  ,  afin  que  la  matière  pût  trouver, 
par  les  alvéoles,  une  voye  pour  l'on  écoulement. 
Cette  méthode  fondée  fur  laraifon  &  l'expérience, 
peut  être  employée  avec  fuccès  -,  le  pus  tend 
fréquemment  £  fe  faire  jour  du  côté  des  dents  ; 
il  en  attaque  fou  vent  les  racines-,  &  après  leur 
extraction  ,  il  n'eft  pas  rare  de  le  voir  s'échapper 
en  entier  par  leurs  alvéoles.  Mais  ce  moyen 
très-fimple  ne  peut  être  fufHfant  dans  tous  les 
cas ,  puifqu'il  y  en  a  beaucoup  où  il  n'exifte  point 
dé  communication  entre  les  alvéole;  &  les  finus. 

Dracke ,  &  peut-être  avant  lui  Couper  fon 
Compatriote  s  ont  eu  occafion  d'obferver  l'in- 
fnffifance  de  la  méthode  de  Meibomius,  &  ils  ont 
propofé  de  perforer  l'alvéole  jufques  dans  l'Antre 
Maxillaire  avec  un  poinçon,  afin  de  donner  un 
Roulement  libre  au  pus }  &  afin  de  porter,  jufques 
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dam  fon  foyer  ,  des  injections  balfamîques  Se 
déterfives. 

L'extraction  d'une  ou  de  plufieurs  dents,  & 
la  perforation  des  alvéoles  étant  une  partie  ef- 
fentielle  du  traitement  dans  les  maladies  de  l'Antre 
Maxillaire  ,  il  eft  important  d'examiner  quelle 
dent  il  faut  tirer  de  préférence. 

La  carie  ,  ou  même  feulement  la  douleur 
confiante  de  quelque  dent ,  fournit  pour  l'ordinaire 
cette  indication.  Mais  fi  toutes  les  dents  paroif- 
fent  faines,  ce  qui  eft  rare,  on  doit  les  frapper 
légèrement  les  unes  après  les  autres ,  &  s'il  y 
en  a  quelqu'une  qui  foit  douloureufe  ,  c'efl  celle- 
là  qu'il  faut  arracher.  Si  cer  indice  manque  auftî , 
on  fe  déterminera  d'après  d'autres  circonflances. 

L'infpection  anatomique  montre  que  toutes  les 
dents  molaires ,  excepté  la  première,  font  cor- 
refpondantes  au  finus  -,  elles  s'avancent  même 
quelquefois  dans  fa  cavité ,  &  elles  y  forment 
des  petites  élévations ,  dont  le  nombre  &  la  fitua» 
tion  varient;  quelquefois  même  elles  prolongent 
leurs  racines  dans  la  cavité  oû  elles  ne  font  re- 
couvertes  que  par  la  membrane  pituitaire.  La  lame 
offeufe  qui  fépare  l'Antre  des  alvéoles  ,  s'amincit 
vers  la  partie  poftérieure  de  l'os  de  la  mâchoire; 
il  vaut  mieux ,  par  cette  raifon  ,  lorfque  l'on  eft 
maître  de  choifir  ,  arracher  la  rroifième  ou  la 
quatrième  molaire  ,  parce  que  l'on  perce  plus 
facilement  les  alvéoles.  Quoique, pour  l'ordinaire, 
la  première  dent  molaire,  &  même  la  canine  ne 
communiquent  point  avec  le  finus ,  il  peut  arriver 
que  leurs  racines  foient  inclinées  de  fon  côté.  Ce 
cas  eft  rare ,  mais  il  n'eft  pas  fans  exemple ,  &  l'on  a 
quelquefois  été  obligé  d'arracher  ces  dents  lorfque 
le  finus  étoit  affecté  -,  ce  qu'il  ne  faut  faire 
cependant  que  lorfque  des  circonftanes  particu- 
lières indiquent  qu'elles  peuvent  avoir  part  à  la 
caufe  de  la  maladie. 

Lorfqu'une  ou  plufieurs  dents  font  affectées' 
de  carie  ,  il  faut  les  ôter,  parce  qu'elles  font 
inutiles  &  même  miifibles.  Il  arrive  fouvent  , 
comme  nous  l'avons  dir,  qu'aufti-tôt  que  la  dent, 
ou  les  dents  font  arrachées ,  on  voit  le  pus  couler 
abondamment  des  cavités  qu'elles  occupoient  ; 
ce  qui  vient,  ou  de  ce  que  leurs  racines  péné- 
troient  jufques  dans  l'Antre  Maxillaire  ;  ou  plu- 
tôt de  ce  qu'elles  ont  entraîné  avec  elles  une 
partie  de  lacloifon  très-mince  qui  les  en  féparoit  : 
ou  enfin  de  ce  que  cette  cloifon  fe  trouvoic 
cariée  par  le  pus.  Si  cette  ouverture  eft  affez 
grande  pour  donner  au  pus  un  libre  partage , 
l'opération  fe  trouve  ainfi  terminée-,  mais,  comme 
il  eft  très-aifé  de  l'aggrandir  ,  on  doit  le  faire 
toutes  les  fois  qu'on  a  quelque  Heu  de  douter 
qu'elle  foit  fuflîfante.  Mais ,  lorfqu'après  avoir  ar- 
raché la  dent,  on  ne  voit  point  paroître  de  pus, 
il  faut  ouvrir  l'Antre,  en  pouffant  un  inftrument 
pointu  dans  la  direction  des  alvéoles.  Un  trocar 
ordinaire  eft  tout  ce  qu'il  faut  pour  cet  objet, 
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quoique  quelques  Chirurgiens  préfèrent  un 
poinçon  courbé. 

Pour 'faire  celte  opération  ,  on  fait  affeoir  le 
malade  à  terre,  et\  face  d'un  grand  jour  ,  la 
•tête  appuyée  fur  le  genou  du  Chirurgien  qui  eft 
piacé  derrière  lui.  On  retire  .finfirument  auffi- 
tôt  qu'il  a  pénétré  dans  la  cavité  ,  ce  dont  on 
s'apperçoit  facilement ,  parce  que  l'on  ne  fent 
plus  de  réfiftance  contre  fa  pointe  ;  le  pus  s'écoule 
alors ,  &  quand  il  a  cefTé  de  couler  on  bouche 
Je  trou  qu'on  a  fait  avec  un  bouchon  de  bois  de 
la  même  grofieur  exactement  que  le  trocar  dont 
on  s'eft  fervi ,  afin  d'empêcher  que  l'air,  ni  les 
alimens  ne  puilîent  s'enfoncer  tout-à-fait  dans 
•la  cavité. 

On  ôre  le  bouchon  de  la  plaie  plulïeurs  fois  par 
jour,  pour  que  le  pus  ne  féjourne  point  dans  le- 
finus  ,  ce  qui  difpofe  bientôt  les  parties  malades  à 
n'en  plus  former  ,  &  à  reprendre  leur  état  naturel. 
Quelquefois  cependant  foit  que  la  membrane  ,  qui 
■tapifîe  l'Antre  maxillaire  fe  trouve  trop  relâchée , 
foit  par  quelqu'autre  caufe  analogue  ,  le  pus 
continue  à  couler  long-tems  après  l'opération, 
fans  qu'il  y  ait  aucun  changement,  ni  dans  fa 
-quantité ^  ni  dans  fa  cdnfiftance.  En  pareil  cas , 
on  Féuffit  fouvent  à  accélérer  la  guérifon  ,  en 
injectant  de  tems-en-tems  des  liqueurs  déterfives 
&  afiringentes.  On  fe  fert,  dans  cette  intention, 
d'eau  d'orge  fimple,  ou  miellée,  d'eau  de  Baiaruc 
&  d'autres  eaux  minérales  ;  d'eau  de  chaux,  d^ef- 
prit-de-vin  mêlé  d'une  fuffifanre  quantité  d'eau  , 
d'une  légère  folution  d'alun  ,  d'une  infufion  de 
quinquina ,  &c. 

Au  lieu  d'un  bouchon  fait  de  bois  ou  d'au- 
tres fubftances  ,  bien  des  Chirurgiens  préfèrent 
de  placer  dans  l'ouverture  du  finus  une  canule 
d'argent  qui ,  maintenant  cette  ouverture  toujours 
la  même,  permet  le  libre  écoulement  du  pus, 
&  l'introduction  des  liqueurs  déterfives.  Cette 
canule  qui  refie  toujours  en  place,  doit  être  bou- 
chée dans  le  tems  du  repas  ,  pour  qu'il  ne 
s'introduife .  aucune  particule  d'aiimens  dans  le 
iinus. 

La  perforation  de  l'alvéole  ,  eft  le  point  ef- 
fentiel  pour  prévenir  les  accidens  qui  pourroient 
Téfuher  du  fé-jour  du  pus  dans  l'Antre  maxillaire. 
Sans  cela  l'exrraûion  d'une  ou  de  plufieurs  dents 
feroit  inutile,  &  la  matière  purulente  fe  feroit 
une  voie  ,  tantôt  du  côté  antérieur  du  finus 
qui  eft  très-mince  ,  tantôt  vers  quelqu'autre  en- 
droit, dans  l'intérieur  de  la  bouche,  d'où  réfulr 
teroient  néceffairement  des  ufc.ères-fifbîetjx ,  avec 
carie  ,  accidens  qui  ont  lieu  ,  même  quand  le 
pus  fe  fait  jour  par  les  alvéoles. 

|.  H.  Des  Abcès  Je    V Antre  Maxillaire  ^  . 
compliqués  de  carie. 

Loifqa  après  l'extraction  des  dents,  &.  la  per- 
foration du  finus ,.  l'on  trouve  les  os  en  boudai  j 
'  Chirurgie.  Terne  Lz  jf/w  Partie, 
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la  maladie  fe  guérit  aifément  par  la  méthods 
que  nous  venons  de  décrire.  Mais  fi  les  os  font 
cariés  ,  la  guérifon  ne  peut  avoir  lieu  jufqu'à  ce 
que  la  portion  affectée  s'exfolie  ,  ou  qu'elle  fe 
diffolve,  &  foit  entraînée  avec  les  injections,  ou 
avec  le  pus.  On  peut  toujours  s'afTurer  au  moyen 
d'une  fonde  ,  s'il  y  a  carie  ou  non  dans  .les  os 
qui  forment  l'Antre  ;  d'ailleurs  fadeur  &  l'ap- 
parence du  pus  ne  laiîfent  guères  de  doute  à  cet 
égard  ,  il  eft  toujours  ichoreux  &  fétide  quand 
les  os  font  affectés-,  mais  il  a  moins  d'odeur  , 
&  fa  confiftance  devient  plus  épaiffe  à  mefurs 
qu'ils  fe  rétabliftenr. 

L'affection  des  os  ,  comme  il  efl  aifé  de  le  con- 
cevoir ,  rend  la  maladie  plus  grave,  &  (on  trai- 
tement plus  long,  &  plus  difficile. 'DifFérens  cas 
requièrent  fouvent  différens  procédés  de  la  part 
du  Chirurgien  ;  mais,  dans  tous,  la  partie  ef- 
fenrieile  du  traitement  confifte ,  ou  à  dilater  l'ou- 
verture qui  s'eft  faite  naturellement ,  fi  le  pus  eft 
fort!  par  les  alvéoles  ,  ou  à  faire  une  contr'au*- 
verture  en  cet  endroit  ,  s'il  s'eft  frayé  une  iffae 
en  cariant  l'os  d'un  autre  côté.  Et  -même  dans 
le  cas  où  l'altération  de  l'os  eft  la  c'onféquence 
d'un  abcès  formé  à  fa  furface  extérieure  dans  les 
parties  molles  de  la  joue  ,  &  où  le  pus  s'efi  iniinué 
par-là  dans  le  finus ,  comme  cela  s'obferve  quelr 
quefois ,  on  tenteroit  envain  de  l'en  faire  fortir 
en  faifant  prendre  au  malade  les  firuations  en  ap* 
parence  les  plus  propres  à  en  favorifer  l'écou- 
lement 5  l'ulcère  fifluleux  ne  guérira  qu'autant, 
que  le  pus  pourra  s'écouler  librement  par  une 
contre  *  ouverture. 

Quelques  Praticiens  ont  cru  que,  loi fqu'it 
n'étoit  queftion  qué  d'une  contre-ouverture  , 
elle  pouvoir  aufii-bien  fe  faire  par  la  perforation, 
du  finus  au-deffus  de  l'arcade  alvéolaire,  fans 
qu'il  fût  néceflaire  de  facrifier  une  dent  faine, 
M.  Lamorier  eft  le  premier  qui  ait  propofé  une 
méthode  pareille-,  elle  confifie  à  incifer  en  travers 
avec  un  biftouri  droit  au-deflous  de  l'apophyfa 
molaire ,  &  au-deffus  de  la  racine  de  la  troifièma 
dent  ;  molaire  ;  on  coupe  ainfi  la  gencive  8t  le> 
pénofie,  on  découvre  l'os  >  &  l'on  porte  an 
milieu  de  cette  incifion  la  pointe  d'un  perforatif 
fait  en  langue  de  ferpent ,  monté  fur  un  petit  vile- 
brequin ,  pour  percer  cet  os  5  on  aggrandit  enfuife 
l'ouverture  du  finus  fuivant  l'exigenqe  des  cas. 

11  y  à  des  cas  compliqués  où  la  perforation 
du  côté,  de  l'alvéole  eft  înfuffifante  ,  &  où  l'on 
eft  obligé  d'avoir  recours  à  cette  ouvertare  la- 
térale* comme  iorfqu'il  y  a  une  carie  très-étesdue 
des  os  ,  ou  une  exofiofe  ou  un  polype  ,  &c. 
dans  l'Antre  maxillaire,  qui  demandent  une 
grande  ouverture  de  cette  cavité  -,  la  méthode 
de  M.  Lamorier  peut  alors  être  d'une  grande- 
utilité,  &  l'on  y  a  recours  dans  bien  des  occa-i 
fions  avec  le  plus  grand  fuccès.  On  peut  fup- 
pofer  a-uifi  que  fi  les  alvéoles  étoient  effacées , 
•  les  dents  ayaiH  été.  arrachées  depuis  long-tems^ 
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la  perforation  du  finus  de  ce  côté  feroit  beaucoup 
plus  difficile  ,  &  qu'alors  il  pcurroit  être  plus 
convenable  de  la  faire  fur  la  partie  latérale  ; 
mais  les  maladies  qui  exigeroient  ces  opérations 
n'exiiîent  peut-être  jamais  dans  un  cas  pareil. 

Il  y  a  des  cas  de  carie  très- étendue  dans  l'os 
Maxillaire  où  il  ne  fuffit  pas  de  donner  iffue  au 
pus  contenu  dans  le  finus,  maison  le  Chirurgien 
eft  obligé  de  fe  conduire  fuivant  les  circonflances 
particulières,  &  fuivant  les  refîburces  que  lui 
fournit  fon  génie.  Ainfi,  dans  des  cas  fort-graves 
de  ce  genre  ,  on  a  été  quelquefois  obligé  de  dé- 
couvrir une  très-grande  partie  de  la  furfacc  de 
l'os ,  de  faire  de  grandes  incilions  dans  fa  fubf- 
tance,  &  quelquefois,  lorfqu'il  y  avoit  différen- 
rentes  parties  de  l'os  attaquées  de  carie  ,  on  a 
beaucoup  facilité  la  guérifon  ,  en  parlant  un  féton 
de  l'une  à  l'autre.  Le  cautère  acluel ,  fi  utile 
dans  les  caries  des  os  en  d'autres  parties  du  corps , 
a  au/fi  été  mis  en  ufage  avec  le  plus  grand  fuccès 
dans  celles  des  os  de  la  mâchoire. 

S-  III.  Des  excroijfances  farcomateufes  &  poly- 
peufes  }  qui  fe  forment  dans  l'Antre  Maxillaire. 

La  membrane  qui  revêt  intérieurement  l'Antre 
maxillaire ,  ainfi  que  celle  qui  tapiffe  les  na- 
rines j  peut  donner  naiffance  à  des  farcômes  qui 
dégénèrent  enfuite  en  cancers ,  ou  à  des  excroif- 
fances  fongueufes  connues  fous  le  nom  de  Polypes. 
Kuyfch  ,  Bordenavo  ,  &  plufieurs  autres  Obfer- 
vateurs  en  fournirent  des  exemples  -,  on  en  a 
même  vu  qui  affectoient  plufieurs  finus  à-la-fois. 

Il  eft  impoifible  de  prévenir  les  caufes  &  la 
formation  de  ces  maladies,  qui ,  dans  leur  prin- 
cipe ,  échappent  à  nos  recherches,  &  qui  ne  fe 
font  connoître  que  quand  le  mal  a  fait  des  pto- 
grès  confidérables. 

L'indolence,  qui  eft  ordinaire  à  un  polype  naif- 
fant,  contribue  à  en  cacher  les  prog.è?  -,  mais  com- 
me cette  maladie  a  rarement  lieu  fans  être  accom- 
pagnée de  quelque  affection  des  parties  voifines  , 
on  pourra  la  reconnoître,  avant  qu'elle  foit  par- 
venue à  un  état  dangereux  par  la  conformation 
du  finus  qui  fera  changée  -,  en  examinant  fi  les 
dents  du  malade  ne  font  pas  devenues  vacillantes , 
&  ne  font  pas  tombées  fpontanément  ;  fi  les  al- 
véoles font  faines  ,  &  s'il  ne  paroît  pas  des 
chairs  fongueufes  par  leurs  ouvertures ,  en  ob- 
fervant  s'il  y  a  un  faignement  de  nez  habituel 
d'un  côté  feulement;  fi  l'on  apperçoit  quelque 
tumeur  farcomateufe  du  côté  des  nariritî  ,  ou 
du  côté  du  grand  angle  de  l'œil;  enfin  fi  les 
parois  ofieufes  font  jettéesen  dehors  ou  écartées , 
ce  qui  arrive  toujours  quand  la  tumeur  ell  par- 
venue à  un  certain  degré  ,  à  moins  que  le  polype 
ne  foit  dans  la  narine  &  ne  s'y  développe ,  fis 
racines  étant  dans  l'Antre  maxillaire  ,(  ce  qui 
peut-être  regardé  comme  un  cas  rare,  mais  dont  on 
*  des  exemples ,  &  contre  lequel  le  Praticien  doit  , 
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être  fur  fes  gardes  )  alors  on  reconnoirra  le  polype 
dans  la  narine ,  &  trompé  par  ces  apparences ,  on 
corinoîtra  difficilement  le  véritable  état  de  la 
maladie. 

Ces  lignes  différens  de  ceux  qui  annoncent  la 
fuppuraiion  dans  le  finus,  ne  permettront  '  pas 
de  confondre  ces  deux  affections  ;  ils  fuffiront  pour 
faire  connoître  l'exiftence  du  polype  ,  &  pour 
déterminer  le  Chirurgien  à  l'attaquer  par  des 
moyens  convenables. 

Quand  on  efi  affuré  de  la  préftnce  d'un 
polype  ,  fans  attendre  que  le  mal  ait  fait  des 
progiès  plus  confidérables,  il  faut  ouvrir  l'An- 
tre maxillaire  extérieurement  ,  ou  profiter  de 
l'ouverture  qui  fe  pratique  quelquefois  acciden- 
tellement aux  alvéoles  -,  &  après  l'avoir  fuffifam- 
ment  aggrandie  ,  on  traite  le  mal  félon  l'état  des 
patries ,  foit  par  l'extraction  du  polype  (  Voye\ 
Polype,  )  foit  en  excitant  la  fuppuration  par 
l'ufage  des  médicamer.s  digeflifs,  des  efearotiques 
plus  ou  moins  forts  *,  ou  enfin  &  plus  fpéeiale- 
ment  encore  par  l'application  du  cautère  actuel. 

5.  IV-  Des  Exoflofes  de  Vos  Maxillaire. 

Si  les  maladies  des  parties  molles, qui  tapiflent 
l'Antre  maxillaire ,  peuvent  agir  fur  les  parties 
dures ,  &  les  altérer,  celles-ci  peuvent  auifi  être 
affectées  primitivement ,  &  altérer  l'organifation 
des  parties  molles  -,  on  voit  quelquefois  leur 
lubflance  fe  gonfler  ,  &  former  ce  qu'on  appelle 
une  exofiofe  fans  qu'il  y  ait  encore  aucun  chan- 
gement dans  l'état  des  chairs  ou  des  membranes 
qui  leur  font  contigues. 

Une  exoftofe  de  l'os  Maxillaire  n'eft  pas  aufit 
facile  à  difiingutr  que  celle  des  autres  os  -,  la 
dilatation  des  parois  du  finus  par  uns  fuppura- 
tion intérieure ,  ou  par  un  farcôme  ,  peut  quel- 
quefois en  impofer  ,  &  l'on  ne  reconnoîtra 
l'exoftofe  qu'en  ayant  égard  aux  fignes  qui  auront 
précédé  la  maladie.  Nous  avons  décrit  les  fignes 
qui  fervent  à  faire  reconnoître  la  fuppuration  & 
le  farcôme  du  finus  ;  ils  feroient  fuffifans  pour 
diflinguer  la  dilatation  de  fa  cavité  à  la  fuite  de 
ces  maladies  d'avec  l'exollofe  ;  mais  une  marque 
plus  certaine  de  l'exiflence  de  celle-ci,  c'efi  lorf- 
qu'outre  l'abfence  des  fignes  de  la  fuppuration  & 
du  farcôme  ,  les  parois  groffies  de  l'Antre  maxil- 
laire préfement  une  réfiflance  folide ,  au  lieu 
que  dans  les  cas  de  diiatâîicr!5  les  dimenfions  de  la 
furface  de  l'os  étant  augmentées  aux  dépers  de 
l'épaifleur  de  fes  parois ,  l'os  aminci,  réfifte  très- 
peu  ol  pâue  prefque  à  un  état  de  mollefle. 

Lorfqu'une  pareille  exoftofe  dépend  de  quelque 
vice  particulier  delà  confiitution ,  &  fur-tout  du 
vice  vénérien  ,  elle  doit  être  attaquée  par  les 
remèdes  adaptés  à  une  affeclion  de  ce  genre. 
Mais  fi  elle  réfifte  à  ces  moyens ,  &  fi  la  famé 
étant  d'ailleurs  en  bon  état,  elle  paroît  dépendre 
Amplement  d'un  vice  local  ,  on  peut  l'attaquer  par 
les  différens  moyens  qu'offie  la  Chirurgie  pour 
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cet  objet  ■■,  telles  font  la  perforation  fimple  ,  ou 
celle  qui  fe  fait  par  le  trépan  ,  ou  même  par  le 
moyen  du  cifeau-,  mais  ces  opérations  doivent 
être  exécutées  avec  beaucoup  de  délicateffe  & 
de  prudence.  Nous  en  dirons  autant  de  l'appli- 
cation du  cautère  actuel,  qui  dans  les  cas  parti- 
culièrement où  l'exoflofe  eft  accompagnée  de 
carie  &  de  fuppuration  ,  eft  fouvent  le  meilleur 
moyen  qu'on puiffe  employer  pour  deffécher  l'os, 
&  le  difpofer  à  une  exfoliation  falutaire.  Voye{ 

EXOSTOSE. 

M.  Beli  (i)  décrit  une  efpèce  d'exoftofe  de  l'os 
maxillaire  ,  bien  différente  de  celle  dont  nous 
venons  de  parler  ,  puifque  loin  qu'on  puiffe  la 
diftinguer  des  autres  maladies  du  finus  par  une 
réfiftance  plus  grande  dans  la  tumeur  ,  la 
fubftance  offeufe  acquiert  peu-à-peu  une  fou- 
pierre  &  une  élafticité  telles  qu'elle  cède  à  la  pref- 
lion  des.  doigîs,  &  reprend  à  l'inftant  fa  forme 
dès  qu'on  ceffe  de  la  comprimer.  Si  l'on  y  porte 
l'inftrument  tranchant,  on  lui  trouve  la  môlleffe 
d'un  cartilage,  &  même  dans  un  état  plus  avancé 
de  la  maladie  ,  fa  conliftance  eft  prefque  réduite 
à  celle  d'une  gelée.  L'enflure  augmente  graduel- 
lement &  s'étend  également  fur  toute  la  joue , 
fans  s'élever  jamais  en  aucun  endroitpaniculier, 
fi  ce  n'eft  dans.fes  derniers  périodes  lorfque  les 
parties  molles  s'affectent  &  s'enflamment.  Suivant 
le  même  Auteur,  cette  maladie  n'admet  point  de 
guérifon  par  aucun  des  moyens  connus ,  l'inci- 
fion  &  la  perforation  que  l'on  recommande  dans 
d'autres  cas  d'exoflofes ,  ne  faifant  ici  qu'aggraver 
tous  les  fymptômes ,  &  précipiter  les  progrès  du 
mal. 

I.  V.  Des  Infeâes  logés  dans  l'Antre  Maxillaire. 

Il  nous  refte  encore  à  parler  d'un  autre  acci- 
dent, qui  peut  mettre  dans  le  cas  d'ouvrir  l'Antre 
maxillaire ,  c'tft  la  pVéfence  de  certains  infectes 
dans  cette  cavité.  Il  n'eft  pas  facile  d'expliquer 
comment  des  infectes  ont  pu  être  introduits  ou 
engendrés  dans  les  finus  maxillaires j  mais,  quoi 
qu'il  en  foit,  le  fait  n'en  eft  pas  moins  avéré j 
&  lorfque  de  longues  &  violentes  douleurs  dans 
cette  partie,  ne  paroiflent  dépendre  ni  de  l'état 
des  dents,  ni  de  quelqu'autre  maladie  évidente, 
on  peut  foupçonner  la  caufe  dont  nous  parlons 
ici,  &  en  pareil  cas  l'on  doit  ouvrir  la  cavité  du 
finus. 

11  faut  avouer  cependant  que  cette  caufe  n'eft 
pas  fréquente  ,  &  même  ce  que  l'on  trouve  à  cet 
égard  ,  dans  les  Auteurs  (z) ,  paroît  fi  peu  authen- 
tique qu'à  peine  aurionc-nous  cru  devoir  en  faire 
mention,  fi  nous  n'avions ,  dans  un  ouvrage ré- 


(1)  Syftem  of  Surgery.  Vol.  IV,  pag.  221. 
(  2  )  Voyez  -particulièrement ,  à  ce  fujet ,  la  DilTertatîon 
4e  M.  Pallas ,  de  mfejUs  viycHtibus  intr»  yiventia, 
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cent  (  3  )  y  un  fait  de  cette  nature,  très-curieux, 
&qui  paroit  mériter  toute  confiance.  M.  Heysham, 
Médecin  de  Carlifle,  raconte  qu'une  femme  de 
foixante  ans,  robufte  &  accoutumée  à  prendre 
beaucoup  de  tabac ,  étoit,  depuis  plufieurs  années , 
fujette  à  des  douleurs  extrêmement  aiguës ,  dont 
le  liège  paroiffoit  être  l'Antre  maxillaire ,  quoi- 
qu'elles s'étendiffent  fur   tout  le   côté  de  la 
tête  ;  que  ces  douleurs  ne  cefî'oient  jamais  com- 
pletiement ,  mais  qu'elles  étoient  plus  vives  çn 
Hiver  qu'en  Eté ,  &  qu'en  tout  tems  elles  re- 
doubloient  par  paroxyfmes  fréquens ,  &  qui  du- 
roient  près  d'un  quart  d'heure.  On  avoit  arraché 
toutes  les  dents  du  côté  affecté  -,  l'on  avoit  donné 
à  la  malade  beaucoup  de  médicamens  anodins  & 
autres ,  fans  aucun  fuccès  •,  &  deux  fois  on  lui 
avoit  fait  faire  un  cours  de  mercure  qui  chaque 
fois  avoit  augmenté  le  mal.  Enfin  ,  quoiqu'il  n'y 
eût  rien  qui  annonçât  un  abcès ,  ni  aucune  autre 
affection  de  l'Antre  maxillaire  ,  on  fe  détermina 
à  ouvrir  cette  cavité  au  moyen  d'un  gros  trocar. 
L'effet  de  cette  opération  fut  abfolument  nul 
pendant  quatre  jours  qu'on  employa  à  faire  des 
injections  dans  le  finus,  avec  du  quinquina  &  de 
l'élixir  d'aloës  \  au  cinquième  ,  on  vit  paroître  à 
l-'entrée  du  finus  quelque  chofe  d'extraordinaire, 
c'étoit  un  infecte  mort  qu'on  faifit  avec  des  pinces , 
&  dont  on  fit  l'extraction  -,  il  avoit  un  pouce  de 
long,  &  il  étoit  plus  gros  qu'un  tuyau  de  plume, 
d'oye.  La  malade  à  cette  occafion  ,  éprouva  un 
répi  de  plufieurs  heures  -,  mais  enfuite  les  dou- 
leurs revinrent  auffi  vives  qu'auparavant.  Pendant 
quelques  jours  qui  fuivirent ,  on  fit  des  injec- 
tions d  huile  ,  &  l'on  tira  du  finus  deux  autres  in- 
fectes femblables  au  premier    mais  il  n'en  parut 
pas  de  nouveau  ,  &  quelque  tems  après  la  plaie 
de  l'Antre  fe  ferma.  Les  douleurs  ne  furent  pas 
abfolument  calmées ,  mais  confidérablement  adou- 
cies pendant  plufieurs  mois,  au  bout  defquels 
elles  revinrent  avec  plus  de  force,  mais  en  affec- 
tant particulièrement  la  région  du  finus  frontal» 
On  lit  dans  un  Mémoire  de  M.  Bordenave  (4), 
inféré  dans  le  cinquième  volume  des  Mémoires 
de  l'Académie  de  Chirurgie,  l'hiftoire  d'un  cas 
où  après  l'ouverture  du  finus  maxillaire  faite  pour 
le  traitement  d'une  fuppuration  de  cette  cavité 
accompagnée  de  carie  >  on  en  vit  fortir ,  avec  un 
lambeau  de  fubftance  forsgueufe  très-fétide  ,  un 
grand  nombre  de  vers.  Mais  il  eft  probable  que, 
dans  ce  cas  j  les  vers  avoient  été  engendrés  depuis , 
que  l'Antre  maxillaire  avoit  été  ouvert  ;  puifque 
lorfqu'ils  fe  firent  appercevoir ,  il  y  avoit  neuf 

(3)  Mïdical  communie  nions,  Vol    I,  art.  XXX. 

(4)  Al.  Bordenave  a  publié  dans  les  Vol.  IV  &  V  des 
Mémoires  de  l'Académie  de  Chiuugie ,  deux  excellens 
Mémoires  fjr  les  maladies  de  l'Antre  Maxillaire  ,  aux» 
quels  nous  renvoyons  les  Lefleurs  ,  pour  le  détail  des  pi«*î 
cédés  curaiifs  dans  ces  maladies. 
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mois  que  l'ouverture  étoit  faite,  &  que  l'on  y 
avoir,  à  différentes  reprifes  ,  porté  ie  cautère 
actuel  pour  accélérer  i'ëxfoliation  de  la  portion 
d'os  cariée. 

ANUS  ou  Fondement.  On  défigne,  par  ces 
noms,  l'extrémité  inférieure  de  l'inteflin  rectum  , 
qui  s'ouvre  au  -  dehors  pour  donner  iffue  aux 
marières  fécales. 

L'Anus  a  des  mufcles  qui  lui  font  particuliers, 
fayoir ,  le  fphincler  dont  la  contraction  le  tient 
habituellement  fermé,  &  les  releveurs  qui  fervent 
à  le  ramener  à  fa  place  naturelle  ,  après  l'éjection 
des  matières  fécales  ,  qui  le  pouffe  toujours  plus 
ou  moins  au-dehors.  Il  eft  d'ailleurs,  ainfi  que 
toute  la  portion  d'inteflin  qui  l'avoifine,  environné 
de  mufcles  &  d'un  tifia  cellulaire  fort  lâche- 

L'Anus  en  fu jet  à  diverfes  affections  où  les 
fecours  de  ia  Chirurgie  font  néceffaires.  On  peut 
les  réduire  à  ces  lis  principales,  qui  font,  l'irn- 
perforation,  la  chute,  les  hémorrhoïdes,  les  con- 
dylomes,  les  abcès  &  ia  fifiule.  Nous  renverrons 
aux  articles  hémorrhoïdes  &  condylomes, 
ce  que  nous  avons  à  dire  fur  ces  deux  genres 
de  maladie,  &  nous   traiterons  ici  des  autres. 

De  l'Anus  imperfore'. 

L'împcrforation  de  l'Anus  n'efl  pas  une 
maladie  fréquente  ,  on  la  rencontre  cependant 
quelquefois  ;  &  comme  il  efl  de  la  plus  grande 
importance  que  de  femblables  vices  d'organifation 
»e  demeurent  pas  long-tems  ignorés,  un  des 
premiers  foins  des  accoucheurs  &  desfages-femmes 
après  l'accouchement ,  doit  être  d'examiner  J'étar 
extérieur  de  tous  les  conduits  naturels  de  l'enfant 
nouveau  né. 

Cet  examen  montre  quelquefois  l'endroit 
eù  devroit  être  l'extrémité  du  rectum  ou  l'Anus, 
couvert  en  tout  ou  en  partie  feulement,  par 
■une  membrane  ou  par  une  concrétion  charnue. 
D'autres  fois  on  n'apperçoit  aucun  veffige  de 
l'inteflin ,  la  peau  ayant  fa  couleur  naturelle 
dans  tout  l'efpace  qui  s'étend  entre  les  parties 
fexuelles  &  le  coccyx,  fans  être  plus  élevée 
dans  un  endroit  que  dans  l'autre.  En  pareil  cas, 
l'inteflin  fe  termine  quelquefois  ,  par  un  ou 
deux  culs-de-fac,  à  un  pouce  de  dilîance  de 
îa  place  ordinaire  de  l'Anus  ;  quelquefois  il  ne 
defcend  pas  plus  bas  que  la  partie  fupérieure 
du  fncrum  -,  quelquefois  il  s'ouvre  dans  la  veffie 
ou  dans  le  vagin. 

Quand  un  Chirurgien  efl  appellé  dans  une 
circonflance  fernblable ,  il  ne  faut  pas  qa'il  perde 
heaucoup  de  temî  à  délibérer  ;  car  fi  l'on  n'ouvre 
pas  inceffamment  une  iffue  aux  matières  fécales, 
l'enfant  ne  tardera  pas  à  périr  ,  après  avoir 
éprouvé  des  accidens  femblables  a  ceux  qui 
chez  les  adultes  accompagnent  les  hernies  avec 
Utr-anglemenr.  La  maladie  efl  facile  à  découvrir  ; 
wris",  après  ï  avoir  apperçue.,  il  faut  s'attacher  à 
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dîffinguer  auquel  des  deux  cas  ci-deffus  décrits 
on  doit"  la  rapporter,  afin  de  pouvoir  déterminer 
fi  l'Anus  efl  Amplement  bouché  par  une  membrane 
ou  par  une  concrétion  charnue  ;  eu  fi  il  manque 
abfolumenr  parce  que  la  cavité  de  l'inteflin  efl 
oblitérée  dans  fa  portion  inférieure,  ou  parce 
que  le  rectum  ne  s'étend  pas  aflez  loin. 

Lorfqne  c'en  une  membrane,  ou  une  conti- 
nuation de  la  peau,  qui  ferme  l'ouverture  de 
l'inteflin  rectum ,  cette  membrane  a  une  couleur 
un  peu  différente  de  celle  de  la  peau  du  voifmage. 
Elle  efl  ordinairement  violette  ou  livide,  à  caufe 
du  méconium  accumulé  vers  fa  fur  face  intérieure. 
Ce  méconium  prefié  par  les  vifeères  fupérieurs, 
forme  une  petite  éminence  arrondie  qui ,  preffée 
avec  le  bout  du  doigt ,  cède,  comme  une  pâte 
molle,  &  fe  rétablit  dès  le  moment  qu'on  celle 
de  preffer.  Mais ,  lorfque  c'en  une  concrétion 
charnue  qui  ferme  l'inteflin,  l'œil  apperçpit  cette 
conctéiion,  fi ,  comme  il  arrive  ordinairement, 
elle  fait  faillie;  le  doigt  fent  plus  de  dureté 
&  de  réfiilance  que  dans  le  cas  de  la  fimple 
membrane,  &  la  couleur  livide  du  méconium  ne 
s'entrevoit  pas. 

Ces  fignes  feuls  fnmTent  pour  décider  le  Chi« 
rurgien  fur  la  néceffué  de  l'opération  -,  mais  ils 
ne  font  pas  connoître  encore  bien  clairement  fi 
l'inteflin  defcend  auffi  bas  qu'il  le  faut, pour  former 
un  véritable  Anus  ,  ou  fi  fa  portion  inférieure 
manque  tout-à-fait.  On  n'acquiert  le  dernier  degré 
de  certitude  à  cet  égard,  qu'après  la  fection  de 
la  membrane,  ou  de  la  concrétion  charnue  qui 
forme  l'ouverture  ;  ou  même  qu'après  la  mort 
de  l'enfant  j  lorfque  l'opération  a  été  infructueufe. 
Car  quoiqu'on  ne  découvre  pas  de  tache  à 
l'endroit  où  doit  être  l'Anus,  &  qu'on  n'apper- 
çoive  pas  cette  tumeur  plus  ou  moins  faillante, 
I  qui,  preffée  avec  le  doigt,  cède  comme  une  pâte 
molle  &  fe  rétablit  auffi- tôt  qu'on  ne  pi  elle 
plus;  il  peut  très-bien  arriver,  fur-tout  quand 
on  efl  appellé  d'abord  après  la  naiffance  de 
l'enfant ,  que  ces  deux  différens  fignes  de  la 
préfence  du  méconium  ,  &  du  prolongement 
naturel  de  l'inteflin ,  jufqu'à  l'endroit  où  devroit 
être  l'Anus,  ne  fe  pi  élément  pas  encore,  quoique 
l'inteflin  exifle  ,  defeende  &  conferve  fa  cavité 
jufqu'à  la  msmbrane  ou  concrétion  qui  le  ferme. 

Quand  l'Anus  efl  feulement  recouvert  par  la 
peau  ,  &  marqué  par  une  éminence  formée  par 
les  matières  contenues  dans  le  rectum,  il  ne 
s'agit  que  de  faire  avec  le  feapel  une  ouverture 
fuffifame  pour  leur  donner  paffage.  Levret  en 
pareil  cas  recommande  de  faire  une  incifien  cir- 
culaire à  la  membrane ,  mais  il  fiiffit  de  l'incifer 
en  travers  ;  on  panfe  enfuite  la  plaie  légèrement 
avec  de  la  charpie,  après  l'avoir  lavée  avec  de 
refpiit-de-vin  ;  on  introduira  auffi  une  petite 
tente  de  ebarpie  pour  maintenir  l'ouverture  qu'on 
vient  de  faire.  Si  l'Anus  n'efi  recouvert  qu'en 
partie  par  la  membrane,  on  pourra  le  dilater 
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SVec  une  tente  -,  mais  fi  l'ouverture  eft  très-étroite 
on  doit  le  fairs  préfénvblement  par  le  moyen 
du  biftouri. 

Lorfnu'ancune  apparence  extérieure  ne  marque 
l'endroit  où  doit  être  l'Anus*,  foit  que  limeftin 
foit  bouché  par  une  concrétion  charnue,  ou  parla 
coalition  de  fes  parois  -,  foit  qu'il  en  manque 
quelque  partie,  le  cas  devient  bien  plus  fâcheux 
&  plus  difficile  -,  il  eft  cependant  du  dev,oir  du 
Chirurgien  de  faire  tout  ce  qui  dépend  de  lui 
pour  y  porter  remède. 

Pour  cet  effet,  après  avoir  fixé  l'enfnnt  comme 
il  convient,  on  fera  une  incifion  d'un  pouce 
de  longueur  dan;  l'endroit  où  clevroit  être  l'Anus  ; 
&  on  la  rendra  de  plus  en  plus  profonde  par 
des  coups  de  feapel  bien  ménagés ,  &  fuivant  la 
direction  naturelle  du  reclum  •,  nonpa;  directement 
de  bas  en  haut  félon  l'axe  du  baffin,  car  on  pour- 
roit  b'.effer  le  vagin  ou  la  veffie,  ou  peut-être 
l'un  &  l'autre  ,  mais  en  arrière ,  le  long  du  coccyx 
où  il  n'y  a  pas  de  darrger  de  bleffer  aucune  partie 
importante.  Le  meilleur  conducteur  dans  tous  les 
cas  de  cette  efpèce,  eft  le  doigt  de  l'opérateur.  Le 
Chirurgien  preffant  avec  l'index  de  la  main  gauche 
du  côté  du  coccix  diflequera  de  la  main  droite 
dans  la  direction  que  nous  avons  preferite  , 
jufqu'à  ce  qu'il  rencontre  les  matières  fécales, 
ou  qu'il  ait  ouvert  aulii  loin  que  l'extrémité 
de  fon  doigt  peut  atteindre.  S'il  ne  vient>  pas 
à  bout  de  trouver  les  matières,  comme  la  mort 
doit  néceffairement  en  être  la  conféquence  ,  ib 
faut  qu'il  faffe  encore  une  tentative  en  pouffant 
le  long  de  fon  doigt  un  long  trecar  dans  la 
direction  la  plus  convenable  pour  rencontrer 
le  rectum. 

Par  un  ufage  prudent  de  ces  moyens ,  on  a 
fauvé  bien  des  enfitns'qui  autrement  auroient 
été  dévoués  à  une  moit  certaine.  Hildanus, 
la  Motte  ,  Roonlmyfen  &  d'autres  les  ont  em- 
ployés avec  fuccè;.  M.  Bell  nous  apprend  qu'il 
a  vu  deux  de  ces  cas  où  i'inteflin  étoit  fort  éloi- 
gné des  tégumen;,  &  où  il  a  eu  le  bonheur.de 
réulîir  3  former  un  Anus  qui  a  paffabiemenr 
bien  rempli  fon  but  pendant  plufieurs  années:, 
mai-  qu'il  a  rencontré  la  plus  grande  difficulté 
àmaintenir  le  paffage  fufifamment  large  &  ouvert. 
Car.  dès  qu'il  ôtoit  les  bourdonnets  de  charpie 
&  les  autres  efpèces  de  tentes  dont  i!  fe  fervoir 
pour  conferver  la  dilatation  néceffaire ,  .il  fur* 
venoit  bientôt  un  tel  degré  de  contraction  que, 
pendant  long-tem;  'nffuite,l'évacùârion  d;"-  matières 
étoit  devenue  très-difficile.  11  employa  a  difr'ér^Tîtes 
repvifes  des  tentes  faites  d'épongés,  de  racines 
de  gentiane,  &  d'autres  fubilances  qui  s'enflent 
par  l'humidité:  maïs«»e!les  produisirent  toujours 
tant  de  douleur  &  d'irritation  qu'il  étoit  impof- 
•Sble  d'en  continuer  l'ufage.  D'après  ce;  incon- 
vénient qu'il  a  r'té  à  porFée  d  cbferver3fi!  recom- 
^mande  contre  l'avis  .des  Auteurs  '/  de  ne  point 
*é  fervir  de  tentes  de  cette  efpèce  en  pareil  cas  ; 
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|  il  perte  que  quiconque  en  aura  fait  ufage  pour 
'des  parties  auffi  fenfibles  que  le  reélum,  ne 
tardera  pas  à  reconnoîrre  que  le  confeii  de  ces 
derniers  eft  très-mal  fondé. 

Des  tente;  faites  de  charpie  très-fonple  &  humec- 
tées d'huile  ,  ou  des  rouleaux  de  l'emplâtre  dont 
on  fait  les  bougies,  caufent  moins  d'irri.arion 
que  celles  qui  font  formées  de  tonte  autre  fuhftance. 
On  dilate  affez  commodcm.nt  le  .  paff:;ge  lorf- 
qutl  eft  devenu  trop  étroit,  au  r/kf yen  d'un 
boyau  de  brebis,  dont  on  introduit  une  extrémité 
fermée  dans  le  fondement,  &  que  l'on  difiend 
en  y  injectant  avec  force  de  l'eau  par  l'autre  bout. 
Mais,  dit  M.  Bell,  quoique  cette  partie  du 
traitement  puiffe  paroître  firnple  &  facile  à  ceux- 
qui  n'ont  pas  eu  p'qcafion  de  voir  de;  cas  de 
cette  nature,  ii  ee  eft  bien  autrement  dans  la 
pratique.  Il  nous  afiùre  même  que  jamais  il  n'a 
traité  de  maladie  qui  lui  ait  donné  autant  de 
peine  &  d'embarras,  qu'il  en  a  eu  dans  les 
deux  cas  de  cette  efpèce  qu'il  a  traité;  -,  car 
quoique ,  dans  l'un  &  dans  l'autre,  il  eut  d'abord 
fait  des  ouvertures  Fuffifamrnent  larges ,  ce  ne  fut 
que  par  des  foins  t  èi-aftidus,  pendant  huit  ou 
dix  moi;,  qu'il  put  fe  garantir  de  faire. une  nou- 
velle opération ,  &  même  d'avoir  à  y  revenir 
à  plufieurs  fois.  Lorfqu'on  n'a  eu  que  la  peau  à 
ouvrir,  la  fuite  du  traitement  eft,  (ans  doute,  on 
ne  peut  pas  plus  fimpie:,  car  alors  i!  n'y  a  rien 
à  faire  qu'à  tenir  une  tente  de  charpie  pendant 
quelques  jours,  dans  l'ouverture  qu'on  a  faite  at  ec 
le  fcalpel.  Mais  quand  l'extrémité  du  reclum  fe 
trouve  être  à  une  certaine  difîance,  quoique  l'on 
puiffe  ordinairemect  fe  flatter,  de  procurer  ■enfin 
une  guérifon,  lorfqu'on  eft  parvenu  à  donner 
iffne  aux  matières  fécale;  ,  le  traitement  fubféquènt 
à  l'opératidn  exigera  toujours  beaucoup  d'attention 
&  de  foin  de  la  part  du  Chirurgien  pendant 
long-rems  j  &  l'on  peut  regarder  la  difficulté 
du  fuccès  à  cet  égard  ,  comme  étant  -a-peu-près 
proportionnée  à  la  profondeur  de  l'incifiun  qu'on' 
a  été  obligé  de  faire. 

li  arrive  quelquefois  que  l'Anus  paroiffimt 
bien  ouvert,  &  bien  confiitué  ,  les'  enfans- 
éprouvent  les  mêmes  acc'dens  que  ceux  qui 
n'ont  point  d'Anus  ,  parce  que  chez  eux, 
.  quelquefois  I'inteflin  fe  trouve  fermé  par  une 
cloifon  membraneufe  placée  pi  us  ou  moins 
haut,  au -défais  de  l'ouverture  de  l'Anus,  & 
parce  que  d'autres  fois  il  fe  termine  par  un 
cul  -  de  -fac.  On  doit  foupçcnner  nia  pareil 
vice  de  conformation  ,  toutes  les  fois  qu'un 
enfant,  dont  l'Anus  eft  ouvert  à  l'extérieur, 
ne  rend  pas  des  excrémens,  deux  à  trois 
jours,  après  fa  naifi-mee,  &  fur-tout,  quand 
on  veït  pr;roitre  de  grands  acciden;,  tel.-  que 
le  gonflement  de  ventre  &  le  vàmmement  j 
on  petit  alors,  foit  en  tâchant  djnjt'cler  des 
lavemens  ,  foit  en  inrroduifant  .  une  fonde  ,  . 
s'sfiurer  ii  le  rectum  ell  fermé  «u-clcfius  d« 
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l'Anus  ,  ou    s'il  ne  l'cft  pas.  S'il  fe  trouve  i 
fermé  ,  il  ne  refie  d'autre  parti  à  prendre ,  que  1 
recourir  à  la  méthode  expoféeci-deiïùs,  &  d'ou\rir  | 
la  communication,  foit  à  l'aide  du  biftouri  con- 
duit par  le  doigt,  foit  avec  le  pharyngotcme. 
Si  l'obflacle  n'eft  autre  chofe  qu'une  membrane 
rranfverfale,  l'opération  fera  facile  &  fon  fuccès 
eft  à-peu-près  certain.  Mais  s'il  y  a  un  étran- 
glement ,  on  une  interruption  de  l'intefîin,  le 
cas  eft  infiniment  plus  grave  j  cependant ,  comme 
il  n'y  a  pas  d'autre  reffource  pour  fauver  l'enfant 
que  celle  de  l'opération  ,  il  ne  faut  pas  héfiter 
à  y  avoir  recours. 

Lorfque  l'Anus  eft  imperforé,  l'inttftin,  comme 
nous  l'avons  dit ,  fe  termine  quelquefois  par  une 
ouverture  dans  le  vagin ,  ou  dans  la  veffie ,  le 
premier  de  ces  deux  cas  eft  le  moins  dangereux 
de  tous  les  vices  de  ce  genre.  Il  peut  arriver 
que  l'intefîin  s'ouvre,  &  ïè  termine  dans  deux 
endroits  à-la-fois,  favoir.,  à  l'endroit  ordinaire, 
formant  un  véritable  Anus  plus  ou  moins  parfait , 
en  même-tems  qu'il  fe  rermine  par  une  ouverture 
dans  le  vagin. 

Si  ces  deux  ouvertures  font  affez  grandes  pour 
que  les  excrémens  s'évacuent  librement,  il  n'y 
a  rien  à  faire  dans  un  âge  auflï  tendre  ;  car  quoi- 
que l'évacuation  des  excrémens  par  le  Vagin  , 
foit  contre  nature ,  &  une  incommodité  qui  fera 
des  plus  défagréables ,  on  ne  voit  pas  de  moyen 
bien  efficace  de  fermer  l'ouverture  de  l'intefîin 
dans  le  vagin  -,  &,  outre  cette  incertitude,  il  feroit 
bien  difficile  d'en  trouver  aucun  qui  ne  gênât 
&  n'incommodât  extrêmement  l'enfant. 

Mais  li  les  deux  ouvertures  font  extrêmement 
petites ,  fi ,  par  cette  raifon ,  les  excrémens  ne 
peuvent  être  évacués  en  quantité  néçeffaire,  & 
ii  les  lavemens  ne  peuvent  faciliter  fuffifamment 
cette  évacuation ,  on  doit  dilater  l'ouverture  de 
l'Anus  par  des  canules  de  différentes  groffeurs, 
ou  par  t'incifion ,  fi  ce  premier  moyen  ne  réuffit 
pas;  &  traiter  la  plaie  comme  il  a  été  dit  ci- 
deffus. 

Le  plus  fouvent  l'intefîin  ne  s'ouvre  que  dans 
le  vagin  \  il  faut  alors ,  comme  dans  le  cas  où 
les  matières  fécales  n'ont  aucune  ifi'ue ,  faire  ur'e 
incifion  à  l'endroit  où  d.iit  être  l'Anus-,  car 
la  route  naturelle  des  excrémens  étant  ouverte 
par  cette  opération ,  qui,  en  pareil  cas,  ne  feroit 
millementdangereufe,  il  fortiroit  beaucoup  moins 
d'excrémens  par  le  vagin  ,  &  par  conféqnent 
l'infirmité  feroit  diminuée;  il  pourroit  même 
arriver  que,  par  l'introduction  d'une  eanule  dans 
le  nouvel  Anus ,  l'ouverture  entre  le  rétum  & 
le  vagin  s'oblitérât,  ce  qui  feroit  une  gnérifon 
entière.  D'ailleurs  l'ouverture  entre  l'intefîin  & 
le  vagin  peut  être  beaucoup  plus  petite  qu'il 
ne  faudroit  pour  le  libre  partage  des  excrémens, 
ce  qui  pourroit  expofer  l'enfant  aux  mêmes 
accidens  &  au  même  danger,  que  fi  le  rectum 
froit  abfolumeni  fans  iffiie. 
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Le  rectum  chez  les  enfans  mâles  s'ouvre  quel- 
quefois dans  la  veffie,  &  pour  l'ordinaire,  il 
n'exifle  alors  point  d'Anus.  L'onreconnoît  facile- 
ment ce  cas,  à  la  prélence  du  méconium  dans 
les  urines  qui  en  contractent  une  apparence 
verdâtre  &  épaiffe,  &  qui  fortent  prefque  con- 
tinuellement, mais  en  petite  quantité.  La  portion 
la  plus  fluide  du  méconium,  eft  la  feule  qui 
trouve  ainfi  une  iflue  ;  celle  qui  tft  plus  épaiffe 
ne  pouvant  pénétrer  de  l'intefîin  rectum  dans 
la  vtffie,  ou  entrer  de  la  veffie  dans  le  canal 
de  l'urètre,  diftend  outre  mefure  les  boyaux  & 
la  veffie  uiinaire,  &  caufe  Ijs  mêmes  accidens 
qui  ont  lieu  dans  les  cas  d'imperforation  totale  \ 
tn  forte  que  fi  l'art  ne  vient  promptement  à 
bout  de  former  un  Anus  qui  rempliffe  la  fonction 
d'évacuer  les  excrémens  dont  les  canaux  urinaires 
ne  peuvent  demeurer  chargés,  l'enfant  chez  qui 
fe  rencontre  un  pareil  vice  d'organifation ,  ne 
tardera  pas  à  périr.  11  faut  donc  traiter  ce  cas 
comme  les  précédens  \  car,  quoiqu'on  ne  puiffe 
pas  fe  promettre  de  parer  abfolument  aux  incon- 
véniens  qui  réfultent  de  la  terminaifon  du  reclum 
dans  la  veffie,  puifqu'un  nouveau  partage  n'em- 
pêchera pas  complettement  que  les  matières  ne 
fortent  par  cette  iffue,  on  donnera  cependant 
par  ce  moyen  à  l'enfant  une  affez  bonne  chance 
de  gnérifon,  &  la  feule  dont  fon  cas  foit  fuf« 
ceptible. 

Dans  les  cas  où  l'on  ne  peut  procurer  de  dé- 
bouchement  aux  matières  fécales,  par  les  moyens 
que  nous  avons  indiqués ,  l'on  a  propofé  d'ouvrir 
le  bas- ventre  de  l'enfant  au-defTiis  du  pubis,  ou 
fur  le  côté  droit,  afin  d'atteindre  l'intefîin  colon, 
&  de  faire  un  Anus  artificiel  dans  l'un  ou  l'autre 
de  ces  endroits.  Mais  la  chance  du  fuccès  feroit 
fi  petite,  qu'il  eft  impoffible  de  recommander 
une  femblable  opération  \  à  moins  qu'une  tumeur 
circouferite  n'indiquât  plus  précifémentau Chirur- 
gien en  quel  endroit  il  doit  faire  fon  incifion. 
D'ailleurs  en  fuppofant  le  fuccès  auffi  grand 
que  poffible,  l'évacuation  des  matières  par  de 
femblables  ouvertures  f;roit  toujours  défagréable 
&  pénible.  Cependant  l'idée  de  laiffer  un  enfant 
ainfi  organifé,  mourir  dans  les  fouffrances ,  eft 
fi  trifte  &  fi  délolanre  pour  les  parens  &  pour 
le  Chirurgien  lui-même,  qu'on  préféreroit  toujours 
de  recourir  au  remède  le  plus  incertain  &  le 
plus  défefpéré,  à  demeurer  tranquilles  fpectateurs 
d'un  pareil  événement. 

De  la  cliâte  du  Fondement, 

Lor  fqu'une  portion  de  l'inreftin  rectum  eft 
poufTée  en  dehors ,  au-de-là  de  fes  limites  ordi- 
naires, cette  maladie  fe  nomme  chute  de  fonde-% 
ment.  Quelquefois  il  n'y  a  qu'une  très-petite 
partie  de  l'intefîin  qui  foit  ainfi  déplacée  -,  d'au-  9 
très  fois  il  y  en  a  une  portion  plus  confidéra- 
bk. 
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Le  fphincler  de  l'anus ,  &  les  parties  voifines  ] 
fervent  dans  l'état  de  fanté  ,  de  feafe  &  de 
foutien  à  la  portion  inférieure  du  rectum  ;  aufli 
tout  ce  qui  tend  à  les  affoiblir ,  contribue  par 
cela  même  à  occaftonner  la  chûte  du  fondement. 

La  caufe  néanmoins  la  plus  fréquente  de  cette 
maladie  tient  aux  exertions  violentes  &  trop 
réitérées  du  reclum  même  ,  excitées  par  quelque 
caufe  d'irrhation  fur  fon  extrémité.  Ainfl  ,  le  trep 
fréquent  ufage  des  remèdes  aloétiques  ,  dort 
l'aclion  fe  porte  particulièrement  fur  le  gros 
boyau  ,  opère  fouvent  cet  efFet  -,  il  en  e!l  de 
môme  des  petits  vers  connus  fous  le  nom  d'afea- 
rides ,  qui  logés  à  la  partie  inférieure  de  cet  intef-i 
tin  ,  y  caufent  quelquefois  une  irritation  violente. 
La  conftipation  habituelle  ,  les  hémorrhoïdes  > 
en  un  mot,  tout  ce  qui  a giffant" virement  fur  le 
rectum  ,  excite  une  action  trop  forre  de  cet  or- 
gane, peut  déterminer  un  accident  pareil. 

11  y  a  beaucoup  d'exemples  de  chûte  d'une 
portion  du  reclum  ,  où  l'inteflin  eft  demeuré 
très  -  long  -  tems  fans  être  réduit,  &  où  cepen- 
dant cette  négligence  n'a  aucune  fuite  fâcheufe. 
Il  fuit  de-là  que  le  reclum  peut  beaucoup  mieux 
fupporter  d'être  expofé  aux  impreffions  de  l'air 
extérieur  ,  qu'aucune  autre  partie  du  tube  intef- 
tinal  ;  mais  il  ne  faut  pas  pour  cela  négliger 
jamais  de  faire  fur-le-champ  ce  que  l'on  peur, 
pour  réduire  l'imeftin  déplacé  :,  les  Auteurs  en 
Chirurgie  confeillent  ordinairement  de  le  fomenter 
avec  des  décodions  émollientes  &  antifeptiques , 
avant  que  de  chercher  à  le  faire  rentrer*,  ils 
veulent  même  que,  pour  mieux  réuffir,  l'Opérateur 
couvre  fes  doigts  de  linge  enduit  de  cire  ou 
d'huile.  Mais  tontes  ces  préesutiens  ne  font  point 
néceffaires-,  &Iorfqu'un  Chirurgien  eft  appellé  vers 
un  malade  qui  a  une  chûte  du  fondement,  le 
plus  grand  fervice  qu'il  puifle  lui  rendre,  eft  de 
remettre  au  plutôt  les  parties  déplacées  dans  leur 
fituation  naturelle,  fans  les  laiffer  davantage  expo- 
fées  aux  dangers  qu'elles  peuvent  courir  par  ce 
déplacement,  en  perdant  le  tems  à  faire  desJbmen- 
fations-8tc.  •,  &  comme  on  a  beaucoup  plus  de 
dextérité  à  manier  quoi  que  ce  foit,  avec  les  doigts 
parfaitement  nuds ,  què  lorfqu'ils  font  recouverts 
de  gants  huilés  ou  cirés, il  vaut  mieux  ne  pas 
s'en  fervir.  Si  cependant  on  jugeoit  qu'il  fallût 
fe  garnir  les  mains  de  quelque  chofe ,  un  mor- 
ceau de  toile  de  coton  fouple ,  &  fine ,  eft  ce 
que  l'on  peut  employer  de  mieux  dans  cette 
ânîcnrioir 

Le  malade  étant  au  lit,  couché  fur  le  côté, 
ou  fur  le  ventre  ,  ce  qui  vaut  mieux  -,  les  feffes 
plus  élevées  que  le  refle  du  corps  ,  le  Chi- 
rurgien prefTera  fortement,  mais  également  avec 
la  paume  de  la  main  fur  la  partie  inférieure  de 
l'inteflin  déplacé.  En  continuant  à  preffer  de  cette 
manière,  on  fait,  pour  l'o rc1  inaire  ,  rentrer'  faci- 
lement l'inteflin  ;  mais  fi  cela  ne  fuffit  pas ,  on 
comptimera  la  portion  lu  périeure  de  la  partis  de 
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l'inteflin  forti  avec  les  doigts  d'une  main  ,  tandis 
qu'avec  la  paume  de  l'autre  main,  on  conti- 
nuera à  foutenir  la  partie  inférieure  ,  &  par  ce 
moyen  on  réuffira  certainement-.  U  eft  vrai  "que 
li,  pour  avoir  trop  tardé  à  fisire  la  réduction,  ou  par 
quelqu'autre  caufe,  l'inteflin  a  contracté  beaucou o 
d'inflammation  &  d'enflure,  il  fera  impoffible  de 
le  replacer,  jufqu'à  ce  que  ces  fymptômes  foient 
difiipé?.  Pour  cet  effu ,  il  pourra  convenir  de 
tirer  du  fang  au  malade  proportionnément  à  fes 
forces,  &  l'on  fomentera  l'inteliin  avec  une  fo- 
Iution  de  fucre  de  faturne  un  peu  chaude.  Lorf- 
que,  par  ces  moyens,  Ton  aura  diflipé  l'en- 
flure ,  ou  a  peu-près ,  on  ne  trouvera  que  peu 
ou  point  de  difficulté  à  replacer  les  parties ,  en 
s'y  prenant  comme  nous  l'avons  indiqué. 

La  plus  grande  difficulté  ne  gît  pas  à  faire 
rentrer  l'inteflin  ,  mais  à  le  retenir  en  place  , 
ce  qui  donne  fouvent  beaucoup  de  peine.  Car  le 
fphincler,  après  de  fréquentes  chûtes  de  foyau  , 
tfl  quelquefois  tellement  affoibli  ,  qu'il  n'a  plus 
le  pouvoir  de  le  retenir  ;  de  forte  que  cet 
accident  fe  renouvellera  ,  non-fculemtnt  toutes 
les  fois  que  le  malar'e  ira  à  la  garde-robe  ,  mais 
même  dès  qu'il  voudra  marcher  ,  ou  feulement 
fe  tenir  debout ,  comme  on  en  voit  des  exem- 
ples. 

On  a  imaginé  différens  bandages  pour  contenir 
l'Anus  après  qu'on  l'a  réduit  ;  mais  il  n'eft  pas  facile 
d'en  trouver  qui  s'adapte  parfaitement  à  ce  qu'une 
femblable  incommodité  exige.  Ordinairement  on 
applique  fur  le  fondement  une  compreffe  en  plu- 
rieurs  doubles  que  l'on  maintient  dans  cette  pofition 
au  moyen  d'un  bandage  en  T.  &  cette  manière 
de  le  contenir  réuflît  affez  bien  dans  beaucoup 
de  cas.  On  peut  voir ,  dans  les  planches  ,  un 
bandage  inventé  par  M.  Gooch ,  qui  a  le  dou- 
ble avantage  de  fixer  l'inteflin  d'une  manière  plus 
sûre  qu'aucun  autre  que  nous  connoilîîons  ,  & 
de  permettre  au  malade  de  prendre  beaucoup 
plus  d'exercice  qu'il  ne  pourroit  faire  fl»ns  fonfe- 
ccurs.  Mais  ce  qui  vaut  encore  mieux,  fui  vanr  nous, 
que  tous  ces  bandages ,  ce  font  les  champignons, 
ou  pefl'aires  de  gomme  élaflique ,  inventés  de- 
puis peu  d'années  par  M.  Bernard  ,  ingénieux 
Artifte,  quia  tiré  parti  de  cette  fubflance  pour 
en  faire  différens  ouvrages  à  l'ufage  des  Chirur- 
giens. L'inflrument  dont  nous  parlons ,  confifle 
en  un  corps  oblong  &  ovale ,  arrondi  par  un 
bout ,  &  qui  de  l'autre  fe  termine  en  un  col 
mince,  &  un  peu  alongé,  avec  un  bord  plat  à 
fon-  extrémité.  Le  corps  de  cet  infiniment  in- 
troduit dans  l'inteflin,  au-de-Ià  du  fphinèrer, 
le  dilate  ,  &  le  foutient ,  tandis  que  le  fphincler 
en  embraffe  le  col ,  &  que  le  bord  du  col  l'em- 
pêche de  remonter  trop  haut  dans  le  reclum  ; 
on  fixe  d'ailleurs  un  cordon  à  ce  bord  ,  qui  tfî 
percé  dans  cette  intention  :  ce  qui  aide  à  cet  effet. 
Ce  peffaire  eft  très-liffe  ,  &  ne  peut  par  confis- 
quent bkffer  les  parties  j  il  eft  en  outre  fort 
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léger  ,  ne  confinant  qu'en  une  écorce  nfTez 
mince,  quoique  paflàblemenî  folide  -,  &  comme 
il  eft  percé  à  fon  extrémité ,  il  n'empêche  point 
la  fonie  des  vents  ,  qui  autrement  pourroient 
incommoder    le  malade.  Voye\   les  planches. 

L'imeftin  étant  forti ,  en  allant  à  la  garde-robe,, 
on  le  replacera  u.r-!e-champ  -,  ce -que  le  malade 
pourra  s'accoutumera  faire  lui  -  même  ,  &  Ton. 
appliquera  tout  de  fuite  le  baivîage  ,  ou  le  pef- 
faire.  Et  afin  de  fortifier  le  fphincter  de  l'Anus, 
&  les  parties  veifines .,  dont  la  ■  foiblefie  dans 
la  plupart  des  cas ,  doit  èt.e  confidérée  comme 
la  feule  caufe  de  la  maladie  -,  le  malade  fera 
ufage  de.  préparations  de  fer  &  de  kinTcijià  ,  il  ) 
prendra  des  bains  froids,  &  fe  fera  jeuei  fré- 
quemment de  Teair  froide  contre  les  fgffcs ,  & 
la  partie  inférieure  du  do?.  Cn  fe  ferr  encore, 
avec  beaucoup  de  fuçcès,  d'injections -alti  ingentç.;> 
compofées  fur-tout  d'infafions' de  hojx  c!e-g;:l!e , 
ou  de  chêne-,  &  û  l'on  y  ajoute  une  petite 
quantité  d'opium  ,  c'efl  le  meilleur  moyen  que 
l'on  puifîe  employer  pour  diminuer  l'jr;  itabilité 
de  la  partie  inférieure  du  rectum  >  qui  bien 
fouvent  a  été  la  première  caufe  de  la  maladie. 
On  a  quelquefois  ajouté  une  pethe  quantité 
d'alun,  on  de  fuçre  de  faturne  à  ces  injections  •, 
en  général  cependant ,  nous  regardons  toute 
addition  de  fubflance  faline ,  comme,  peu  con- 
venables ,  à  caufe  de  l'irritation  que  les  fels 
produifent  ordinairement  fur  l'intefîin. 

On  pourra  toujours  par  l'ufage  de  quelques- 
uns  de  ces  moyens  ,  guérir  les  maladies  de  ce 
genre,  ou  du  moins  les  pallier,  au  point  que 
le  malade  n'en  éprouvera  plus  qu'une  incommo- 
dité très-fupporiable. 

jNous  obfcrverons  cependant,  avant  que  de  ter» 
miner  cet  article,  qu'on  a  confondu  avec,  la 
chûte  du  fondement  une  maladie  beaucoup  plus 
grave,  où  une  portion  confidérable  du  coion  , 
du  cœcum  ,  &  même  quelquefois  de  Tiléum 
fe  retiverfe  ,  &  fort  par  l'anus.  Les  Praticiens 
en  général  regardent  cet  accident  fous. le  même 
point  de  vue  que  la  maladie  dont  nous  venons 
de  parler  ;  ils  croient  que  la  totalité  du  rectum 
fe  renverfe  alors  fur  elle-même,  en  conféquence 
du  relâchement  du  fphincter  ,  &  des  mufcles 
rtleveurs  5  &  qu'elle  entraîne  avec  elle  d'autres 
portions  du  canal  intellinal.  Cependant  ils  de- 
vroient.  être  détrompés  par  l'étranglement  qui  y 
furvient  quelquefois,  &  qui,  non-feulement  ap- 
porte beaucoup  de  difficulté  à  la  réduction  de 
la  portion  déplacée  ,  mais  encore  i.a  fait  tom- 
ber en  gangrène.  D'ailleurs  les  connexions 
du  rectum  avec  les  parties  voisines ,  au  moyen 
du  tilïu  cellulaire  dont  il  eft  environné  ;  .&  celle 
1  de  cet  inteftin  avec  la  face  poftéiieure  de  la  vef 
fie  urinaire ,  rendent  ce  méchanifme  impcfhbie. 
Cette  explication  ne  pourroit  être  admife  que 
pour  les  chiites  du  rectum  qui  fe  font  d'une 
manière  lente  j  encore  ne  pourroit  -  elle  pas 
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rendre  compte  de  quelques  cas  ,  dans  lefquels 
la  tumeur  que  fintt.rlin  renverfé  préfente ,  cil 
d'un  volume  énomi  .  Fabrice  d'Aquapendemedit 
avoir  vu  des  tumeurs  formées  par  la  chûte  dci 
rectum  ,  de  la  longueur  de  l'avant-btas  ,  &  de 
la  groffeur  du  poing  -,  &  dans  les  mélanges  des 
curieux  de  la  nature  ,  on  lit  l'obfervation  d'une 
tumeur  de  cette  efpèce  longue  de  deux  pieds , 
furvenue  à  une  femme  à  la  fuite  d'un  accou- 
chement. On  ne  rend  pas  raifon  d'une  manière 
plu?  fatisfaifante  des  accidens  de  cette  nature, 
en  fu ppofant  qu'ils  font  l'effet  du  relâchement 
de  la  tunique  veloutée  du  rectum  ,  &  de  fa  fé- 
paration  d'avec. la  tunique  mufculeufe -,  l'on  ne 
fauroir  préfumer  qu'un  pareil  décollement  pût 
avotr  lien  dans  une  affez  grande  étendue  }  ni  étiez 
fubitement ,  pour  qu'il  en  réfultât  les  phénomènes 
qu'on  obfcrve  quelquefois  dans  cette  maladie. 

Mais  des  ob fer vations  «plus  exactes  ont  ôté 
tout  doute  à  cet  égard.  On  lit,  dans  le  quatrième 
vol.  des  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie  j 
l'hifloire  d'une  prétendue  chûte  du  rectum ,  qui 
après  la  mort,  s'eit  trouvée  être  une  invagination 
du  cceeum  ,  &  de  la  plus  grande  partie  de  colon 
dans  l'extrémité  inférieure  de  cet  inteftin  ,  & 
dans  la  partie  fupérieure  du  rectum.  Cette  in- 
vagination commençoit  h  plus  de  11  pouces  de 
l'anus ,  Ik  finifToit  à  cinq  ou  fix  de  cette  ou- 
verture ,  parce  que  la  tumeur  que  formoit  cette 
maladie  ,  avoit  été  réduite  quelque  tems  avans 
la  mort  de  cet  enfant.  Il  ne  fut  pas  poffible  de 
retirer  la  portion  qui  formoit  iïnvaginaùon  ,  à 
caufe  des  fortes  adhérences  qu'elles  avoient  contrac- 
tées. Une  autre  obfervation  anatomique  a  démontré 
le  même  fait.  Un  enfant  à  la  fuite  de  douleurs 
extrêmement  vives  au  ventre  caufées  par  un.coupy 
eut,  par  l'Anus,  une  chûte  de  boyau  longue  delix 
à  fept  ponces,  que  l'on  prit  pour  un  renverfe- 
ment  du  rectum.  L'enfant  étant  mort,  on  reconnue 
que  l'extrémité  du  boyau  forti  pat  l'anus ,  n'étoit 
autre  chofe  que  la  poche  ceecale  ,  qui  s'étoifi 
renverse  ,  &  qui  avoit  paflé  par  le  colon,  &  le 
rectum  ,  pour  fortir  par  l'anus.  Voye\  l'article 
Yolvulus. 

Des  Abcès  auprès  de  l'Anus. 

Les  parties,  qui  environnent  l'Anus  ,  font  fré- 
quemment le  liège  de  tumeurs  qui  dégénèrent 
en  abcès.  Les  .hémorrhoïdes ,  les  condylômesqui 
fe  forment  dans  le  voifinage  du  rectum  $  les 
rmtières  durcies  &  ama'ilées  près  de  fon  extré- 
mité ,  les  coups  violcns,  en  un  mot,  tout  ce  qui 
peut  caufer  de  l'irritation  &  de  l'inflammation 
dans  ces  parties  ,  peut  aulli  occalionnellcment 
déterminer  des,  fuppurations  ;  &  fi  ce  pus  n'efl: 


([)  Vovei  dr.ns  le  V.  vol.  des  .Mérnoires  de  ['-Académie 
Royal;  de  Chirurgie,  le 'Mémoire  de  Sttfi  Sabbacier  lut 
les'  Aiaus  cqjurç  uauue,       ,'j  ; 

pas  abforbcj 
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pas  abforbé ,  ou  fi  l'ulcère  formé  par  l'oûverture 
de  l'abcès  ne  fe  cicatrife  pas  promptement , 
il  en  réfulcera  néceflairement  d'autres  maux  donr 
nous,  allons  bientôt  nous  occuper.  Il  furvienr 
auffi  affez  fréquemment  des  tumeurs  inflammatoi- 
res dans  le  voifinage  de  l'Anus  ,  en  conféquence 
de  fièvres,  ou  d'autres  maladies  générales  du 
fyfiême. 

Le  plus  fouvent  ces  tumeurs  font  de  nature 
phlegmoneufe.  Voyei  Abcès  &  PhlegmOiV  ; 
d'autres  fois  elles  prennent  l'apparence  d'une 
enflure  éréfypélateufe  ,  &  font  de  la  nature  de 
l'anthrax,  ou  du  charbon.  Voyei  Anthrax. 

Dans  chacun  de  ces  différens  cas  ,  toute  la 
maladie  eft  fouvent  bornée  à  la  peau  ,  &  à  la 
membrane  cellulaire  qui  a  fon  fiège  au-deflbus ,  & 
elle  n'eft  accompagnée  que  desfymptômes  généraux 
ordinaires  de  l'inflammation  ,  ou  de  ceux  qui  font 
dûs  à  la  formation  de  la  matière  purulente  dans  la 
partie  immédiatement  affectée.  Mais  il  n'efl  pas 
rare  non  plus  de  voir  fe  joindre  à  ces  fymptô- 
mes  d'autres  maux  qui  tourmentent  le  malade, 
&  qui  dépendent  d'une  irriration  communi- 
quée aux  parties  voifines  de  celles  où  eft  le 
fiège  du  mal  ,  telles  que  la  velue  urinaire ,  le 
vagin  ,  l'urètre  ,  les  vaiflèaux  hémorrhoïdaux  ,  & 
le  rectum  •  d'où  naiffent  la  rétention  d'urine , 
la  dvfurie  ,  l'irritation  du  vagin  ,  le  ténefme , 
la  diarrhée  ou  la  conftipation  \  &  ces  accidens 
font  quelquefois  fi  urgens ,  qu'ils  méritent  toute 
l'attenrion  du  Chirurgien. 

L'en.iroit  où  s'ouviroit  l'abcè;  ,  &  où  le 
pus ,  fi  on  l'abandonnoit  à  lui-même  ,  fe  feroit 
jour,  efl  fort  fujetà  varier.  Quelquefois  il  perce 
la  feffe  à  une  certaine  diftance  de  l'Anus  ,  d'au- 
tres fois  près  de  fon  bord,  ou  au  périnée  5  & 
cette  évacuation  de  la  matière  purulenre  fe  fait 
tantôt  par  une  ouverture  feule ,  tantôt  par  plu- 
fieurs.  Dans  quelques  cas,  non- feulement  il  y  a 
une  ouverture  qui  perce  la  peau' extérieurement  \ 
mais  encore  il  y  en  a  une  autre  qui  perce  l'in- 
tefiin ,  &  pénètre  jufqnes  dans  fa  cavité  j  dans 
d'autres,  il  n'y  a  qu'une  feule  ouverture,  &  elle 
efl  interne  ou  externe. 

Quelquefois  la  matière  purulente  fe  forme  à 
une  diftance  confidérabie  de  l'imeftin  rectum. 
D  autres  fois  cet  organe  eft  dépouillé  ,  ou  dé- 
couvert par  le  pus-,  mais  non  pas  percé.  Enfin, 
ch;z  quelques  malades ,  l'inteftin  eft  non-feule- 
ment dépouillé,  mais  encore  percé,  &  cela  en 
plus  d'un  endroit. 

Le  premier  fiège  de  la  maladie  eft  quelque- 
fois à  la  partie  élevée  du  baftin,  près  des  ver- 
tèbres inférieures  des  lombes ,  &  de  l'os  facrum; 
Voyei  Lombes,  Psoas  -,  &  la  matière  purulente 
vient  de  parties  fi  affectées  ,  &  qui  font  tel- 
lement hors  de  notre  portée,  que  le  cas  ne  laiffà 
aucun  efpoir  dès  le  commencement. 

Ces  écoulemens  de  matière  purulente  fent 
falut  lires  pour  quelques  perfonnes ,  &  mettent  fin 
Chirurgie.  Tome  I."  J.ir*  Partie. 
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à  des  maladies  générales ,  qui  altérôient  depuis 
long-tems  leur  conflitution -,  mais  ils  deviennent 
fouvent  funeftes  à  d'autres ,  en  épuifant  le  peu 
de  forces  qui  leur  refte.  \ 

Si  la  maladie  tire  fon  origine  de  la  vérole, 
ce  qui  n'eft  pas  très  -  rare  ,  elle  affecte  ,  dans 
bien  des  cas,  l'urètre,  &  le  col  delà  veflîe  ,  & 
.  par-là ,  fait  éprouver  à  celui  qui  en  eft  attaqué 
beaucoup  de  douleurs  ,  8e  d'incommodités.  Si 
elle  a  fon  principe  dans  une  affection  cancéreufe 
I  de  quelqu'une  des  parties  qui  font  placées  dans 
le  baflin,  le  cas  eft  beaucoup  plus  grave  encore, 
&  fon  ifiùe  eft  toujours  funefle. 

Dans  les  cas  les  plus  oïdinaires,  'or?  même 
que  la  conflitution  eft  faine,  &  que  le  matn'eft 
compliqué  d'aucun  autre  vice  fâcheux  ,  tours 
tumeur  inflammatoire  qui  furvient  auprès  de 
l'Ants ,  eft  particulièrement  difpofée  à  fùppurer  \ 
&  Us  ulcères  qui  réfultent  de  l'ouverture  de  ces 
abcès  ,  ont  de  la  peine  à  fe  fermer  •,  ils  font  tou- 
jours rrès-doulouretix,  &  demandent  à  être  traités 
avec  beaucoup  d'atteniion  &  de  prudence.  Ce- 
pendant il  efl  au  pouv  oir  des  Praticiens ,  de  pré- 
venir une  grande  partie  des  maux  qu'entraînent 
communément  les  tumeurs  de  cette  efpèce  quand 
elles  font  négligées  ,  pourvu  qu'ils  y  donnent 
les  foins  néceffaires ,  dès  qu'elles  ont  commencé 
à  fe  form  r. 

Lorfqu'on  a  lieu  de  croire  qu'une  tumeur  de 
cette  nature  tend  à  la  fuppuration ,  il  faut  hâter 
de  tout  notre  pouvoir  la  formation  du  pus  -,  & 
puifque  rien  ne  paroîr  avoir  plus  sûrement  cet 
efl';t,  qu'un  certain  degré  de  chaleur  confiam- 
ment  entretenu  fur  la  partie,  il  faut  y  tenir  des 
cataplafmes  chauds,  &  des  fomentations,  011  expo- 
fer  la  partie  à  la  vapeur  de  l'eau  chaude.  Pour 
l'ordinaire  ,  un  ufage  afiidu  de  ces  moyens  dé- 
terminera promptement  la  fuppuration  dans  ces 
fot  tes  de  tumeurs  -,  & ,  dès  qu'on  aura  obtenu 
cer  effet  ,  on  les  ouvrira  par  une  grande  inci- 
fiun. 

En  faifant  l'ouverture ,  on  doit  enfoncer  le 
biilouri  affez  pour  atteindre  le  fluide  -,  &  lorf- 
que  l'intlrument  eft  enfoncé  jufqu'à  ce  point  , 
il  faut  continuer  l'incifion  ,  de  manière  à  diufer 
toute  la  peau  qui  couvre  la  matière  purulenre; 
par  ce  moyen  tout  ce  qui  eft  contenu  d«ns  l'ab- 
cè- forrira  en  une  fois,  &  l'on  empêchera  qu'il 
ne  fe  forme  un  nouvel  amas  de  matière. 

Le  fuccèi  de  cette  partie  du  traitement  dépend 
beaucoup  plus  qu'on  ne  l'imagine  ,  de  ce  qu'on 
.aura  ouvert  l'abcès,  plus  ou  moins  prompte- 
ment -,  car  fi  l'on  renvoyé  long-tems  cette  opé- 
ration, on  fi  l'on  ne  fait  pas  l'ouverture  affez 
grande, pour  que  le  pus  puiffe  s'évacuer,  il  s'en 
infimiera  quelque  portion  dans  le  tiflù  cellulaire 
des  environs  j  qui  peu  à-peu  féparera  toute  la 
peau,  &  toute  l'extrémité  du  rectum ,  des  mufcles 
&  des  autres  parties  qui  leur  font  contigues.  De 
cette  manière,  au  ïieu  d'un  fimple  ulcère,  oji 
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d'un  finus  quî  n'auroit  pas  beaucoup  de  profon- 
deur ,  tel  qu'on  ie  trouve  ordinairement  après 
l'ouverture  de  ces  abcès  ,  lorfqu'ils  ont  été  bien 
traités ,  on  trouve  quelquefois  joute  la  portion 
inférieure  du  gros  boyau  abfolumem  féparée  des 
parties  voilines  ,  &  nombre  de  finus  qui  courent 
dans  tous  les  fens  ,  le  long  du  périnée  ,  fur  les 
côtés  de  l'inteftin  &  entre  les  mufcles  des  fefles , 
comme  nous  le  verrons  bientôt,  en  trai.ant  de  la 
filiale  à  l'Anus.  On  prévient  ces  acciden«  }  fi  l'on 
a  foin  ,  dès  que  le  pus  efl  formé  >  d'ouvrir  ces 
abcès  dans  l'endroit  le  plus  favorable  à  fon  écou- 
lement ,  &  par  une  grande  inciîlpn.  La  plaie 
alors  ne  tarde  pa?  à  fe  cicatrifer  tari3  aucune  fuite 
fâcheufe ,  fi  d'ailleurs  la  conftiu;tion  efl  faine , 
&  fi  le  traitement  fubféquert  efi  bien  conduit. 

Après  l'ouverture  de  ces  abcès  ,  la  pratique 
ordinaire  de;  Chirur.  uns  a  été  prefque  jufqu'à 
aujourd'hui ,  d'introduire  dans  leur  cavité  des 
bourdonnets  de  charpie  ,  ou  d'autres  fubftances , 
afin  d'empêcher  dit-on,  la  réunion  trop  prompte 
des  bords  de  la  plaie  ,  &  de  la  faire  remplir 
par  le  fond.  Mais  cette  pratique  eft  très-mal  fon- 
dée -,  car  ces  fubftances  étrangères  font  prefque 
toujours  du  mal  n  irritant  l'extrémité  du  reélum. 
D'ailleurs  fi  l'on  a  fait  une  allez  grande  incifion  , 
une  pareille  précaution  elt  parfaitement  inutile, 
parce  que  le  pus  ayant  la  liberté  de  s'écouler 
conftammsnt  par  la  plaie  ,  l'ouverture  demeure 
toujours  proportionnée  à  la  quantité  qui  s'en 
forme ,  ce  qui  eft  le  pricipal  but  qu'on  doit  fe 
propofer  en  ouvrant  cet  abcès. 

Au  lieu  d'employer  des  moyens  auffi  irritans , 
dès  qu'on  aura  donné  iflue  au  pus ,  on  recou- 
vrira la  plaie  de  charpie  enduite  de  quelque 
onguent  très -doux,  &  l'on  tiendra  conftam- 
ment  un  cataplafme  émollient  par-deffus.  Toutes 
les  duretés  que  la  première  formation  du  pus 
n'aura  pas  détruites ,  fe  dilfiperont  complètement 
par  ce  traitement  -,  &  s'il  ne  fe  préfvnte  pas 
quelque  nouvel  obftacle  à  la  cicatrifation  del'ul- 
cère  ,  le  malade  ne  tardera  pas  à  obtenir  une 
parfaite  guérifon.. 

Nous  avons  fait  mention  de.  quelques  fymptô- 
mts  qui  accompagnent  fouvent  les  abcès  formés 
dans  !e  voifinage  du  rectum.  Tels  font  particuliè- 
rement la  dyfurk  &  la  rétention  totale  des  urines. 

L'on  foulage  !a  dyfurie  par  la  faignée  &  par 
l'ufage  des  boiflons  mucilagineufes,  du  nitre,&c. 
Mais  la  rétention  totale  eft  un  fymptôme  plus 
opiniâtre  ,  &  d'autani  plus  alarmant  que  l'ufage 
de  la  fonde  eft  ici  accompagné  de  beaucoup  de 
danger.  Le  col  de  la  veflle,  très-veifin  du  fiège 
du  mat,  participe  à  l'inflammation ,  ce  qui  peut 
contribuer  jufqu'à  un  certain  point,  à  caufer  l'a- 
ciâëm  dont  il  s'agit  ;  mais  l'extrême  irritabilité 
de  cette  partie,  a  une  paît  bien  plus  grande  encore 
à  fa  formation  -,  &  fous  quelque  point  de  vue  qu'on 
lenvifage,la  fonde,  fou  qu'on  l'introduife  dans 
veiil«  chaque  fois  que  cela  paroit  nébfe 
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faire,  foit  qu'on  l'y  Iaifle  après  l'avoir  introduite^ 
ne  manquera  pas  d'enflammer  &  d'irriter  de  plu* 
en  plus  le  canal  ;  fans  parler  du  danger  que  l'on 
court  en  pareil  cas,  de  frayer  de  faufles  routes  , 
&  de  caufer  par-là  des  maux  qui  pourront  avoir 
les  plus  triftes  conféquences.  Les  moyens  à  em- 
ployer pour  foulager  le  malade  ,  font  la  faignée 
proportionnée  à  fon  état  &  à  fes  forces,  les  laxa- 
tifs doux  ,  fi  l'on  a  le  tems  d'en  faire  ufage,  les 
bains  &  demi-bains,  les  fomentations ,  les  lave- 
mens  émolliens  ,  &  par-deffus  tout,  les  lavemens 
anodins  faits  avec  une  quantité  fuffîfante  d'opium. 

Un  ténefme  douloureux  accompagne  fouvent 
auffi  les  inflammations  des  parties  voilînes  du 
rectum ,  &  doit  être  combattu  par  des  laxatifs  com- 
bines avec  des  anodins.  Après  l'évacuation  des 
matières  fécales  ,  un  lavement  compofé  d'empois 
fin  &  d'opium  ,  eft  un  remède  prefque  infaillible 
pour  calmer  ce  fymptôme  fatiguant.  L'irritation  du 
vagin  chez  les  femmes  ,  qui  eft  à-peu-près  de 
la  même  nature  que  le  ténefme  ,  fe  .calme  parles 
mêmes  moyens. 

Dans  quelques  conftitutions ,  cette  efpèce  d'in- 
flammation eft  accompagnée  d'une  conflipation 
opiniâtre,  à  laquelle  fe  joint  aflez  ordinairement 
la  diftenfion  douloureufe ,  &  l'enflure  des  vaif- 
feauxhémorrhoïdaux  >tant  intérieurement  qu'exté- 
rieurement. Tant  qu'une  quantité  de  gros  excré» 
mens  ,eft  retenue  dans  les  inteflins ,  il  en  réfulte 
un  furcroit  d'irritation, de  fièvre } &  d'inflamma- 
tion -,  il  importe  donc  de  remédier  à  ce  fymptôme, 
&  d'employer  dans  ce  but ,  la  faignée  ,  les  laxa- 
tifs doux ,  &  un  régime  févère  &  rafraîcbifiant , 
ainfi  que  des  cataplafmes  émolliens ,  qui  relâchens 
&  détendent  les  hémorrhoïdes  dures  &  gonflées, 
en  même- tems  qu'ils  accélèrent  la  fuppuration. 

DE  LA  FISTULE  A  L'ANUS. 

§.  I.  Defcùption  générale  de  la  maladie. 

Quoiqu'un  abcès  auprès  de  l'Anus  puifle  fe 
guérir  par  un  traitement  fort  fimple,  &  qu'on- 
voie  fouvent  des  tumeurs  de  ce  genre  fe  ter- 
miner çromptement  &  facilement ,  fur-tout  quand 
l'art  vient  à  propos  an  fecoursde  la  nature  ,  iî 
n'en  eft  pas  de  même  dans  tous  les  cas.  Il 
arrive  fouvent  que  les  malades,  foit  par  ignorance 
des  fuites  que  peut  avoir  leur  état ,  foit  par 
la  crainte  de  la  douleur,  foit  par  d'autres  rai- 
fons,F.e  demandent  pas  les  fecoursde  la  Chirurgie, 
,  lorfque  le  mal  eft  à  ion  premier  période,  &  que, 
dans  fon  état  le  plus  fimple  ,  ils  biffent  fouvent 
ouvrir  l'abcès  de  lui-même  dans  un  endroit  dé- 
favorable ,  fouvent  même  ils  n'appellent  le  Chi- 
rurgien ,  que  lorfque  le  pus  en  s'infinnant  dans 
le  tifl'u  cellulaire  ,  a  déjà  fait  beaucoup  de  mal  t 
&  creufé  des  finus.  On  conçoit  aifément,  que 
la  maladie  alors  ,  fuivant  le  fiège  qu'elle  a  oc- 
cupé dans  (ou  premier  période  que  nous  venons 
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de  décrire  fous  le  nom  d'abcès  à  l'Anus ,  fui- 
vant  fon  ancienneté  ,  &  fuivant  l'état  plus  ou 
moins  fain  de  la  conftitution  du  fujet ,  doit  fe 
préfuiter  fous  une  variété  d'afpects  &  de  degrés. 

C'eft  cet  état  de  la  maladie  plus  ou  moins  in- 
vétéré, plus  ou  moins  compliqué  d'affeclions  du 
rectum,  de  callofités,  &  d'autres  altérations  des 
parties  voifines ,  que  la  plupart  des  Chirurgiens 
nomment  fiftule  à  l'Anus  ;  tandis  que  d'autres , 
&  M.  Pott  en  particulier ,  ne  veulent  donner  ce 
nom  qu'aux  ulcères  profonds  &  caverneux  qui 
fourniflent  un  pus  âcre  t  dont  Ja  virulence  eft 
fomentée  ,  &  entretenue  par  une  affection  plus 
générale  du  fyftême,  &  où  par  conféquent  les 
moyens  Chirurgicaux  doivent  être  étayés  de 
remèdes  d'un  autre  genre.  Nous  renverrons  à 
l'article  Fistule  la  détermination  du  fens 
propre  de  ce  mot.  Dans  celui-ci ,  nous  allons 
iTdus  occuper  des  diverfes  affections  qui  fe  ma- 
nifeflent ,  comme  fuite  des  abcès  dans  le  voifi- 
nage  du  fondement,  fans  nous  mettre  en  peine 
de  pofer  exactement  la  limite  entre  celles  qui 
méritent  plu,s  particulièrement  le  nom  de  fiftule , 
&  celles  auxquelles  une  autre  dénomination  pour- 
roit  mieux  convenir  ,  puifque  ,  comme  nous  le 
verrons ,  cette  diftinction  n'eu*  pas  très-effentielle 
au  traitement,  &  que  les  unes  &  les  autres 
peuvent  être  confidérées  comme  des  degrés  feu- 
lement de  la  même  maladie. 

Nous  difons  donc  avec  M.  Bell  (i)  ,  que  tout 
ulcère  flnueux  formé  dans  le  voiiinage  du  rectum , 
prend  le  nom  de  fiftule  à  l'Anus }  &  que  c'eft- 
là  l'idée  la  plus  exacte ,  &  la  plus  fimple  qu'on 
puiffe  donner  de  cette  maladie.  Car  quoiqu'elle 
préfente  une  grande  variété  de  formes ,  &  quoi- 
que les  defcriptions  que  l'on  en  a  données,  n'aient 
pas  peu  contribué  à  embrouiller  cette  partie  de 
la  pathologie  Chirurgicale  ^  quiconque  voudra 
en  examiner  foigneufement  toutes  les  eirconftan- 
ces,  verra  que  la  fiftule  à  l'Anus  eft  une  maladie 
dont  la  nature  eft  auffi  déterminée ,  &  aufli  conf- 
rante ,  que  celle  d'aucune  autre  affection  qui 
foit  l'objet  de  la  Chirurgie. 

Les  Auteurs  décrivent  trois  principales  varié- 
tés de  cette  forte  d'ulcère.  11  peut  y  avoir  une 
ouverture  aux  environs  de  l'Anus  ,  qui  commu- 
nique avec  un  finus,  fans  aucune  connexion 
avec  le  rectum  -,  on  donne  à  ce  cas  le  nom  de  fiftule 
incomplette.  Si  l'ulcère  a  deux  ouvertures ,  l'une 
en  dehors  ,  &  l'autre  dans  l'inteftin  ,  on  t'ap- 
pelle fiftule  complette  :  enfin  fi  l'ulcère  s'ouvre 
dans  l'inteftin  fans  avoir  aucun  orifice  extérieur, 
on  le  nomme  fiftule  interne ,  ou  occulte. 

On  a  aufli  diftingué  cette  maladie  en  fimple 
&  en  compofée.  Lorfque  les  parties  où  paffe  le 
finus  font  dures  &  tuméfiées,  ou  lorfqu'il  fe  trouve 
quelque  communication  entre  l'ulcère,  &  la  veflie, 

m  Syflem  of  Surgerjr,  Vol.  i,  pag.  z$j, 
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le  vagin,  l'os  facrum,  ou  d'autres  parties  voifines» 
on  dit  que  la  fiftule  eft  compliquée  ou  compo- 
fée -,  &  au  contraire  on  l'appelle  fiftule  (impie, 
lorfqu'il  y  a  un  ou  plufieurs  finus  qui  n'ont  de 
communication  qu'avec  l'ulcère  interne  ,  toutes 
les  parties  voifines  étant  parfaitement  faines. 

Quand  la  maladie  n'eft  pas  ancienne,  les  par- 
ties voifines  de  l'ulcère  font  ordinairement  en 
bon  état  j  mais  quand  l'ulcère  a  duré  tong-tems, 
non-feulement  les  environs  de  l'Anus ,  mais  le 
périnée,  &  même  les  fieffés ,  s'aff.ctent  peu-à-peu3 
ce  qui  peut  dépendre  de  différentes  caufes  ;  la 
plus  commune,  c'eft  que  la  matière  des  différens 
finus,  ne  trouvant  pas  d'iflue  aflez  libre,  irrite 
de  côté  &  d'autre  le  tiflu  cellulaire  &  y  caufe 
des  engorgemens.  On  voit  des  cas  où  le  périnée, 
&  une  partie  des  feffes,  ont  acquis  une  dureté 
femblable  a  celle  du  fquirre  ;  &  font  en  même- 
rems  traverfés  en  différens  fens  par  un  grandi 
nombre  de  finus  ;  on  en  voit  d'autres  où  i» 
matière  purulente  a  contracté  un  tel  degré  d'a- 
crimonie qu'elle  Carie  l'os  facrum  ,  &  corroie 
la  veflie  &  le  vagin ,  au  point  d'y  former  des 
ouvertures  où  partent  les  matières  fécales.  Heu- 
reufement  ce  dernier  période  de  la  maiadie  ne 
fe  voit  pas  fouvent,  &  probablement  il  n'auroit 
jamais  lieu,  fi,  dès  le  commencement,  les  malades 
avoientété  traités  convenablement ,  &  fi  l'on  avoir, 
de  bonne  heure  ouvert  un  libre  paffage  au  pus. 

II.  Expofé  hiftorique  des  différentes  méthodes 
qui  ont  été  propo/ées  par  les  Chirurgiens  }  pour 
le  traitement  de  la  fiftule  à  l  Anus, 

Rien  n'eft  plus  fimple  que  le  traitement  de 
cette  maladie,,  tel  qu'il  eft  généralement  admis 
aujourd'hui  parmi  les  Praticiens ,  &  que  nous 
le  décrirons  bientôt  -,  quoique,  pendant  bien  long- 
tems ,  on  l'ait  regardé  comme  une  des  branches 
les  plus  difficiles ,  &  les  plus  importantes  de  la 
Chirurgie  ^  &  qu'on  ait  recommandé  pour  le 
perfectionner,  bidh  des  moyens  qui  ne  fervoient 
qu'à  déranger  le  travail  de  la  nature  ,  &  à  rendre 
plus  difficile  une  guérifon  qui  auroit  pu  s'ache- 
ver par  des  remèdes  beaucoup  plus  faciles.  En 
général  ,  les  Anciens  ne  craignpient  ,  ni  de 
multiplier  les  opérations  ,  ni  d'employer  les 
moyens  les  plus  douloureux  pour  les  malades , 
dans  le  but  de  les  guérir  ^  &  il  eft  ùngulier  que 
pendant  que  l'art  fe  perfectionnoit  en  rendant  les 
opérations  moins  nombreufes  ,  &  moins  cruelles 
dans  le  traitement  de  prefque  toutes  les  autres 
maladies  Chirurgicale^  ,  le  contraire  ait  eu  lieu 
relativement  à  la  méthode  d'opérer  pour  la  fiftule 
à  l'Anus.  Jamais  peut-être  de  fauffes théories 
dans  l'art  de  guéiir  n'ont  eu  des  fuites  plus 
manifeftement  funeftes  ,  que  dans  le  cas  donî 
il  s'agit  -,  les  erreurs  ont  entraîné  les  Praticiens 
dans  d'autres  erreurs  plus  graves  que  les  pre*» 
1  înièresj  les  malades  ont  été  tourmentés  par  le 
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fet  ,  &  par  le  feu  ,  ne  .remportant  fouvent  pour 
prix  de  leurs  fouffrances  qu'une  guérifon  im- 
parfaite ,  qui  les  biffait  en  proie  à  de  fkheufes 
qncommodi'és.  C'eft  ce  qu'on  verra  rar  le  court 
expofé  que  nous  allons  faire  de  l'hiftoire  de 
l'art  dans  le  traitement  de  cette  maladie. 

Hippocrate,  qui  a  décrit  la  fiftule  àl'Anus, 
la  traiîoit  tantôt  par  »des  palliatifs  ,  &  tantôt  par 
une  méthode  radicale.  Dans  la  méthode  pallia- 
tive, il  introduisit  dans  le  finus  une  tente  hu- 
meâée  du  jus  de  tithymale  &  faupoudrée  de 
verd  de  gris  ,  &  l'y  maintenoit  pendant  fept 
jours  ;  il  employoit  enfuite  i  alun  ,  la  myrrhe,  &c. 
pour  deffécher  &  cicatrifer   l'ulcère.  Il  eft  à 
préfumer  qu'il  guérifl'oit  rarement  fes  malades 
par  de  pareils  moyens.  Son  traitement ,  pour  la 
guérifon  radicale  ,  confiftoit  à  introduire  dans 
la  tiftiîle  ,  au  moyen  d'une  fonde  d'étain  ,  un 
lien  cempofé  de  cinq  fils  de  lin  crud ,  entourés 
d'un  crin  de  cheval.  Enfuite  portant  l'index  de 
la  main  gauche  dans  l'Anus ,  il  recourboit  l'extré- 
mité de  la  fonde,  &  la  retiroit  au-dehors •,  puis 
il  faifoit  avec  lts  deux  extrémités  du  fil  un  nœud 
bien  ferré.  Il  ferroit  tous  les  jours  la  ligature 
à  mefnre  qu'elle  fe  reiâchoit  >  &  tn  introduisit 
une  autre ,  fi  la  première  venoit  à  fe  rompre.  Il 
panfoit  la  plaie  avec  de  petits  morceaux  d'é- 
ponge  enduits  de  miel ,  &  recouverts  de  verd  de 
gris.  Le  même  panfement  étoit  continué  jufqu'à 
la  fin  de  la  cure,  &  il  ne  biffoit  point  fermer 
l'ulcère  ,  s'il  y  avoit  d'autn  s  fiflules  ,  qu'elles  ne 
fu fient  parfaitement  guéries.  De  nos  jours,  on  a 
renom ellé  cette  méthode  ,  en  fnbflituant  aux 
fils  de  lin  ,  un  fil  de  plomb  ,  comme  nous  le 
▼errons  ci  -  après. 

Cii.se  a  suffi  recommandé  l'ufrge  de  la  li- 
gature ,  mais  fans  l'étendre  autant  qu'Hippo- 
crate  •■,  il  paroît  ne  s'en  être  fervi  ,  que  pour 
ouvrir  des  fiflules  qui  n'intéreflbient  pas  l'in- 
îefîin,  car  il  dit  qu'on  doit  introduire  une  fonde 
dans  la  fiftule  ,  &  quand  eile  en  a  atteint  le  fond, 
faire  fur  fon  ext'émité  une  petite  incifion  par 
où  elle  puifle  paifer ,  armée  à  l'autre  bout  d'un 
fil  de  lin  crud  en  trois  doubles.  Le  fil  paffé  , 
il  faifoit  avec  les  deux  chefs  un  nœud  ,  de 
façon  à  contenir  lâchement  la  peau  de  deflns  la 
fiftule.  On  dé'ioit  ce  fil  deux  fois  par  jour,  & 
on  le  retiroir,  de  façon  que  ce  qui  étoit  dehors 
entroit  dans  la  fifiuje.  Tous  les  trois  jours,  on 
attachoit  un  nouveau  fil  an  bout  de  l'ancien,  qui 
ne  fervoit  plus  qu'à  faire  paffer  le  dernier  fil.  Par 
ce  moyen  ,  la  ligature  coupoit  peu-à-peu  la  peau 
de  defiûs  la  fiftule.  Tandis  que  l'endroit  fur 
lequel  pot  toit  le  fil  fe  rongeoit  ,  celui  fur  lequel 
il  ne  portoit  plus  fe  guériffait,  &  la  plaie  fe 
fermoit  ainfi  par  degré*. 

Mais  Celfe  ne  s'en  tenoit  pas  à  cette  méthode  , 
qu'il  avoue  être  fart  longue,  quoique  très-peu  dou- 
loureufe.  Los  fque  la  fiftule  s'ouvre  en -dedans, 
©u  -qu'elle  a  plufieiirs  finus  ,  il  veut  qu'où  fe 
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fefTe  de  l'inrirartient  tranchant.  Alors , après  avoîr 
introduit  une  fonde  dans  la  fiflule  ,  il  faifoit 
deux  incifions  parallèles ,  l'une  près  de  l'autre  j 
enfuite  il  emportoit  la  petite  aiguillette  qui  les 
féparôit ,  afin  que  les  bords  ne  fe  réunifient  pas 
fi-tôt  ,  &  qu'il  y  eût  un  intervalle  pour  mettre 
un  peu  de  charpie.  Si  d'une  ouverture  fifluleufe, 
partoient  plufieurs  finus,  on  commençoit  par 
incifer  la  fiftule  dans  toute  fa  longueur  ,  & 
l'on  faifoit  une  ligature  à  chacun  des  finus  qui 
fe  renconrroient  latéralement.  S'il  en  étoit  quel- 
qu'un plus  profond  ,  qu'il  fût  dangereux  d'atta- 
quer par  l'inftrument  >  on  y  introduifoit  un  col- 
lyre fiftulaire  ,  nom  qu'on  donnoit  à  des  ten- 
tes plus  minces  d'un  bout  que  de  l'autre ,  & 
enduites  de  quelque  doux  efearotique. 

Du  tems  de  Galien  on  ouvroit  les  plaies  fit* 
tuleufes  par  l'incifion  ,  pour  les  guérir-,  mais, 
quoique  cet  Auteur  parle  des  fiflules  en  général", 
nous  ne  voyons  pas  qu'il  ait  appliqué  cette  mé- 
thode au  traitement  de  la  fiftule  à  l'Anus.  Il 
connoifToit  les  fiflules  du  périnée  ,  caufées  par 
des  tubercules  dans  le  canal  de  l'urètre  •,  <Sc 
Paul  d'EGiNE  ,  qui  enfuite  a  traité  de  cette 
efpèce  d'ulcère  ,  &  des  fiflules  d'un  autre  genre, 
&  particulièrement  de  celles  de  l'Anus ,  dans  un 
même  chapitre,  a  mis  de  l'obfcurité  dans  ce  fujer, 
&  jetté  les  premières  ftmences  de  la  confufion 
dans  laquelle  il  a  demeuré  fi  long  te ms  ,  & 
dont  les  Modernes  ont  eu  tant  de  peine  à  le 
débarraffer. 

Ce  Compilateur  diftingue  les  fiftules ,  dont  le 
pus  fat t par  l'Anus,  en  perçant  l'intefiin , de  celles 
qui  ne  pénétrent  pas  dans  fa  cavité.  Il  parle 
auffi  des  fiflules  tortueufes  ,  &  dit  que  ,  dans 
prefque  toutes  ces  efpèces  ,  on  trouve  des  cal- 
lofités  à  leur  orifice.  11  regarde  comme  incura- 
bles celles  qui  percent  le  col  de  la  velfie ,  qui 
pénètrent  dans  l'articulation  de  la  cuifle ,  ou 
qui  s'étendent  vers  le  gros  boyau.  11  dit  que  celles- 
là  font  difficiles  à  guérir  ,  qui  n'ont  pas  d'orifice 
extérieur  ,  ainfi  que  celles  qui  fe  terminent  dans 
les  os  ;  mais  que  toutes  les  autres  fe  guériffent 
facilement.  Son  traitement  confiftoit  à  ouvrir , 
par  une  incifion  longitudinale,  celles  dont  les 
deux  orifices  éroient  en  vue ,  ou  au-deffaus  de 
l'Anus.  Lorfque  l'un  des  orifices  étoit  intérieur, 
il  confeilloir  d'introduire  un  doigt  dans  le  fon- 
dement ,  de  faire  paficr  de  l'autre  main  un 
biftouri,  dont  Ja  pointe  vînt  rencontrer  le  doigt, 
en  perçant  l'intefiin  ,  s'il  ne  l'étoit  pas  déjà  , 
&  de  joindre  les  deux  ca'  ités  par  une  fimple 
incifion.  Il  recommande  d'emporter  les  callo- 
fités,  s'il  s'en  rencontre  ,  en  évitant  de  bleffer 
le  fphincler.  Il  traitoit  de  timides  les  Chirur- 
giens, qui,  à  l'exetriT.le  d" Hippocrate,  employoient 
la  ligature.  Sa  méthode  fut  fuiviepar  Leonide, 
&  Aetius  *,  &  il  paroît  qu'elle  étoit  allez  gé- 
néralement admife  parmi  les  Grecs  ,  quoique 
quelques  Praticiens  adoptaflent  celles  des  eauf- 
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tiques  -,  ce  qu'Aëtius  attribnoit  à  la  crainte  qu'ils 
avoient  de  faire  des  opérations. 

Albucasis  cependant  renchérir  fur  cette  mau- 
vaise &  donloureufe  pratique  ,  en  donnant  la 
préférence  au  cautère  actuel  qu'il  introduifoit  à 
plufieurs  reprifesdans  les  fiflules  qui  nepénétroient 
pas  dans  l'inteflin  ,  jufqn'à  ce  qu'il  eût  confurné 
toutes  les  parties  malades  ;  il  achevoit  enfuite  la 
cure  avec  des  onguent  piopres  à  féparer  les  parties 
mortes,  &  à  cicatrifer  l'ulcère-,  &  il  regardoit 
comme  incurables,  les  fiflules  qu'il  ne  parvenoit 
pas  à  guérir  de  cette  manière.  Il  ponoit  le  même 
jugement  de  celles  qui  pénétroient  dans  l'inteflin  ; 
mais  il  traitoit  celles  qui  étoient  fupetficielles , 
par  la  ligature,  ou  par  l'incifion  au  moyen  d'un 
biflouri  courbé. 

Avicenne,  qui  parle  de  la  néceffifé  d'employer 
l'inflrument  tranchant ,  ou  le  cautère  actuel  dans 
le  traitement  des  anciennes  fiflules  en  d'autres 
parties  du  corps,  n'employoit  ni  l'un  ni  l'autre 
de  ces  moyens  dans  celles  qui  ont  lieu  auprès 
de  l'Anus;  car  lorfque  celles-ci. ti'attaquoient 
pas  l'inreftin ,  il  les  traitoit  avec  des  médicamens  ; 
quand  le  rectum  étoit  percé ,  il  employoit  la 
ligature. 

GuiDO,qui  introdtiifit  en  Europe,  la  Chirurgie 
des  Arabes  ,  a  fort  embrouillé  cette  ma  ière. 
Il  dit  qu'il  y  a  des  fiflules  auprès  de  l'Anus 
qui  percent  l'inteflin ,  les  unes  pénétrant  jufqu'à 
la  diflance  de  trois  travérs  de  doigt  du  bord 
de  l'Anus,  tandis  que  d'autres  fe  terminent 
beaucoup  plus  près  de  l'extérieur.  Selon  lui, 
il  y  a  dt-S  fiflules  qui  n'affectent  point  l'inteflin , 
mais  qui  s'étendent  vers  d'antres  parties ,  comme 
vers  les  mufcles  de  la  hanche ,  vers  les  os  du 
baffin,  vers  le  coccyx  ,  la  vdfie  &  la  racine 
de  la  verge.  Il  parle  des  caufes  qui  déterminent 
chacun  de  ces  cas  paiticuliers  ,  &  des  caractères 
qui  les  diflinguenr.  11  adopte  le  fentiment 
d'Albucafis  fur  les  fiflules ,  que  cet  Auteur  regarde 
comme  incurables  ;  il  tient  pour  impolfible 
d'atteindre  jufqu'au  fond  de  celles  qui  font 
profondes  &  tortueufe?  •,  &  il  dit;  que  tous  les 
Praticiens  font  d'accord  fur  ce  qu'une  fiilule  qui 
pénètre  au-delà  du  milieu  du  fphincter,  ne  peut 
fe  guérir  qu'au  prix  d'une  maladie  pire  que  celle-là, 
favoir  ,une  impoifibilité  de  rerenir  les  excrémens. 
Quant  aux  fiflules  peu  profondes  &  qui  ne 
pénètrent  pas  dans  l'inteflin,  il  confeiile  de  les 
dilater  au  moyen  d'un  morceau  de  gentiane  ou 
du  biflouri,  &  decaurérifer  .enfuite  la  panie-avec 
le  cautère  actuel  ;  mais  lorfque  l'inteflin  efl  percé, 
il  recommande  la  méthode  d'Hippocrate,  ou  bien, 
aprè*  qu'on  a  placé  la  ligature  dans  la  fiftule  de 
la  tirer  aufli  bas  que  poffible,  &  de  divifer  avec 
le  biflouri  les  parties  qu'elle  embrafTe  ;  il  parle 
même  d'employer  un  biflouri  rougi  au  feu,  pour 
faire  cette  opération.  Il  nous  a  tranfmis  ainli  la 
méthode  cruelle  des  caufliques ,  qui  n'a  eu  que 
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trop  fouvent ,  parmi  nous ,  la  préférence  fur  les 
moyens  plus  doux  employés  anciennement  cluz 
les  Grecs. 

Vigo,  qui  vivoiteent  foixante  snsaprès,  défap- 
prouva  la  méthode  de  la  ligature,  &  celle  des 
caufliques,  &  recommanda  celle  de  l'incitien. 
Il  panfoit  la  plaie  avec  un  digefiif,  cornpofé 
de  térébenthine,  d'un  jaune  d'oeuf  &  de  fafran  ; 
mais  s'il  y  avoit  des  callofités,  il  recommandoit 
de  les  attaquer  avec  l'onguent  égyptiaque,  ou  ave» 
un  cauftique  mercuriel. 

Paré,  qui  vivoit  peu  de  tems  après  Vigo, 
préféroit  la  ligature  à  l'inftrument  tranchant , 
pour  ne  pas  caufer  d'hémorrhagie.  S'il  n'y  avoir 
pas  d'ouverture  à  l'inteflin ,  il  le  perçoit  ainlî 
que  Paul  avoit  recommandé  de  le  faire,  em- 
ployant pour  cela  une  aiguille'  très-pointue , 
qu'il  avoit  intentée  à  cette  intention.  Il  efl  le 
premier  Auteur,  depuis  Paul ,  qui  ne  parle  pas 
du  danger  de  couper  le  fphincter ,  dont  apparem- 
ment il  avoit  appris  à  ne  point  s'inquiéter. 

Fabricius,  contemporain  de  Paré,  recom- 
mande la  méthode  de  l'incifion,  comme  étanc 
plus  expéditive  &  moins  douloureufe  que  toute 
autre.  Son  expérience  lui  avoit  appris,  que  ce 
n'étoit  qu'en  perçant  &  en  divifant  l'inteflin  t 
qu'on  pouvoit  procurer  aux  malades  une  guérilon 
complette  ;  cependant  il  ne  croyoit  pas  que  cela 
fe  fît  absolument  fans  danger;  il  avoit  connu 
un  homme  ,  qui  s'étoit  bltffé  le  rectum 
avec  un  bâton  pointu ,  dont  il  fe  fervoit  pour 
faire  fortir  des  excrémens  durcis,  &  qui  en 
étoit  mort  ;  &  la  crainte  que  lui  avoit  infpiré 
cet  accident,  le  rendoit  particulièrement  cir- 
confpecl. 

Marchettis  n'eut  pas  les  mêmes  craintes  que 
Fabricius,  enfuivant  la  même  méthode;  mais  il 
crut  devoir  toujours  laifler  une  partie  du  fphincter 
en  fon  entier.  Il  donne  un  autre  confeil  dont 
les  conféquences  eufTent  été  bien  plus  htureufe?, 
fi  l'on  y  eût  fait  attention  ;  c'efl ,  relativement 
à  l'ufage  des  efearotiques ,  qu'il  regarde  comme 
-inutiles  pour  détruire  les  callofités,  fur  lefqutlles,  , 
après  l'incifion,  il  n'appliquoit  qu'un  fimple 
digeflif. 

V  auguion  il  efl  vrai ,  qui ,  au  commencement 
de  notre  fiècle,  fuivit  la  méthode  de  Paul  & 
de  Vigo ,  parut  adopter ,  à  cet  égard  ,  le  précepte 
de  Marchettis  ;  il  n'appliquoit,  après  l'incifion, 
que  des  digeflifs  doux  pour  détruire  les  callo- 
fités, &  ne  recouroit  aux  caufliques,  que  dans 
les  cas  où  ces  moytns  n'étoient  pas  fuffifans  pour 
les  détruire.  Il  fe  fervoit  aufli  de  ces  derniers 
pour  ouvrir  le  fond  de  là  ftflule,  lorfqu'il  fe 
trouvoit  trop  loin  de  l'Anus.  D'ailleurs  fa  mé- 
thode ne  différoit  en  rien  de  celle  de  Paul, 
que  nous  avons  décrite,  fi  ce  n'eft  qu'il  em- 
ployoit, pour  faire  fon  incifion,  un  biflouri 
courbe  &  délié,  teiminé  par  une  fonde  dont 
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il  fe  fervoit  pour  dilater  l'orifice.  L'extrémité 
de  l'inftrurflent  étoit  recouverte  d'un  étui  d'argent 
très-mince  ,  qu'on  ôtoit  avant  que  de  fair 
l'incifion,  après  l'avoir  introduit  dans  le  finus. 
Mais  il  ne  faifoit  jamais  fon  incifion  bien  haut 
dans  le  reétum ,  par  la  crainte  de  divifer  entière- 
ment le  fphinéter. 

Saviard  &  d'autres  Chirurgiens  François, 
fans  doute,  adoptèrent  la  même  pratique,  fans 
s'inquiéter  du  fphincler  ;  mais  le  tems  où  Fo 
devoit  l'adopter  généralement  n'étoit  pas  encore 
venu.  Les  Chirurgiens  d'ailieurs  étoient  encore 
perfuadés  de  la  néceflité  dè  dérruire  les  callo- 
îîtés  par  des  moyens  violens;  ils  négligeoiem 
l'avis  de  Marchettis  ,  &  ne  penfoienr  point  à 
imiter  la  pratique  de  Vigo  &  de  Vauguion. 
Turner  dont  à  cet  égard  au  moins,  la  Chirurgie 
éfoit  groftière  &  barbare ,  commençait  par  détruire 
les  calloûtés ,  par  des  cauftiques  ,  avant  que 
d'ouvrir  les  finui  avec  des  cifeaux  à  bouton  > 
qu'il  préféroit,  pour  cette  opération  à  tout  autre 
inftrument. 

Le  Dran  à-peu-près  dans  le  même  tems  , 
voyant  que  le  traitement  par  les  cauftiques  étoit 
long,  incertain  &  dangereux,  fit  revivre  ce  qu'il 
y  avoit  de  plus  mauvais  dans  la  méthode  de 
Çelfe  &  dans  celle  de  Paul ,  en  donnant  pour 
maxime,  que  toutes  les  fois  que  l'inteftin  étoit 
affeélé,  il  falloit  emporter  toute  la  portion  qui 
avoit  fouffert ,  fans  quoi  la  plaie  demeureroit 
fiftuleufe  \  &  que  fi  l'on  fecontenroit  de  le  fendre, 
les  deux  lambeaux  flottans  dans  la  plaie  rendoient 
les  panfemens  très-difficiles. 

CHESELDErffuivitlemême  traitement,  recom- 
mandant d'emporter  tout  ce  qui  eft  fiftuleux  &, 
fquirrheux  \  &  pour  le  faire  plus  fûremenr,  il 
imagina  d'introduire  une  branche  d'une  paire 
de  forceps  à  polype  dans  le  finus  &  l'autre  dans 
le  reélum.  Par  ce  moyen ,  il  ferroit  fortement  une 
certaine  portion  de  l'intefiin ,  entre  les  branches 
de  l'infiniment ,  avec  d'autres  parties  voifines,  & 
coupoit  enfuite  tout  autour  avec  des  cifeaux,  de 
manière  à  détacher  un  lambeau  pyramidal.  Il  con- 
feille  cependant  de  ne  pas  faire  cette  opération,  à 
ceux  qui  ont  des  hémorrhoïdes,  ayant  vu  une 
hémorrhagie  funefte  ep  être  la  conféquence  dans 
un  cas  de  cette  nature.  Cette  méthode  barbare 
faifoit  pour  toujours  à  ceux  qui  avoient  été 
opérés,  un  tel  reflerrement  à  l'Anus  que  les 
matières  fécales  ne  pouvoient  plus  fortix  qu'avec 
la  plus  extrême  difficulté ,  &  qu'ils  étoient 
obligés  de  s'entretenir  dans  un  état  de  diar- 
rhée habituelle. 

LaFaye  a  été  aufii  un  zélé  défenfeur  de  la 
pratique  ,  qui  confifte  à  retrancher  une  portion  de 
l'inteftin  &  de  la  peau ,  qui  forme  la  marge  de 
l'Anus  -,  il  veut  qu'après  avoir  fait  l'incifion  lon- 
gitudinale de  la  fiftule ,  on  en  fafie  une  féconde 
ej'ii  tombe  perpendiculairement  fur  larxemière, 
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\  &  qu'enfuite  on  retranche  les  angles  formés  paf 
;  ces  incifions ,  pour  rendre  l'extérieur  de  la  plaie 
plus  large  q^ie  lefond  ,  &  pour  qu'on  puifie  lapanfer 
:  plus  aifément,  il  propofe  aufii  de  pdfler  un  fiileî 
;  dans  la  fiftule,  &  en  faifant  une  incifion  qui 
I  en  renferme  les  deux  extrémités  dans  fon  circuit, 
i  d'emporter   ainfi  toutes    les   parties  malades. 
!  Sharp   pareillement  ,  quoiqu'il  n'ignorât  pas 
|  qu'une  fimple  incifion  des   finus  ,  foit  qu'ils 
.  pénétrafTent  l'intefiin  ou  non,  pouvoit  quelquefois 
!  fuffire  pour  la  guériron ,  regardoit  cependant  la 
pr?tique  del'excifion  comme  plus  fûre,  Ior«s  même 
qu'il  n'y  avoit  point  de  callotités ,  &  comme  indif- 
penfable  lorfqu'il  y  en  avoit  ;  ou  du  moins,  il 
vouloit  qu'on  détruisît  les  duretés  par  des  efcaro-> 
i  tiques. 

j  La  manie  de  couper  &  d'emporter  les  parties 
j  affeétées  &  celles  qui  les  avoifinent,  dans  le  but 
1  d'opérer  une  gué/ifon  radicale  de  cette  maladie, 
alla  même  au  point,  que  quelques  Praticiens  nq 
fe  firent  pas  de  peine  de  retrancher  en  entier 
la  partie  inférieure  du  reétum-  Nous  ne  finirions 
pas,  ou  du  moins  nous  craindrions  de  rebuter 
nos  Lecleurs  ,  fi  nous  voulions  entrer  dans  le 
détail  de  toutes  les  ahfurdités  de  ce  genre  ,  qu'on 
trouve  dans  les  Auteurs  en  Chirurgie ,  raconter 
leurs  opinions  fur  les  divers  topiques  dont  ils 
ont  recommandé  l'ufage,ou  expofer  ce  qu'ils  ont 
dit  fur  la  manière  d'employer  les  cauftiques  , 
&  comment  ils  appliquoient  fur  des  panies  aufii 
fenfibles  &  aufii  délicates  que  l'anus ,  le  précipité 
rouge,  le  beurre  d'antimoine,  les  trochifques  de 
minium  ,  la  pierre  infernale,  l'huile  de  térében- 
tine  bouillante.  Les  excès  dans  lefquels  on  étoit 
tombé  à  ces  difFérens  égards,  firent  place  enfin 
à  une  pratique  pins  railbnnable  &  plus  douce, 
&  c'eft  à  M.  Pott  (  i  )  que  nous  fommes  fur-tout 
redevables  de  cet  heureux  changement.  Nous 
allons  expofer  la  méthode  généralement  adoptée 
aujourd'hui  par  les  Chirurgiens,  &  dont  on  peut 
regarder  ce  Praticien  célèbre  comme  l'Inventeur  , 
quoiqu'elle  n'ait  pas  été  inconnue  aux  Anciens  , 
ainfi  qu'on  a  pu  le  voir  ci-deflus. 

§.  III.   Traitement  de  la  "Fiftule  dans  fon  e'tai 
le  plus  fimple, 

Lorfque  le  Chirurgien  fe  trouve  auprès  d'une 
perfonne  attaquée  de  la  fiftule  à  l'Anus ,  fon  pre*. 
mier  foin  doit  être  de  chercher  à  reconnoître 
exactement  le  cours  des  difFérens  finus  -,  car  ,fans, 
cette  précaution,  il  ne  fauroit  travailler  d'une  ma- 
nière fûre  à  la  guérifon  du  malade.  Quand  les 


(  i  )  Voyez  l'ouvrage  intitulé  :  Traité  far  la  Maladie,  nom» 
mée  vulgairement  Fiitule  à  l'Anus,  par  Pt-rcival  Pott, 
Premier  Chirurgien  de  l'Hôpital  de  Saint-Batthéleflii* 
à  Londres. 
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finus  ont  des  ouvertures  à  l'extérieur  ,  il  n'y  a 
pas  grande  difficulté  pour  l'ordinaire,  à  décou- 
vrir leur  trajet.  S'ils  ont  leur  cours  le  long  du 
périnée  ,  ou  entre  les  mufcles  des  hanches ,  un 
ftilet  introduit  de  la  manière  ordinaire  y  parlera 
facilement ,  &  le  fera  connoître  •,  mais  quand  on 
trouvera  un  ou  plufieurs  finus  dirigés  vers  i'in- 
teftin ,  on  introduira  dans  le  fondement  le  doigt 
index  d'une  main,  après  l'avoir  graiffé  d'huile, 
en  même-tems  que  de  l'autre  main  on  paffera  le 
ftilet  dans  la  plaie.  Avec  Cette  précaution ,  non- 
feulement  on  empêche  que  l'inteftin  ne  puifle  être 
bleffé  par  le  fiilet ,  mais  s'il  exifte  quelque  com- 
munication entre  l'inteftin  &  le  finus,  on  la  trouve 
dans  la  plupart  des  cas  ,  fort  aifément,  le  bout 
du  flilet  parlant  du  finus  dans  le  rectum,  &  fe 
faifant  appercevoir  au  doigt  qu'on  y  a  introduit. 
II  y  a  pourtant  des  cas  où ,  quoique  l'on  foit 
îrès-fûr  que  le  finus  s'ouvre  dans  l'inteftin ,ona 
beaucoup  de  peine  à  faire  parler  le  ftilet  de  la 
cavité  de  l'un  dans  celle  de  l'autre  ;  on  y  réuffit 
cependant  pour  l'ordinaire  avec  de  la  patience  ; 
&  fi  Ton  conduit  i'infirument  avec  la  prudence 
néceffaire,  on  peut  toujours  faire  cet  examen  fans 
courir  aucun  rifque  de  blefTer  l'inteflin. 

Comme  il  eft  très- important  de  s'aflurer  s'il 
exifle  ou  non  ,  une  communication  entre  le  finus 
&  le  rectum  ,  il  ne  faut  rien  négliger  pour  acquérir 
là-deflus  ,  toute  la  certitude  potfible.  Quand  on 
voit  de  l'air  ou  des  matières  fécales  fortir  par 
l'orifice  du  finus  voifin  de  l'Anus;  ou  quand  des 
injections  faites  par  le  finus  ,  reffortent  par  le 
fondement ,  on  ne  peut  plus  douter  que  cette 
communication  n'ait  iieu. 

Mais  l'abftnce  de  ces  indices  n'eft  point  une 
raifon  de  croire  qu'elle  n'exifte  pas  ,  car  les 
matières  fécales  ne  paffent  pas  toujours  du  rec- 
um  dans  ces  finus  ,  quoique  la  communication 
foit  établie;  &  il  eft  aifé  de  concevoir  une  ouver- 
ture faite  de  telle  manière ,  qu'un  liquide  quel- 
conque ne  puifle  pafler  du  premier  dans  le  fé- 
cond, 

Lorfqu'après  avoir  fondé  les  ulcères  on  a 
reconnu  le  cours  des  différens  finus-,  il  s'agit  de 
voir  comment  on  doit  procéder  au  traitement. 
Nous  verrons  à  l'article  Fistule,  quelle  eft 
la  méthode  qu'on  doit  fuivre ,  pour  traiter  les 
ulcères  fiftuleux  en  général  -,  mais  la  nature  &  la 
fituation  des  parties  qui  font  le  fiege  de  la  ma- 
ladie qui  nous  occupe ,  demandent  quelques 
attentions  particulières. 

On  a  en  divers  tems  recommandé  des  injections, 
des  pommades  &  des  onguens  aftringms  des- 
tinés à  arrêter  l'écoulement  de  ces  ulcères.  Mais 
la  quali|é  cauftique  de  ces  remèdes ,  fait  qu'il 
ne  convient  nullement  de  les  employer  comme 
topiques,  fur  des  parties  auffi  irritables;  l'ex- 
périence d'ailleurs  h'enajamsis  montré  futilité, 
&  ils  ont  perdu  toute  confiance. 

Nous  ferons  voir  ailleurs  que  le  point  eflen- 
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tiel  pour  la  guérifon  des  finus ,  eft  la  deftruclion, 
ou  l'oblitération  des  cavités-  qui  fourniffent  le 
pus  qu'on  en  voit  fortir.  On  a  propofé  différens 
moyens  pour  y  parvenir.  Dans  les  cas  où  l'on 
peut  employer  la  compreffion ,  on  voit  quelque* 
fois  les  parois  des  finus  contracter  enfemble  des 
adhérences ,  après  avoir  été  long-tems  preffées 
l'une  contre  l'autre  ;  mais  en  différentes  parties 
du  corpi  ,  &  particulièrement  dans  tous  les 
cas  de  fiftule  à  l'Anus ,  il  eft  impoffible  d'ad- 
mettre ce  traitement;  car  on  ne  fauroit  y  faire 
ufage  d'une  compreffion  égale  &  régulière  ,  ni 
la  continuer  affez  long-tems  pour  en  obtenir 
l'effet  defiré. 

Lorfque  ce  moyen  n'eft  pas  admiffible  ,  les 
Praticiens  recommandent  d'exciter  de  i'inflamma-< 
tion  dans  les  parties ,  où  l'on  defire  de  faire  naître 
des  adhérences  ;  car  rien  n'eft  mieux  reconnu  que 
la  difpofition  qu'ont  à  s'unir  des  parties  affec- 
tées d'inflammation  lorfqu'elles  font  en  contact, 
il  eft  même  douteux ,  fi  des  fubftances  animales 
pement  jamais  fe  réunir  fans  l'intervention  de 
cette  caufe. 

On  emploie  différens  moyens  pour  exciter,' 
dans  les  finus,  cette  inflammation,  ou  cet  état 
favorable  à  la  réunion  de  leurs  parois.  On  le  fais 
ordinairement ,  en  introduifant  un  féton  le  long 
du  finus ,  ou  en  l'ouvrant  dans  toute  fa  longueur 
avec  l'inftrument  tranchant ,  pour  le  réduire,  au- 
tant qu'il  eft  poffible  ,  à  l'état  d'une  plaie  récente. 
Le  féton  qu  on  préfère  avec  raifon ,  dans  le 
traitement  de  la  plupart  des  fiftules ,  fituées  en 
d'autres  parties  du  corps ,  ne  peut  être  admis 
pour  celui  des  fifiules  à  l'Anus  ;  parce  qu'il 
produiroit  une  irritation  trop  confidérable  ,  pour 
une  partie  auffi  fenfible  que  l'extrémité  du  rectum , 
avec  laquelle  il  feroit  toujours  en  contact.  Il 
ne  faut  pas  confondre  fon  effet ,  avec  celui  de 
la  ligature  dont  nous  parlerons  enfuite. 

Opération  de  la  fiftule  , .  par  Cinftrumetti 
tranchant. 

Le  moyen  qui  réuffit  le  mieux  dans  le  cas 
qui  nous  occupe,  pour  exciter  dans  le  finus  le 
degré  d'inflammation  fuffifapt  ,  eft  de  faire  une 
incifion  qni  s'étende  d'un  de  fes  bouts  jufqu'â 
l'autre.  Voici  la  manière  la  plus  facile,  &  la 
plus  efficace  d'exécuter  cette  opération. 

On  commence,  comme  nous  l'avons  dit,  par  bien 
s'affurer  du  trajet  des  différens  finus  -,  &  comme 
il  importe  que  les  inteftins  ,  &  le  reclum  ers 
particulier  3  fbient  bien  vuidés ,  on  donnera  un 
laxatif  le  jour  avant  l'opération  ,  &  un  lavemenl 
une  heure  ou  deux  avant  que  de  la  faire. 

Il  y  a  deux  pofitions  dans  lefquelles  on  peuÉ 
mettre  la  perfonne  qu'on  doit  opérer,  &  qui 
font  à-peu-près  auffi  commodes  l'une  que  l'au- 
tre ,  pour  l'Opérateur.  On  peut  Ja  faire  tenir 
fur  fes  pieâs ,  le  dos  expofé  au  jour  d'une  fe» 
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nêtre,  &  le  corps  penché  en  avant,  &  appuyé 
fur  une  table ,  ou  fur  un  lit  ;  cette  pollure 
mettant  les  parties  affectées  fuffifamment  à  dé- 
couvert. Ou  bien  on  peut  la  placer  fur  une  table , 
h  peu-près  comme  pour  l'opération  de  la  taille, 
les  jambes  pliécs,  &  tenues  écartées  par  des  ai- 
des j  mais  cette  pofition  étant  plus  propre  que 
l'autre  à  effrayer  le.  malade  ,  fans  avoir  fur 
elle  de  grands  avantages  ,  on  s'en  tient  à  la 
première. 

Le  malade  étant  placé  &  bien  fixé  dans  fa 
position  ,  le  Chirurgien  trempera  dans  l'huile 
l'index  d'une  main  ,  &  l'introduira  dans  le  rectum 
aulTi  loin  qu'il  lui  fera  poffible.  Avec  l'autre 
main,  il  introduira,  par  l'ouverture  extérieure 
de  l'ulcère  ,  un  biftouri  à  pointe  moufle  ,  &  il 
le  fera  pénétrer  ;e  long  du  finus  ,  jufqu'à  ce 
qu'il  le  fente  fur  le  d:.igt  qu'il  a  mis  dans  l'Anus , 
par  l'ouverture  de  l'inteftin  -,  car  nous  fuppofons 
ici  le  cas  de  la  fiftule  qu'on  nomme  complette. 
Alors  ramenant  la  pointe  en  -  dehors  fur  fon 
doigt  ,  il  garantit,  par  ce  moyen,  le  côté  oppofé 
du  reclum  j  il  fait  fon  incifîon  avec  beaucoup 
de  SLireté,  &  ouvre  très-facilement  le  finus  dans 
toute  fa  longueur. 

S'il  y  a  d'autres  ouvertures  extérieures  qui  com- 
muniquent avec  la  cavité  de  l'inteftin ,  comme  cela 
fe  voit  quelquefois  3  il  pafTera  de  nouveau  le  doigt 
dans  le  reclum  ,  &  opérera  fur  celles-ci  comme 
fur  la  première  fiftule  j  mais  il  eft  rare  qu'on  foit 
dans  le  cas  d'incifer  le  reclum  dans  plus  d'un  en- 
droit, L'inftrument  qu'on  doit  préférer  pour  cette 
opération,  eft  un  biftouri  à  lame  longue,  étroite, 
légèrement  courbée  &  à  pointe  moufle.  Voye^ 
hs  Planches. 

Les  finus  extérieur?,  quand  il  y  en  a  plus  d'un, 
Communiquent  prefque  toujours  avec  une  feule  & 
même  cavité  ,  ou  foyer  de  pus-,  mais  il  eft  très- 
rare,  comme  nous  venons  de  le  dire,  que J 'in* 
trftin  foit  percé  en  plufieurs  endroits  ;  &  il  efl 
plus  rare  encore  ,  qu'il  le  foit  par  difFérens  finus 
feparés  &  diftincls  les  uns  des  autres.  Toutes  les 
ouvertures  extérieures  ne  font ,  pour  l'ordinaire  , 
qu'autant  de  crevaffes  de  la  peau  qui  couvre 
la  matière  purulente  j  &  en  quelque  nombre 
qu'elles  foient  ,  elles  conduifent  à  une  fimple 
C  '.vité  de  l'abcès  ,  ou  communiquent  toutes  im- 
médiatement avec  cette  cavité.  La  pratique ,  dans 
tous  ces  cas ,  eft  la  même  *,  il  faut  ouvrir  chaque 
finus  d'un  bout  à  l'autre. 

Nous  avons  prefcrit  de  mettre  beaucoup  d'at- 
tenrion  ,  &  de  foin  à  la  recherche  des  différens 
finus ,  afin  de  bien  s'aflurer  s'il  exifte  ou  non  ,  une 
communication  entr'eux  ,  &  le  reclum  •>  la  raifon 
en  eft  ,  qu'il  importe  en  faifant  l'incifion  d'intro- 
duire le  biftouri  dans  l'inteftin  par  cette  ouver- 
ture même  ,  non-feulement  parce  qu'elle  fe 
trouve  prefque  toujours  à  la  partie  la  plus  pro- 
fonde du  fac  -,  mais  parce  qu'il  convient  défaire 
j'incifion,  de  manière  que  l'ouverture  dei'imeftia 
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s'y  trouve  comprife.  Car  fi  le  bord  de  cette  ou-î 

verture  n'étoit  pas  divifé ,  l'opération  manqueroit 
probablement  fon  but ,  puifque  rien  n'en  déter- 
minant la  cicatrifation  ,  les  matières  fécales  pour- 
roient  toujours  pénétrer  dans  le  tifiu  cellulaire , 
&  donner  lieu  à  la  nouvelle  formation  de  nou- 
veaux abcès. 

Il  arrive  cependant  afTez  fréquemment,  comme 
nous  l'avons  déjà  remarqué  ,  qu'on  ne  peut  dé* 
couvrir  aucune  ouverture  entre  le  reclum ,  &  le 
finus  qui  l'avoifine  •,  c'eft  le  cas  de  la  fiftule 
incomplette.  Mais  ici  le  traitement  eft  à-pev>prè$ 
le  même  ,  que  lo>.fque  cette  communication 
exifte;  la  feule  différence  eft  qu'au  lieu  de  faire 
pafler  la  pointe  du  biftouri  dans  l'inteftin  par  une 
ouverture  déjà  formée ,  on  eft  obligé  d'en  faire 
une  à  la  partie  fupérieure  du  finus ,  en  pouffant 
l'extrémité  tranchante  de  l'inftrument  contre  le 
reclum  foutenu  par  l'index  de  la  main  gauche, 
avec  allez  de  force  pour  le  faire  pénétrer  jufques 
dans  fa  cavité  -,  après  quoi  l'opé-arion  fe  finit 
comme  dans  l'autre  cas,  en  tirant  hors  de  l'Anus 
la  pointe  du  biftouri ,. qui,  par  ce  moyen,  ouvre 
le  finus  dans  toute  fa  longueur. 

Le  fphincler  de  l'Anus  eft  toujours  divifé  d'un 
bout  à  l'autre  dans  cette  opération  ,  lorfque 
la  fillule  pénètre  à  une  certaine  profondeur  dans 
le  reclum  \  mais  l'inconvénient  n'en  n'eft  pas 
bien  grand  -,  car  ,  quoiqu'il  en  réfulte ,  que  le 
•malade  pendant  quelques  jours  aprè^  l'opération 
ne  retient  pas  fes  matières  comme  à  l'ordinaire, 
l'expérience  fait  voir  que  les  parties  reprennent  leur 
ton  trèi-complettemenf,  puifqu'on  ne  voit  guères 
les  malades  qui  ont  été  opérés  de  la  manière  que 
nous  avons  preferire,  fe  plaindte  enfuite  d'avoir 
aucune  peine  à  retenir  les  matières  dans  le 
reclum. 

Le  meilleur  infiniment  dont  on  puifle  faire 
ufage  pour  cette  opération  ,  eft  le  biftouri  arrondi 
dont  nous  avons  parlé.  Mais  on  .a  objecté  à  la 
méthode  que  nous  expofens,  ici ,  qu'en  pouffant 
le  biflouri  dans  le  reclum  ,  on  court  le  rifque  de 
bleflcr  le  doigt  qu'on  y  a  introduit  ;  on  dit  aulîi 
qu'elle  ne  peut  pas  être  employée  ,  lorfque  la 
fiflule  eft  plus  profonde  que  la  partie  de  l'inteftin 
à  laquelle  le  doigt  peut  atteindre;  &,pour  parer 
à  ces  inconvéniens,  on  a  imaginé  difFérens  inftru- 
mens;  onapropoféen  pari  ici;  lier,  défaire  l'incilion 
au  moyen  d'un  conducteur  &  d'un  long  fcapel. 

Le  conducteur,  que  l'on  recommande  de  faire 
très-grand ,  s  introduir  dans  le  rectum  \  le  fcapel 
doit  parler  par  l'ouverture  extérieure  de  l'ulcère, 
remonter  jufqu'au  fond  du  finus,  &  couper  le 
long  du  conducteur.  Nous  ne  faurions  recom- 
mander cette  pratique,  à  canfe  du  danger  qui 
l'accompagne ,  du  moins  dans  les  cas  où  l'on  y 
a  recours,  pour  porter  l'infirument  tranchant  à 
une  grande  diftance  dans  le  rectum.  Les  parties  fur 
lefquelles  on  opère  alors  font  fi  voifines  d'or- 
ganes, qu'il  feroit  extrêmement  dangereux  de 

blefferj 
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bleffer,  qu'on  ne  devroit  peut-être  jamais  tenter 
d'ouvrir  des  finus  firués  près  du  fondement, 
(ans  y  avoir  introduit  le  doigt  pour  fetvir  de 
conducteur  au  bifiouri-,  &  ,  par  la  même  raifon  , 
il  ne  faut  jamais  porter  cet  infiniment  plus  loin 
que  le  doigt  ne  peut  atteindre.  Il  eft  rare  que 
les  fiftules  pénètrent  plus  loin  que  la  longueur 
du  doigt quelquefois  cependant  elle  s  font  plus 
profondes.  Mais,  dans  ces  fortes  de  cas,  tout 
ce  que  peut  ou  doit  faire  un  Opérateur,  c'en 
d'ouvrir  la  partie  inférieure,  pour  donner,  autant 
qu'il  dépend  de  lui,  un  écoulement  libre  &  facile 
au  pus  car  l'expérience  a  fait  voir  que  cela  fuf- 
filoit  pour  la  guérifon;  &  tout  l'avantage  qu'on 
pouiroif  retirer  d'avoir  porté  l'incilion  plus  loin 
que  le  doigt  ne  peut  atteindre,  ne  compenferoit 
certainement  pas  le  danger d'nnepareilleentreprife. 
Et  dans  tous  les,  cas  de  cette  nature ,  où  les 
finus  ne  s'étendent  pas  au-delà  de  l'extrémité 
inférieure  du  rectum  ,  le  conducteur  eft  parfai- 
tement inutile  ;  car  quiconque  a  pratiqué  cette 
opération  fuivant  la  méthode  que  nous  avons 
recommandée ,  aura  trouvé  que  le  biftouri 
pénètre  dans  le  rectum  très-facilement ,  &  fans 
aucun  danger  de  bleffer  le  doigt  qu'on  a  com- 
mencé par  y  introduire, 

«  Cette  opinion,  dit  M.  Pott,  a  toujours  été 
J?  généralement  reçue  que  fi  la  cavité  du  finus 
33  va  plus  haut  dans  l'Anus  que  le  doigt  ne  peut 
jj aller,  toute  opération  Chirurgicale  efi  inuti'e. 
îîII  eft  à  peine  un  Auteur  ancien  ou  moderne, 
jjqui  n'ait  pas  inculqué  cette  doctrine,  quoique 
»î  l'expérience  journalière  ait  pu  le  convaincre 
îîde  fa  fauffeté. 

33  Parmi  ces  Auteurs ,  Hcfier  nous  a  donné 
jjfon  opinion  fur  ce  fujet  de  la  manière  la  plus 
îjpofitive. 

33  Si  l'orifice  de  la  fiftule,  dit-il,  fe  trouve 
»3  trop  haut  dans  l'inteftin,  pour  que  le  doigt 
33  puiffe  l'atteindre,  on  ne  peut,  fans  mettre  la 
33  vie  du  malade  en  danger,  l'ouvrir  avec  l'inftru- 
33  ment  tranchant,  par  le  rifque  de  bleffer  des 
33  vaifleaux  confidérables  -,  en  pareil  cas,  par  con- 
ssféqucnt,  les  fecours  chirurgicaux,  pour  Tordi- 
33naire,  ne  peuvent  être  d'un  grand  avantage 
»3  au  malade,  ou  pour  mieux  dire- ils  nefauroient 
33  lui  être  d'aucune  utilité. 

»3  Cette  doctrine  qui,  comme  je  l'ai  déjà  ob- 
33  fervé ,  eft  celle  de  tous  nos  Auteurs ,  a  toujours 
33 eu  pour  bafe  le  même  principe,  favoir  :  la 
33  crainte  d'une  hémorrhagie -,  &  tous  ceux  qui 
33  l'ont  perpétuée  ont  toujours  fuppofé  qu'il  n'y 
Jsavoit  qu'une  divifion  de  tous  le  finus  qui  fût 
>3  capable  de  produire  une  guérifon;  fuppofition 
33  qui  eft  absolument  fauffe. 

33  Lorfque  le  cas  eft  un  abcès  formé  dans  la  mem- 
»3brane  cellulaire  ,  la  longueur  du  finus  doit  être 
J3  plus  ou  moins  grande ,  félon  que  cet  abcès  a  fon 
Jsfiège  plus  ou  moins  éloigné  de  (on  orifice 
«extérieur.  Ce  finus  eft  quelquefois  conficjérable 
Chirurgie.  Tone  J.er  %/*  Parti* 
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53  &  foift-àf-ait  hors  de  la  portée  du  doigt  imro- 
jsduit  dans  l'Anus.  Mais  il  ne  s'enfuit  de-là,  en 
jj  aucune  façon,  que  ce  finus  doive  être  divifé 
33 dans  toute  fa  longueur,  ou  que  la  maladie 
jjne  foit  pas  fufceptible  de  guérifon ,  &  en  coa- 
33féquence  qu'il  foit  mieux  de  n'y  pas  toucher 
3>  du  tout.  Dtes  expériences  réitérées  prouvent  le 
»?  contraire.  Si  toute  la  portion  du  finus  qui  eft 
33  à  la  portée  du  doigt  introduit  dans  le  fon- 
33  dément,  c'eft-à-dire  ,  toute  cette  portion  qui  eft 
33  principalement  affectée  par  l'action  des  mufcies 
>3  de  l'Anus  &  du  rectum,  eft  bien  divifée;  fi  ia 
33  plaie  ainfi  faite,  eft  panfée  de  manière  à  ne 
>3  produire  aucune  irrigation  inflammatoire  ;  fi 
33  elle  n'eft  pas  fréquemment  examinée  &  fatiguée  ; 
33  &  fi  l'on  prend  le  foin  convenable  de  la 
33 conflitution  du  malade,  la  longueur  du  finus 
33  ajoutera  fort  peu  à  la  difficulté  de  la  guérifon; 
33  tout  ce  qui  efi  hors  de  la  portée  du  doigt 
33  s'afïàiflera  &  fe  guérira  bien ,  &  le  ca-  fera  en 
33trè;-peu  de  tems  exactement  le  même  que  fi 
••>  toute  la  cavité  n'eût  eu  que  la  longueur  du 
33  doigt. 

jj  L'hémorrhagie ,  qui  peut  venir  de  la  part 
33  des  gros  vaifleaux ,  vers  la  partie  fupérieure 
33 du  rectum,  eft  un  accident  qu'on  doit  éviter 
33  par  tous  les  moyens  polfibles,  parce  qu'il 
3»  donne  beaucoup  de  peine  &  qu'il  efi  accompagné 
33  de  quelque  danger.  Mais  il  ne  s'agit  plus 
33  de  ce  danger ,  parce  que  l'opération  qui  le  feroit 
33  appréhender  efi  tout-à-fait  inutile.  »3 

Nous  avonsainfi  expofé  la  méthode  recommandée 
par  M.  Pott  pour  le  traitement  des  abcès  &  des 
fiftules  auprès  de  l'Anus.  Mais  comme  cet  ouvrage 
efi  deftiné  à  faire  connoître  ,  autant  qu'il  dépend 
de  nous ,  les  procédés  ,  ainfi  que  l'opinion  de 
tous  les  grands  Maîtres  de  l'art,  nous  fommes  char- 
mésde  pouvoir  ici  décrire  la  méthode  que  fuit  actuel- 
lement M.  de  Sault ,  lorfqu'il  juge  comenable 
d'opérer  par  l'incifion ,  quoiqu'elle  ne  foit  pas 
en  tout  d'accord  avec  les  maximes  poféesci-deffus. 
Cette  description  nous  a  été  communiquée  par 
M.  Boulets,  Chirurgien  externe  de  l'Hôtel-Dieu, 
avec  celle  qu'a  imaginé  le  même  Praticien  pour 
opérer  par  la  ligature ,  dont  nous  parlerons  ci- 
après. 

Les  inflrumens  néceffaires  font:  i.°uneefpèce 
de  gorgeret ,  ou  demi-canal  de  bois  dur  &  poli , 
long  de  fix  à  fept  pouces ,  creufé  dans  toute  fon 
étendue,  arrondi  par  un  bout  &  applati  par  l'autre 
en  forme  de  mauche.  z.°  Line  fonde  crénelée. 
3.0  Un  biftouri  ordinaire. 

On  porte  la  fonde  par  l'ouverture  extérieure 
de  la  fiftule,  jufqu'à  la  dénudation  fupérieure  de 
l'inteftin,  oudufinus  -,  ou  fi  l'ouverture  extérieure 
n'exifle  pas,  on  en  fait  une  avec  la  poinre  de  la 
l?.ncette  fur  l'endroit  du  dépôt ,  par  où  l'on  intro- 
duit la  fonde  j  on  porte  le  gorgeret  dan;  1  Anus, 
on  appuie  la  fonde  contre  cet  infiniment,  on 
conduit  le  dos  du  biftouri  dans  la  erenelure  de 
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la  fonde,  on  le  dégage  du  cul-de-fac,  fi  la  fonde 
en  a  un,  &  l'on  incife  d'un  feul  coup  fur  le  gor- 
geret toutes  les  parties  comprifes  entre  ces  deux 
condtfcleurs.  S'il  y  a  quelques  portions  de  peau 
déforganifée ,  on  l'excife. 

Ces  moyens  qui  paroiflent  bien  calculés,  pour 
porter  l'incifion  plus  loin  qu'on  n'a  coutume  de 
le  faire ,  réuffiflent  parfaitement  entre  les  mains 
de  M.  de  Sault,  qui  n'a  jamais  vu  d'bémorrhagie 
confidérable  à  la  fuite  de  cette  opération  ,  quoi- 
qti 'aucun  Praticiefl  n'ait  autant  d'occafions  que 
lui  de  la  pratiquer  (i).  Une  autorité  comme  la 
fienne, efi  bien  propre  à  raflnrer  les  Gbirurgiens 
fur  le  danger  de  porter  l'influunent  tranchant 
dans  le  recium,  plus  loin  que  le  doigt  ne  peut 
atteindre.  Mais  c'ell  aux  expériences  ultérieures 
&  multipliées  à  leur  ôter  tout  doute  à  cet  égard. 

B.  Opérations  par  la  ligature.. 

Quelques  Chirurgiens  prétendent  qu'il  peut  y 
avoir  du  danger  à  ouvrir  les  finus  avec  !e  fcalpel , 
comme  nous  prefcrivons  de  le  faire. Ils  croyent  qu'en 
coupant  quelques  vaifieaux  hémorrhoïdaux  ,  on 
peut  donner  lieu  à  des  hémorrhagies  très-embar* 
jaffantes  -,  &,  pour  prévenir  ce  danger,  ils  ont 
^renouvelle  la  méthode  d'Hippocrate  &  propofé 
d'ouvrir  les  finus  au  moyen  de  ligatures.  Pour 
cet  effet  ,  on  introduit  un  fil  très  -  flexible 
d'argent  ou  de  plomb  le  long  du  finus  ,  on  le 
fait  pénétrer  dans  le  recium,  &  l'on  en  fait  ref- 
fortir  l'extrémité  par  l'Anus.  On  tord  l'une  fur 
l'autre  les  deux  extrémités  de  ce  fil,  afin  de  com- 
primer les  parties  qu'elles  renferment,  on  les  ma- 
"  telaffe  pour  qu'elle?  ne  blefient  pas  les  environs; 
©n  augmente  graduellement  la  compreflion  en 
tordant  de  tems  en  tcms  un  peu  plus ,  &  l'on 
achevé  ainfi  l'ouverture  de  la  Mule  peu-à-peu  &. 
fans  danger. 

C'efl  à  M.  Foubert  qu'on  efl:  redevable 
de  cette,  nouvelle  méthode  d'opérer  par  la  1  igs — 
jure  •,  mais  quoique  l'Auteur  attribue  au  fil  de 
plomb  dont  il  fe  fervoit  ,des  vertus  fondantes  & 
deîîicatives,  il  ne  paroît  pas  qu'il  ait  d'autre  avan- 
îage  fur  celui  qu'employoient  les  Anciens ,  que 
de  n'être  pas  fujet  à  fe  pourrir  &  à  fe  rompre. 
Suivant  lui,  toutes  les  fiflules  auprès  de  l'Anus , 
pénètrent  dans  la  cavité  de  l'inrtfiin  ,•  &  il  n'en 
ïeconnon  que  deux  efpèces,  les  fiflules  complettes 
&  les  fiflules  borgnus.  11  réduit  celles-ci  à  l'état 
de  fifcufes  comprîtes,.  &  traite  le^  unes  &  les 
autres  de  la  même  manière  en  paflant  Je  long 
de  la,  cavité,  Un  fil  de  plomb  au  moyen  d'une 
aiguillé:  d'argent  de  cinq  pouces  de  long,  terminée, 


(j)  M.  de  Sault  eft  Chirurgien  en  chef  de  l'Hôtel-Dieu 
itc  Paris,  où  il  y  a  tonllasiiment  de  deux  à  trois  milie 
.rculaJes ,  ôc  où  il  faitlin-uiêrae  toutes  les  ogéiations  un- 
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I  d'un  côfé?  par  une  pointe  moufle,  &,  de  l'autre,  en 
I  ferme  de  lardoire  ,  dans  laquelle  on  engage  le 
i  fil  qui  doit  avoir  une  ligne  &  demie  de  circon- 
j  férence. 

M.  Foubert  dit  qu'il  refte  quelquefois  plus  ou 
.  moins  profondément  après  la  cicatrifation  exté- 
rieure de  la  fiflule,un  fuintemen.t  ertretenu  par 
un  petit  ulcère  qui  exige  un  traitement  parti- 
culier. M.  Majault ,  qui  a  fuïvi  &  perfectionné  la 
même  méthode  ,  attribue  cet  accident  à  ce  que  la 
ligature  ne  pinçant  que  la  partie  inférieure  de 
l'ouverture  interne,  en  laiflè  la  plus  grande  partie 
dans  fon  ancien  érat.  Cette  idée  Ta  conduit  à 
percer  S'inttflin  au-deffus  de  fa  partie  ulcérée  , 
afin  qu'elle  fe  trouvât  toute  entière  comprife  dans 
la  Jigature,  &  il  croit  avoir  obtenu,  parce  moyen, 
des  guérifons  plus  compLtte?.  Nous  femmes 
portés  cependant  à  regarder  c§tte  précaution  de 
M»  Majai/ît  comme  peu  néeeflaire;  &  il  eft  à 
préfume  r  que  fi  l'on  peut  fe  difpenfer,  en  opérant 
par  l'incifion,  de  poner  ia  pointe  de  l'inflrument 
anffi  haut  que  l'ouverture  faite  au  recium  ,  on 
peut  guérir  au  Aï  par  la  ligature,  fans  la  faire 
pénétrer  au-delà  de  l'orifice  naturel  de  la  fiflule. 
D'ailleurs ,  comment  s'afiurer  que  le  fil  introduit 
dans  l'inreftin  par  une  autre  ouverture  que  celle 
de  l'ulcère,  traverfera  enfuite  exactement  celui-ci 
dans  fon  trajet,  &  ne  le  biffera  pas  entièrement 
de  côté? 

M.  de  Sault,  fans  avoir  fait  aucun  changement 
eftenticl  à  la  méthode  de  M.  Foubert ,  en  a  rendu 
l'exécution  plus  facile  &  plus  fûre,  au  moyen  des 
inftrumens  qu'il  a  imaginés  pour  cet  effet ,  &  il 
lui  a  donné  probablement  toute  la  peifeclion 
dont  elle  efl  fufceptible..  Nous-  allons  décrire  fa 
manière  d'opérer  telle  qu'il  la  fuit  tous  les  jours 
à  l'Hôtel-Dieu  »  &  dans  fa  pratique  particulière. 

Les  inflrumens  dontfefert  M.  de  Sault  pourcetie 
opération,  font:.i.°  Un  flilet  defeptà  huit  pouces 
de  long.  z.°  Une  canule  qui  s'adapte  à  ce  flilet. 

Un  trocar  adapté  à  la  canule.  4.0  Une  pince 
d'une  forme  particulière.  5.0  Un  fil  de  plomb  fait 
à  la  filière.  Voye^  les  Flanches.. 

La  pince,  qui  a  fix  pouces  de  longueur  ou  en- 
viron ,  forme  ,  lorfqu'elle  efl  fermée  ,  une  efpèce 
de  canal  ou  de  gorgeret,  à-peu-près  femblable 
au  gorgeret  de  bois  qu'emploie  le  même  Praticien 
pour  opérer  par  l'incifion ,  &  que  nous  avons  décrit 
ci-deflus ,  excepté  qu'elle  efl  terminée  d'un  côté  par 
deux  branches  applaties  ,  qui  fervent  à  la  tenir  &c 
à  la  fermer-,  un  reffort  placé  entre  les  deux  bran- 
ches fi  tient  ouverte-,  un  recouvrement  continu 
à  l'une  des  pièces  de  la  pince  du  côté  conv  exe-', 
recouvre  l'ouverture  de  ce  côté  &  empêche  qu'eu 
la  fermant  on  ne  faififle  l'inceftin  ;  ce  recouvre- 
ment fe  prolonge  &  fe  recourbe  au  bout  de  la 
pièce,  dont  il  efl  le  prolongement  fur  l'autre 
pièce  ,  de  manière  à  empêcher  qu'il  y  ait  plus 
d'une  ligne  &  demie  d'écartement ,  lorfque  la  pince, 
efl- ouverte  j  il  emboîte  exactement  la  pièce  qu'il. 
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recouvre,  mais  il  eft  moufle  ou  plutôt  arrondi 
dans  toute  fon  étendue  ,  afin  qu'il  ne  puifle  pas 
couper. 

Pour  opérer  on  fait  coucher  le  malade  fur 
le  côté  de  la  fiftule  ,  la  cuiffe  du  même  côté , 
alongée  ,  &  l'antre  un  peu  fléchie  ;  un  aide 
relève  la  feffe.  Le  Chirurgien  introduit  l'index 
gauche  dans  l'Anus ,  paffe  le  fîiler  par  l'ouverture 
extérieure  de  la  fiftule  jufqu'à  la  partie  fupérieure 
de  la  dénudation  de  l'inteftin  ,  &  jufques  dans 
l'inteftin  même  s'il  fe  trouve  ouvert  en  cet  en- 
droit. Lorfque  le  flilet  eft  dans  l'inteflin,  il  retire 
le  doigt ,  &  introduit  la  pince  ouverte,  dont  il  fait 
rencontrer  la  crenelure  &  le  cul-de-fac  avec  le  flilet. 
Sur !e flilet  un  aide  pafTe  la  canule,  qui  fe  trouve 
par  conféquent  fur  la  crenelure  de  la  pince  -, 
apt'ès  quoi  il  retire  le  flilet  &  y  fubflitue  le  fil 
de  plomb.  Alors«Ie  Chirurgien  ferme  la  pince  ; 
l'aide  tire  un  peu  fur  le  bout  du  plomb  pour 
s'affurer  s'il  efl  bien  faifi  ;  après  quoi  le  Chirur- 

fien  retire  d'un  côté  la  pince  &  le  plomb,  &  de 
autre  la  canule  ;  &  le  plomb  fe  trouve  ainfi  em- 
braffer  toutes  les  parties  cemprifes  entre  lafiflule 
&  l'anus.  Lorfqu'il  ne  fe  rencontre  pas  d'ouver- 
ture à  l'inteftin  ,  ou  que  la  dénudation  s'étend 
beaucoup  plus  haut  que  l'ouverture ,  après  avoir 
porté  le  flilet  au  haut  de  la  dénudation  ,  on  in- 
troduit la  canule  j  on  fubflitue  le  trocar  au  flilet  ; 
on  perce  l'inteflin  ;  on  retire  le  trocar  &  l'on  met 
le  fil  de  plomb  en  fa  place.  On  paffe  enfuire  la 
pince  ,  &  l'on  continue  l'opération  comme  dans 
l'autre  cas.  Lorfque  le  plomb  eft  pafle ,  l'on  en 
rapproche  les  bouts  qu'on  introduit  dans  une 
petite  canule  d'un  demi-pouce  de  long  &  un  peu 
applatie ,  &  l'on  en  renverfe  les  extrémités  dans 
des  fentes  pratiquées  aux  deux  côtés  de  la  canule. 
On  les  coupe  à  une  ligne  &  demie  ou  deux  lignes 
de  l'endroit  où  on  Its  a  pliés  pour  les  renver- 
fer ,  &  l'opération  eft  finie.  Au  lieu  de  canule 
on  peut  fe  fervir  d'un  petit  morceau  de  gomme 
élaftique  qu'on  perce  avec  le  trocar  ,  &  dans  lequel 
on  paffe  le  plomb  ,  mais  ce  moyen  occafionne 
plus  d'irritation  à  la  peau.  On  place  un  petit  bour- 
donnet  de  charpie  de  chaque  côïé  de  la  canule, 
fous  les  extrémités  du  plomb,  afin  de  garantir  la 
peau  de  l'irritation  qu'elles  y  cauferoient ,  fi  on 
les  lailfoit  à  nud. 

Le  troifième  ou  quatrième  jour ,  lorfque  le 
plomb  eft  relâché  ,  on  redrefle  un  des  bouts 
qu'on  dégage  de  la  fente  de  la  canule,  on  tire 
fur  ce  bout ,  tandis  qu'on  fondent  l'autre  ;  on  le 
replace  comme  auparavant,  &  l'on  coupe  l'excé- 
dent. 

Vers  le  huitième  ou  dixième  jour,  le  plomb 
a  coupé  un  peu  du  côté  de  la  marge  de  l'Anus, 
fur-tout  s'il  y  a  eu  de  l'inflammation  ;  on  em- 
pêche la  cicatrice  de  fe  former  de  ce  côté,  en 
mettant  un  petit  bourdonnet  de  charpie  entre 
les  bords  de  la  plaie.  Sans  cette  attention,  il 
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!  refleroit  fouvent  une  fiftule  après  ïa  chûte  du 
plomb. 

Ën  ferrant  le  plomb  ,  comme  nous  l'avons  in- 
diqué, on  caufe  beaucoup  moins  de  douleur 
qn'en  le  tardant ,  ainfi  qu'on  avoit  coutume  de 
faire,.  &  que  cela  fe  pratique  encore  par  bien 
des  Chirurgiens-,  on  ne  rifqne  point  de  le  cafter  , 
&  l'on  peut  toujours  le  refterrer  jufqu'à  ce  que 
toutes  les  parties  qu'il  embrafibit  foient  coupées. 

Avicenne  &  d  autres  Ecrivains ,  qui  ont  traité 
de  l'opération  de  la  fifiule  par  la  ligature,  en 
ont  parlé  comme  d'une  opération  très-douloureufe, 
qui  occafionnoit  des  fpafmes ,  &  divers  autres 
fymptômes  pénibles  j  ils  infiftent  fur  la  néceftïté 
de  relâcher  de  tems-en-tem?  le  fil ,  &  de  calmer 
les  accidens  ,  par  des  applications  émollientes  , 
avant  que  de  pourfuivre  le  traitement.  Proba- 
blement que  ces  accidens ,  fi  ces  Auteurs  les  ont 
réellement  obfervés  ,  dépendoient  de  ce  qu'on 
ferroit  trop  la  ligature ,  mais  aftez  de  témoins 
aujourd'hui  ont  vu  M.  de  Sault  opérer  fuivane 
la  manière  que  nous  \enons  de  déuire  ,  pour 
qu'on  ne  puifle  plus  douter  que  fa  méthode  ne 
foit  aufti  peu  douloureuse,  que  fon  fuccès  eft 
certain  &  exempt  de  toute  fàcheufe  conféquerce. 

Lorfqu'on  a  ouvert  tous  les  finus  ,  i!  faut 
prendre  garde  à  la  manière  dont  on  fait  les 
panfemens,  carie  fuccès  de  l'opération  dépend 
beaucoup  du  foin  que  l'on  y  apportera. 

Il  faut  d'abord  être  attentif  à  ne  rien  mettra 
fur  -ces  plaies  qui  ne  foit  très -doux  ,  &  inca- 
pable de  produire  îa  moindre  irritation.  La  char- 
pie fèche  eft  prefque  la  feule  chofe  dont  les 
Praticiens  faffenf  ufage  dans  ces .  panfemens ,  ce 
n'eft  peut-être  pas  là  cependant  ce  qu'il  y  a 
de  plus  convenable  pour  cefujet.  Un  des  fymptô- 
mes les  plus  défagréables ,  &  les  plus  fatiguans 
qui  furviennent  après  l'opération  de  la  fiftule  , 
eft  une  diarrhée  accompagnée  de  ténefme  ,  ou 
d'un  defir  très  -  fréquent  d'aller  à  la  felle.  Dans 
quelques  cas,  la  feule  ouverture  des  finus  peut 
produire  cet  effet-,  mais  le  plus  communément, 
il  eft  aifé  de  voir  que  la  diarrhée  a  été  caufee 
par  un  traitement  des  plaies  mal  entendu  ;  car 
fi  l'on  y  introduit  des  corps  capables  d'occafion- 
ner  le  moindre  degré  d'irritation ,  fi  on  les  y 
accumule,  &  fur-tout  fi  on  les  preffeavec  une 
certaine  force  contre  le  fond  ,  on  eft  fur  d'ir- 
riter vivement  l'extrémité  de  l'inteftin  ;  &  cet 
effet  étant  prefque  toujours  accompagné  de  fré- 
quentes évacuations  de  matières  fécales  ,  qui 
non- feulement  tendent  à  aftoibiir  la  conflitution  \ 
mais  encore  contribuent  beaucoup  à  retarder  la 
guérifon  des  plaies ,  on  ne  doit  rien  négliger 
pour  les  prévenir. 

Pour  cet  effet ,  au  lieu  de  fe  fervir  de  charpie 
fèche,  on  fera  le  panfement  avec  des  pluma- 
ctaux  de  charpie  ,  ou  de  vieux  linge  fouple  & 
fin,  enduit  de  cérat  fimple,  ou  de  quelqu'autrô 
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Onguent  très  -  doux  ,  que  l'on  introduira  légè- 
rement entre  les  côtés  de  la  plaie  fans  rien 
forcer  ,  &  fans  les  pouffer  rrop  avant  pour 
qu'ils  n'incommodent  plus  le  malade.  Enfuite  on 
recouvrira  la  plaie  avec  une  comprenne  de  linge 
très -fouple -,  on  contiendra  le  tout  par  nn  ban- 
dage en  T. ,  &  l'on  fera  mettre  !e  malade  au  lit. 
Ce  panfement  doit  renouveller  après  chaque 
felle,  ou  toutes  les  vi^gt-quatre  heures,  quand 
les  felles  ne  font  pas  fréquentes  i  &  en  fuivant 
ce  traitt  ment  bien  frmple  ,  on  ne  tarde  pas  à  voir 
l'es  plaies  fe  remplir  par  le  fond,  &  fe  cicatri- 
ser enfin  de  la  même  manière  que  cela  arrive 
en  d'autres  parties  du  corps.  Et  l'on  ne  voit 
pas  pourquoi  il  en  feroit  autrement  *,  car  quoique, 
parmi  les  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  cet  objet, 
plufieurs  aient  paru  foupçonner  quelque  chofe 
de  particulier  &  de  myflérieux  dans  les  plaies 
des  parties  voilines  de  l'Anus,  il  n'y  a  pas  lieu 
de  doLter  que  cette  opinion  ne  foit  deftituée  de 
tout  fondement  ;  ces  plaies  font  par  leur 
nature  parfaitement  femblables  à  celles  qui  ont 
lieu  dans  le  refte  du  corps  ,  &  ne  peuvent 
fe  gutrir  que  par  les  mêmes  moyens.  Dès  que 
ïa  fuppuration  s'établit,  il  faut  changer  l'appa- 
reil ,  il  faut  le  changer  auffi.  toutes  les  fois 
qu'il  fe  trouve  dérangé  par  le  partage  des  ma- 
tières fécales  ,  en  mettant  beaucoup  de  foin  à 
enlever  trè^-doucement  les  portions  d'excrémens 
qui  peuvent  s'être  logées  dans  la  plaie,  fans 
jamais  recourir  qu'avec  la  plus  grande  circonf- 
peclion  aux  injections  qu'on  nomme  déterfives , 
&  qu'on  a  recommandées  dans  ces  fortes  de  cas. 
Gn  peut  dire,  en  général  ,  que  toutes  les  appli- 
cations de  ce  genre  font  plus  de  mal  que  de  bien  • 
elles  irritent  les  parties  pour  lefquelles  on  en  fait 
ufage ,  &  cette  irritation  eft  prefque  toujours 
accompagnée  de  plus  ou  moins  d'inflammation, 
îl  faut  donc  éviter  foigneufement  tous  les  remèdes 
de  cette  tfpèce. 

Nous  avons  dit  qu'en  perfi fiant  dans  le  trai- 
tement fimple  &  doux,  que  nous  avons  preferit, 
on  peut,  dans  la  plupart  des  cas ,' fe  flatter  de 
guérir  le  malade.  Mais  il  n'en  eft  pourtant  pas 
toujours  ainfi;&  l'on  rencontre  quelquefois  des  cas, 
où  au  lieu  de  voir  une  bonne  fuppuration  ,  accom- 
pagnée de  granulations  de  chair  rouge  &  de 
bonne  apparence ,  dont  l'intérieur  de  la  plaie 
devroiî  fe  couvrir  ,  fi  elle  tendoit  à  fa  guéri fon, 
elle  devient  d'une  mauvaife  couleur ,  elle  prend 
un  air  mollsff;  &  affjifTée ,  &  la  fuppuration  eft 
ichoreufe  ,  fétide  Si  quelquefois  mêlée  de  fang. 
Quand  on  voit  paroître  ces  fymptômes  ,  fi  l'on 
peut  reconnoître  ,  par  un  examen  plus  exact ,  quel- 
que finus  qui  n'ait  pas  été  apperçu  lorfqu'on 
a  fait  l'opération  ,  &  dans  lequel  pourtant  il  y 
ait  du  pus  ,  on  peut  regarder  comme  une  chofe 
à-peu-près  sûre,  qu'en  l'ouvrant  dans  toute  fon 
étendue  ,  oa  va  inceffarament  faire  prendre  à  la 
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maladie  la  tournure  la  plus  favorable.  Mais  or- 
dinairement ces  fâcheufes  apparences  proviennent 
de  quelque  mauvaife  difpofuion  du  fyftême  en 
.général  -,  &  jufqu'à  ce  qu'on  foit  parvenu  à  la 
changer  ,  on  fe  flatterait  envain  d'obtenir  la 
guéiilon  des  plaies»  11  vaudroit  mieux  lorfqu'on 
foupçonne  un  vice  général  de  l'économie,  tâcher 
■  de  le  corriger  avant  que  d'entreprendre  une 
opération  quelconque  -,  mais  cela  n'eft  pas  tou- 
jours en  notre  pouvoir ,  &  il  arrive  fouvent  que 
les  premiers  indices  d'une  pareille  affection  fe 
tirent  de  l'apparence  que  contractent  les  plaies , 
plufieurs  jours  après  que  l'on  à  ouvert  les  finus. 

Dès  qu'on  a  pu  s'affurer  qu'il  exifïe  quelque 
maladie  de  la  conftinition ,  qui  probablement  re- 
tarderait ïa  guérifon  du  mal  local ,  il  ne  faut 
négliger  aucun  des  moyens  propres  à  la  combattre. 
S'il  y  a  chez  le  malade  quelque  principe  vénérien, 
feorbutique  ou  fcrophuleux ,  on  preferira  fur  le 
champ  les  remèdes  adaptés  à  celui  dont  on  aura 
reconnu  l'exiftence-,  ou  s'il  n'y  a  en  lui  que  de  la 
foiblefTe ,  venue  à  la  fuite  de  quelque  fièvre  ,  oit 
caufée  par  une  évacuation  trop  confidérable  de 
pus ,  on  tâchera  de  rétablir  le  ton  du  fyftême  par 
une  bonne  nourriture ,  &  par  l'ufage  d'une  cer- 
taine quantité  de  vin  d'une  bonne  qualité. 

Nous  ferons  voir,  quand  nous  traiterons  des 
ulcères ,  quelle  eft  l'utilité  des  cautères ,  dans  le 
traitement  de  toute*  les  maladies  de  ce  genre  ; 
mais  il  n'y  en  a  pas  une  on  ce  remède  ait  paru 
agir  avec  plus  d'avantage  que  dans  les  cas  de 
firlule  à  l'Anus ,  quand  la  fuppuration  a  déjà  été 
de  longue  durée.  M.  Bell  nous  apprend  qu'il  a 
vu,  dans  le  cours  de  fa  pratique,  plufieurs  cas,  où, 
fans  le  fecours  des  cautères ,  il  n'aurait  jamais 
'réufti  à  guérir  les  malades  ;  &  qu'il  eft  fi  con- 
vaincu de  l'avantage  qu'on  peut  en  l'étirer ,  que 
jamais  il  n'opère  une  fiftule  qui  a  duré  long-rems , 
fans  avoir  préalablement  établi  un  écoulement 
pareil  ,  proportionné  à  peu-près  à  la  quantité  de 
pus  qui  fort  par  l'ulcère,  en  même-tems,  qu'il 
cherche  à  s'éclairer  fur  ies  maladies  qui  pourraient 
exifler  dans  la  confiitution.  Lorfqu'on  aura  pris 
de  femblables  précautions,  fi  l'opération  a  été 
bien  faite,  &  fi  la  maladie  n'a  pas  déjà  attaqué 
quelqu'un  des  os  voirîns,on  pourra,  en  général, 
fe  flatter  de  procurer  au  malade  une  parfaite 
guérifon. 

IV.  Traitement  Je  la  Fiftule  dans  fes  périodes- 
plus  avancés. 

Nous  n'avons  jufqu'ici  confidéré  la  maladie  T 
que  dans  le  période  où  elle  n'a  encore  produit 
que  des  finus  le  long  du  rectum  &  dans  fon  voi— 
finage.  Nous  allons  à  préfent  la  confidérer  dans 
fes  périodes  plus  avancés. 

Le  premier  dont  nous  parlerons ,  eft  celui  01V 
les  parties  Yeifines  des  ukàres  ont  été  féparéss- 
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ou  détachées  l'une  de  l'autre,  par  un  fimple  épan- 
chemem  rie  pus  ,  dans  le  tiflu  cellulaire  qui  les 
lient  réunies  dans  l'état  de  famé.  Cette  circonf- 
tance  a  l'eu  jufqu'à  un  certain  point  dans  tous 
les  cas  de  finus  ;  mais  lorfque  !a  maladie  qui  nous 
occupe  a  duré  très-long-teros  ,  &  que  le  pus  ne 
trouve  pas  de  libre  ifliie  ,  il  s'étend  quelquefois 
d'une  manière  fi  étonnante  dans  les  parties  voi- 
fines,  que  non-feulement  il  fépare  les  mufcles 
de  la  peau  &  des  autres  tégumens  qui  les  recou- 
vrent ,  mais  qu'il  détache  toute  la  partie  inférieure 
du  reclum  de  la  fubftance  cellulaire  à  laquelle, 
dans  l'état  de  fanté,  elle  eft  fermement  attachée. 

Ce  cas  n 'efi  pas  fréquent ,  mais  il  fe  voit  quel- 
quefois,  &  il  y  a  de  la  différence  dans  les  mé- 
thodes qu'on  a  propofé  pour  le  guérir.  On  a 
recommandé  ,  comme  nous  l'avons  vu  plus  haut , 
deux  manières  d'opérer  dans  cet  état  de  la  mala- 
die, qui  heureufement  font  rejettées  par  la  pratique 
moderne;  l'une  confifle  à  emporter  une  portion 
confidérable  des  tégumens,  pour  donner  iflue  à 
tout  Je  pus  qui  s'eflamafTé,  l'autre  à  faire  l'excifion 
de  toute  la  partie  inférieure  du  reclum  qui  fe 
trouve  détachée  du  tiffu  cellulaire  &  des  mufcles 
qui  lui  font  contigus.  ' 

Mais  chacune  de  ces  opérations  caufe  beaucoup 
de  douleur  au  moment  où  on  la  fait,  &  encore 
pendant  long-tems  après-,  &  elles  méritent  d'au- 
tant plus  d'être  abfolument  abandonnées,  que  tout 
l'avantage  qu'elles  promettent  peut  s'obtenir  par 
une  opération  beaucoup  plus  (Impie.  L'excifion 
d'une  portion  un  peu  confidérable  des  tégumens, 
autour  de  l'Anus ,  paroîtra  toujours  une  opération 
feien  cruelle  ;  mais  celle  de  l'extrémité  du  reclum 
doit ,  fuivanf  toute  apparence  ,  caufer  au  malade 
plus  de  douleurs  &  de  tourmens ,  que  ne  lui  en 
auroit  jamais  occafionné  la  maladie,  qu'elle  efi 
deftinée  à  guérir',  car,  outre  la  difficulté  &  la 
douleur  qu'il  éprouveroit  toujours  pour  rendre 
des  matières  dures,  il  lui  feroit  à-peu-près  im- 
poffible  de  jamais  retenir  les  excrémens  plus 
liquides. 

Heureufement  il  n'y  a  pas  de  raifons  afTez  fortes 
pour  réduire  jamais  un  malade  à  une  fituation  auffi 
fâcheufe,  car  une  fimple  incifion  de  l'intefîin, 
dans  un  ou  deux  endroits  au  plus ,  fuffîra  toujours 
en  cas  pareil,  pour  procurer  une  guérifon ,  plus 
iûrement  qu'on  ne  pourra  l'obtenir  par  aucun  autre 
moyen  dont  nous  ayons  connoiffance.  Lors  donc 
qu'il  fe  préfente  un  cas  de  cette  nature  ,  tout  ce 
qu'il  y  a  à  faire  efi  d'ouvrir  d'un  bout  à  l'autre  la 
portion  d'inteftin  qui  efi  détachée ,  de  la  même 
manière  que  nous  l'avons  preferit  pour  les  cas 
plus  fimples  ;  &  li  cette  incifion  ne  fuffit  pas  pour 
que  l'intefiin  puiffe  s'appliquer  également  aux 
parties  qui  l'entourent ,  on  en  fera  une  féconde 
au  côté  oppofé  du  .reclum  ;  par  ce  moyen  toute 
ta  portion  de  cet  organe  qui  fe  trouvoit  féparée 
des  mufcles  qui  l'environnent,  s'y,  appliquera  uni- 
formément tout  autour  ;  aucune  pjirtie  ne  fera  -glus 
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enfoncée  ou  plus  élevée  qu'elle  ne  doit  l'être;  & 
fi  les  os  &  les  autres  parties  des  environs  n'ont 
point  été  attaqués  ,  fi  la  conftuutiôn  efi  d'ailleurs 
en  bon  état ,  il  fe  formera  des  adhérence;  entre 
l'intefHn  &  les  parties  qui  l'avoifineni,  &  le  malade 
obtiendra  très-probablement  une  guérifon  entière 
&  durable. 

B'après  les  mêmes  principes,  quand  le  pus  te 
fera  infirmé  entre  la  peau  &  les  mufcles  du  périnée 
ou  des  hanches ,  comme  il  arrive  quelquefois  ,  le 
fac  qu'il  fe  fera  formé  doit  être  ouvert  d'un  bout 
à  l'autre  ;  &  fi  une  feule  incifion  ne  fuffit  pas  pour 
l'évacuer,  on  en  fera  fur-le  champ  une  féconde  , 
en  ayant  foin  de  Cuivre  la  direclion  de  l'abcès,, 
de  manière  à  favorifer  le  rapprochement  exael  des 
parties. 

Le  panfement  léger  que  nous  avons  recom- 
mandé après  l'opération,  qui  fe  fait  pour  le  premier 
période  de  la  maladie,  efi  également  convenable 
après  celle  que  nous  vencn  d'indiquer.  On  ne 
doit  rien  mettre  entre  les  tégumens  &  les  parties 
qu'ils  recouvrent,  il  ne  faut  d'autre  appareil  que 
des  piumaceaux  de  charpie  ,  enduits  de  cérat  fim- 
ple par-deffus  les  plaies. 

V.  Des  cas  de  Fiflule  occulte 

Jufqu'à  préfent  nous  avons  fuppofé  que  le  pus 
contenu  dans  la  fiflule  a  fon  écoulement  au-dehors , 
par  une  ou  plufieurs  ouvertures  dans  le  voifinage 
de  l'Anus.  Quelquefois  cependant  ce  caraclère 
diflinclif  de  la  maiadi;  n'exiite  pas;.  &  le  pus  au 
lieu  de  fortir  de  la  manière  accoutumée  ,  fe  verfe 
d'abord  dans  l'intefiin  ,  &  parte  enfuite  par  le 
fondement ,  ou  feul  ,  ou  mêlé  avec  les  matières 
fécales.  Ceci  eil  le  cas  qu'on  a  nommé  fiflule 
occulte,  ou  fiflule  borgne. 

Le  pafiage  du  pus  par  un  ulcère  extérieur,  étant 
l'indice  le  pkis  certain,  que  nous  puiffions  avoir 
de  l'exiflence  d'une  filiale  à  l'Anus,  il  faut  ordi- 
nairement plus  d'attention  ,  pour  bien  diflinguer 
cette  variété  de  la  maladie ,  &  pour  ne  p3s  la 
confondre  avec  des  affermions  d'une  autre  nature. 
Ainfi,  l'on  a  p^s  d'une  fois  regardé  du  pus  qui- 
fortoit  de  quelque  abcès ,  limé  dans  une  autre 
partie  des  entrailles  ,  comme  provenant  d'une 
fiflule  occulte,  près  de  l'Anus;  &  il  efi  auffi  arrive 
que,  par  inartemiob,  l'on  a  pris  pour  une  maladie 
de  quelque  portion  fupérieure  des  inrefiins,  un- 
dépôt  de  pus  voifin  de  l'extrémité  inférieure  du 
reclum.  Ces  fuppolirions  mal  fondées  ont  conduit 
à  preferire  des  remèdes  qui  n'ont  eu  aucun  effet  , 
tandis  qu'on  auroit  pu  obtenir  une  guérifon  paf 
des  moyens  très-fimples.  / 

Il  efi  cependant  bien  aifé  de  diflinguer  ces  deur 
maladies.  Quand  on  rend  par  les  feile-s  du  pus 
qui  vient  de  quelque  abcès  formé  dans  une  partie 
plus  éloignée  du  tube  inteftinal  ,  ce  pus ,  pour 
l'ordinaire,  efi  tellement  mêlé  avec  les  matières:" 
fécales,  qu'il  femble  ea  être-  une  partie  \  &  les? 
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imlades  n'éprouvent  ni  douleur ,  ni  enflure  dans 
le  voifinage  de  L'Anus.  —  Mai?,  dans  le  cas  d'une 
fiflule  occulte  ,  le  pus  qui  fort  par  les  felles  n'eft 

foint  mêlé  avec  les  excrémensj  au  contraire  ,  fi 
on  y  fait  attention  ,  on  les  trouve  parfaitement 
diftincls  &  féparés  -,  &  lorfque  fur  ces  indices  on 
examine  avec  foin  les  environs  du  fondement , 
on  y  trouve  toujours  quelque  changement  de  cou- 
leur ,  ou  quelque  degré  d'enflure  ou  de  dureté  ; 
en  même-tems  que  le  malade  ne  manque  pas  de 
fe  plaindre  de  beaucoup  de  douleur  fi  l'on  prefte 
ces  parties  avec  un  certain  degré  de  force.  De 
(tels  fymptomes  ne  peuvent  laifler  que  peu  ou 
point  de  doute  fur  l'exiftenee  d'une  fiflule. 

Pour  découvrir  le  fiège  de  l'abcès  dans  un  cas 
de  fiflule  occulte  ,  les  uns  ont  propofé  de  pafler 
une  petite  fonde  recourbée  dans  l'Anus ,  &  de 
chercher  avec  fon  extrémité  l'ouverture  de  l'in- 
reflin  ,  par  où  elle  doit  néceflairement  pénétrer 
dans  l'abcès  fi  on  la  pouffe  plus  avant  (i).  D'autres 
confeiiient  d'introduire  dans  le  rectum  une  tente 
dure  &  aflez  grofle,  pour  boucher  la  communica- 
tion qui  exifle  entre  fa  cavité  &  celle  du  finus , 
afin  que  le  pus  s'amaflant  en  certaine  quantité 
dans  l'abcès ,  on  en  découvre  plus  aifément  la 
lituation  à  l'extérieur.  Ni  l'une  ni  l'autre  de  ces 
méthodes  n'efl  néceflaire  ,  &  n'auroit  probable- 
ment de  fuccès  dans  la  pratique. 

Sans  recourir  à  de  pareils  moyens  ,  un  peu 
d'attention  fera  aifément  découvrir  le  principal 
fiège  d'un  abcès,  fitué  près  du  bord  de  l'Anus. 
Car  quoique  le  pus  ne  puifle  pas  s'y  amaffer  en 
grande  quantité,  à  caufe  de  la  compreffion  fré- 
quente qu'éprouvent  les  parties  quand  on  va  à  la 
garde- robe  &  qui  le  fait  refluer  dans  le  rectum  , 
cependant  on  découvre  toujours  un  peu  d'enflure 
&  de  dureté,  &  fur-tout  une  certaine  décolo- 
ration dans  quelque  partie  voifine  du  fondement. 
Et  lorfqu'on  a  trouvé  de  femblables  marques ,  fur- 
tout  fi  l'on  caufe  de  la  douleur  au  malade ,  en 
comprimant  ce  même  endroit ,  on  ne  peut  plus 
douter  que  ce  ne  foit  là  le  fiège  de  l'abcès. 

Notre  objet ,  en  pareil  cas ,  doit  être  abfolument 
le  même  que  fi  le  pus  avoir  une  iflue  à  l'extérieur  ; 
car,  dans  le  fait,  la  maladie  eft  la  même  ,  &  ne 
diffère  de  l'efpèce  la  plus  ordinaire  de  fiflule  que 
par  cette  feule  circonflance  ,  c'eft  que  le  pus  efl 
toujours  rejeté  dans  le  rectum  avant  que  dette 
évacué  ,  au  lieu  de  pafler  tout  de  fuite  au-dehors 
par  une  ou  plufieurs  ouvertures  auprès  de  l'Anus. 
Et  comme  ces  deux  variétés  de  la  maladie  fe 
reflemblent  beaucoup ,  les  moyens  de  la  guérir 
font  aulfi  à-peu-près  les  mêmes. 

Pour  faire  l'opération ,  on  plonge  la  pointe 
d'une  lancette  ou  d'un  biftouri  dans  l'endroit 
ue  l'on  a  reconnu  par  les  fignes  indiqués  pour 
evoir  être  le  fiège  de  l'abcès  j  &  lorfque  la 
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pointe  de  l'inflmment  y  efl  parvenue,  ce  que 
l'on  apperçoit  aifément  par  l'écoulement  d'un 
peu  de  pus ,  la  maladie  étant  réduite  à  l'état  Am- 
ple de  fiflule  complctte  ,  on  finira  l'opération 
comme  dans  les  cas  où  elle  s'efl  montrée  telle  dès 
le  commencement,  en  inrroduifant  le  doigt  index 
de  la  main  gauche  dans  le  fondement  ,  &  en 
partant  le  biflouri  à  pointe  moufle  par  la  plaie 
qu'on  vient  de  faire ,  le  long  du  finus ,  jufqu'à 
ce  que  fon  extrémité  rencontrant  le  doigt  qui  efl 
dans  le  rectum  ,  on  la  retire  par  l'Anus ,  de  ma- 
nière à  ouvrir  le  fac  de  l'abcès  dans  foute  fon 
étendue.  La  fuite  du  traitement  fera  la  même  que 
dans  les  autres  cas  de  fiflule. 

Après  avoir  expofé  le  traitement  qu'exigent  les 
différentes  variétés  de  cette  maladie  dans  fes  pre- 
miers périodes ,  &  dans  fon  état  le  plus  fimpie  , 
ou  les  parties  affectées  ne  le  font  que  par  un  abcès, 
formant  un  ou  plufieurs  finus ,  avec  ou  fans 
ouverture  extérieure  ;  nous  allons  confidérer  ce 
qu'il  y  a  à  faire  lorfque  la  maladie  fe  trouve  com- 
pliquée de  callofités ,  ou  d'autres  accidens  plus 
graves. 

V I.     Traitement  des  cas  ou  la   Fiflule  eji 
compliquée  de  callofités  ou  d'autres  accidens. 

Lorfque  par  négligence,  ou  par  la  fuite  d'un 
mauvais  traitement,  le  pus  contenu  dans  un  abcès 
ne  trouve  pas  une  libre  iflue  ,  les  parties  les  plus 
voifines ,  viennent  quelquefois  à  s'enflammer  ,  la 
malade  y  éprouve  de  la  douleur,  &.  peu-à-peu 
elles  deviennent  dures  &  calleufes ,  ce  qui  entraîne 
mille  fymptômes  pénibles. 

Dans  cet  état  delà  maladie , quelques  Praticiens 
ont  confeillé,  avant  que  d'entreprendre  aucune 
opération  ,  de  difloudre  ces  duretés  par  l'ufage 
intérieur  de  préparations  mercurielles ,  par  des 
emplâtres  fondans,  mercuriels  &  autres,  &  par 
des  cataplafmes  émolliens  ou  maturatifs.  On  a 
suffi  recommandé  certaines  applications  cauftiques 
P'iur  ronger,  ou  détruire  les  parties  durcies.  Mais 
l'opinion  qui  a  été  la  plus  généralement  adoptée, 
il  n'y  a  pas  encore  bien  long-tems ,  c'eft  que  les 
parties  qui  ont  contraélé  beaucoup  de  dureré  , 
doivent  être  toutes  emportées  avec  l'inflrument 
tranchant. 

Quiconque  a  été  appellé  à  connoître  par  lui- 
même  cette  branche  de  la  pratique  Chirurgicale, 
fait  fort  bien  qu'il  efl  tout-à-fait  impofllble  de 
difloudre  ou  de  difîiper  les  callofités  dont  la  for- 
mation efl  déjà  de  vieille  date,  par  des  cata-, 
plafmes ,  des  remèdes  mercuriels  ou  d'autres  fon- 
dans. Heureuftment  que  la  maladie  peut  fe  guérir 
avec  aflez  de  certitude  par  des  moyens  moins 
cruels ,  qu'en  détruifant  les  parties  affectées  ,  par 
des  caufliques ,  on  par  l'extirpation.  Lorfque  des 
parties  ne  peuvent  être  confervé;s  qu'en  expofans 
la  vie  du  malade,  il  faut  fans  doute  les  ôter;  mais 
comme  il  n'y  a  qu'une  néceffité  indifpenfable  qui 
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puïfîe  engager  à  recourir  à  un  remède  auffi  violent, 
on  ne  devroit  jamais  l'employer ,  quand  on  peut 
arriver  au  même  but,  par  des  moyens  plus  doux. 

S'il  eft  vrai ,  comme  nous  l'avons  dit ,  &  comme 
cela  paroîtra  évident  à  tous  ceux  qui  voudront  fe 
donner  la  peine  d'obferver  la  marche  de  la  nature, 
que  les  duretés,  qui  furviennent  dans  les  périodes 
avancés  de  cette  maladie  ,  font  constamment  l'effet 
du  féjour  du  pus,  on  peut  préfumer  qu'il  n'eft 
pas  néceffàire,  pour  en  opérer  la  guérifon,  d'avoir 
recours  à  l'extirpation  de  ces  parties. 

Il  y  a  d'autres  moyens  d'y  parvenir,  qui  le  pré- 
fement  ici  ttès-naturellemem  ,  ce  font  ceux  qui 
tendent  à  donner  au  pus  une  libre  ilTue  ,  à  em- 
pêcher qu'il  ne  s'en  forme  de  pareils  amas  à 
l'avenir  ,  enfin  à  exciter  &  à  entretenir  la  fuppu- 
ration  dans  les- parties  mêmes  qui  font  fur-tout 
afftélées.  Nous  avons  lieu  de  regarder  ces  moyens 
comme  étant  les  plus  efficaces  de  tous  ceux  qui 
ont  été  recommandés  j'ufqu'ici  pour  fondre  les 
callofités  de  la  nature  de  celles  dont  nous  parlons. 

On  a  été  dans  l'ufsge  de  donner  aux  gonflemens 
de  cette  efpèce,  le  nom  de  fquirroîùés ,  ou  de  du- 
retés fquirreufes ,  dénomination  tout-à-fait  im- 
propre, comme  il  eft  facile  de  le  voir.  Le  nom  de 
fquirre  ne  doit  être  employé  qu'à  défïgner  une 
tumeur  dure  ,  formée  dans  des  parties  molles ,  & 
le  plusfouvent  glanduleufes ,  &  que  l'on  connoît 
par  expérience  ,  comme  étant  de  nature  à  pouvoir 
dégénérer  en  cancer.  Ôr,  dans  le  vrai  fquirre  ,  le 
remède  que  nous  venons  de  propofer  ,  qui  con- 
Me  à  exciter  l'inflammation  &  la  fuppunuion  de 
la  partie  malade,  ne  pourroit  qu'être  fouverai- 
nement  nuifible  en  précipitant  la  formation  d'un 
cancer,  dans  une  tumeur  qui,  abandonnée  à  elle- 
même,  aurait  pu  demeurer  indolente  pendant  long- 
rem?.  Mais  quant  aux  duretés  qui  fe  forment  dans 
le  tifTu  cellulaire  ,  auprès  des  vieux  ulcères,  & 
fur- tout  des  ulcères  fifiuleux  >  duretés  auxquelles 
on  aafligné  particulièrement  le  nom  de  callofités, 
elles  ne  dégénèrent  probablement  jamais  en  can- 
cer, &  rien  ne  tend  aulfi  puiflammtnt  à  les  fondre 
que  !a  fuppuration  qu'on  excite  dans  leur  fubf- 
tance  même.  Une  circonftance  très-heureufe ,  c'eft 
que  le  moyen  qui  remplit  le  plus  efficacement 
cette  importante  indication,  remplit  aulîi  fuffi- 
famment  toutes  les  autres  que  préfente  la  maladie 
qui  nous  occupe.  Ce  moyen  confifie  à  faire  des 
incitions  le  long  de  tous  le>  finus  qu'on  peut  dé- 
couvrir }  &  ,  Jorfqne  ces  finus  ne  font  pas  nom- 
breux en  proportion  de  l'étendue  des  callofirés 
que  l'on  trouve,  il  convient  de  faire  une  ou 
deux  ,  ou  un  plus  grand  nombre  d'incifions  pro- 
fendes dans  route  la  longueur  de  ces  callofités.  Et 
quand  on  a  fait  pénétrer  ces  incitions  jufques  au 
fond  des  duretés ,  la  première  inflammation  qui 
furvient  détermine  une  fuppuration  fi  abondante 
çue  pour  l'ordinaire  elle  en  avance  puifiamment 
ia  fonte. 

Ii  n'y  a  que  ceux  qui  ont  été  témoins  des  grand* 
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avantages  de  cette  méthode  qui  puiffent  s'en 
former  une  jufte  idée.  On  a  vu  des  cas  où  elle  a 
prociué  uneguét  ifon  compîette  ,  &  où  cependant 
des  Praticiens  expéi imentés  avoiem  jugé  qu'on 
ne  pouvoit  efpérer  de  l'obtenir  fans  extirper  en- 
tièrement les  callofnés.  U  faut  avouer  cependant 
que  lorfque  la  maladie  eft  ancienne,  &  que  les 
parties  dures  ont  acquis  une  grande  épaùTeur  ,  on 
eft  obligé  de  continuer  long  tems  g  traitement, 
c'eft-à-dire ,  qu'il  faut  pendant  long-tems  entre- 
tenir une  fuppuration  abondante  dans  les  pre- 
mières incitions  qu'on  a  faites ,  on  dans  celles 
qu'on  leur  a  fait  tuccéder  ,  fi  les  premières  fe  font 
fermées  trop-tôt. 

Quelquefois  il  n'eft  pas  aifé  de  faire  fuppurer 
ces  incifionsj  leurs  bords  s'enflamment,  devien- 
nent douloureux  ,  &  né  donnent  qu'une  fanie 
fétide.  Si  l'on  a  lieu  de  croire  que  cela  tienne  à 
un  principe  vénérien  ,  ou  à  quelqu'ai  tre  maladie 
de  la  conflitution,  de  quelque  nature  que  fcif 
cette  maladie ,  il  faut  la  traiter  avant  que  de 
pouvoir  fe  flatter  de  voir  naître  un  changement 
favorable  dans  les  incilions.  Mais  lorfque  le 
fyflême  eft  d'ailleurs  en  bon  état ,  &  que  l'on  a 
des  raifons  de  préfumer  que  la  mauvaife  appa- 
rence des  plaies  ne  procède  que  d'irritation  ,  ou 
de  quelqu'autre  affeciion  locale  ,  rien  en  pareilles 
circonfîances  ne  fera  atuant  de  bien  que  des  ca- 
taplafmes  chauds ,  tenus  confismment  fur  la  partie. 
En  venu  de  leur  qualité  émolliente  ,  ils  tendent  à 
appaifer  l'irritation,  plus  fûremeut  que  tout  autre 
renjède  -,  &  nous  avons  fait  voir  à  l'article  Abcès,. 
qu'ils  contribuent  plus  que  toute  autre  chofe  à 
favorifer  une  bonne  fuppuration.  On  entretient 
la  fip.puration  dans  ces  plaies ,  j'ffqu'àce  qu'il  ne 
relie  prefqr.e  plur  de  duretés  aux  environs,  &  aiors 
on  les  laifîè  cicatrifer  par  le  fond  ,  cemme  on 
feroit  pour, toute  autre  efpèce  d'ulcère  ou  de 
bîefiùre. 

Par  cette  méthode ,  fi  la  conflitution  efl  d'ailleurs 
en  bon  état ,  on  peut  guérir  la  ridule  de  la 
plus  mauvaife  efpèce  ,  avec  bien  plus  de  facilité  , 
&.  d'une  manière  bien  moins  pénible  pour  le  ma- 
lade ,  que  par  l'extirpation  des  parties  devenues 
caileufes.  Nous  concevons  difficilement  un  cas 
où  cette  extirpation  puifTe  être  regardée  comme 
indifpenfable  ,  fi  ce  n'eft  peut-être  celui  où  des 
tumeurs  &  des  callolités  très  -  confidérables  le 
trouvent  dans  des  parties  détachées  depuis  long- 
tems ,  &  à-peu-près  complettemenr,  des  mufcles 
avec  leiquels  elies  feroient  unies  dans  l'état  de. 
fanté.  Mais  ce  cas  ne  fauroit  exifter  qu'en  confé- 
quence  de  quelque  erreur  de  conduite  trè--grolfière^. 
cependant  s'il  fe  préfente,  &  fi  les  parties  qui  onc 
contracté  des  duretés  font  tellement  détachées  des- 
parties  faines  qu'il  n'y  ait  pas  lieu  de  fe  flatter 
qu'elles  puiffent  s'y  réunir  de  nouveau ,  l'extir- 
pation devient  nécefTaire.  Dans  les  cas  encore  op 
les  bords  des  ulcères  extérieurs  font  devenus  très- 
durs  jj  calleux  &,  lenver-fé»  l  l'on  peut  hâter  bi 
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guérifon  en  en  retranchant  les  parties  les  pins  ma* 
lades.  Mais  voilà,  fuivant  nous,  les  feuls  ca*  où  rette 
pratique  doit  êrrefuivie,  puifqu'elle  n'offre  d'ail- 
leurs aucun  avantage ,  qu'on  ne  puiffe  obtenir  par 
une  mùbode  plus  douce  Si  plus  (me.  FXallosïté. 

Les  autres  fymptômes  tenans  à  cette  miladié  ,  Se. 
dont  nous  n'avons  pas  encore  parié  ,  font  ceux 
qui  procèdent  d'arFcclions  des  parties'  plus  pro- 
fondément firuées ,  telles  que  le  coccyx,  le  fa- 
ernm  ,  la  veffie  -,  fie. 

il  arrive  quelquefois  que  le  pus  amafle  dans 
tes  ulcères  finnleux  auprès  de  l'Anus,  s'érendant 
vers  les  parties  voilines ,  vient  enfin  à  aff.cler  la 
fubflance  même  des  os  ;  mais  il  arrhe  auffi  j  dans 
bien  des  cas ,  que  ces  affections  des  os  (ont  la 
maladie  première  ,  &  qu'elles  deviennent  le  prin- 
cipe des  ulcères  fiMuleux  auprès  de  1  Anus  , 
plutôt  que  d'en  être  l'effet.  Ainfi,  l'on  voit  que  le 
pus  des  abcès  formés  dans  les  mufcles  pfoas  ,  & 
qui  font  occasionnés  dans  quelques  cas  par  une 
carie  des  vertèbres  lombaires  ,  au  lieu  de  tomber 
fur  la  partie  antérieure  &  fupérieure  de  lacniffe, 
où  il  vient  pour  l'ordinaire  fe  former  une  iffue, 
•fuit  quelquefois  le  cours  du  gros  boyau ,  &  fe 
vuide  auprès  de  l'Anus.  On  a  vu  le  même  effet 
caufé  par  un  coup  violent  lur  les  hanches  ,  qui 
ayant  fracturé  le  coccyx  ,  avoir  déterminé  en  con- 
fcquence  une  carie  de  cet  os. 

Mais  le  plus  fâcheux  de  tdus  les  accidens  qui 
pniffent  accompagner  cette  maladie  ,  c'eil  la  for- 
mation d'un  paffage  entre  le  rectum  &  la  veffie. 
•Quelquefois  il  fe  forme  de  fembiables  communi- 
cations ,  indépendamment  d'aucun  iinus  ou  abcès 
qui  eût  antérieun  ment  exiité  autour  de  l'Anus; 
■mais  il  arrive  beaucoup  plus  ordinairement  qu'elles 
•font  occaiiormées  par  des  ulcérations  de  ces  par- 
ties ,  &  par  un  traitement  mal  entendu  ,  que  par 
aucune  autre  caufe.  Les  fymptômes,  qui  dénotent 
le  plus  certainement  cette  terrible  maladie,  font 
d'abord  un  fédiment  brun  dans  -les"  urines ,  qui 
peu-à-peu  devient  épais,  prend  une  couleur  de 
plus  en  plus  foncée  ,  &  contracte  une  odeur  forte 
d'excrémens  ;  érifûîté  le  paffage  des  urines  s'obflrue, 
ou  bien  i!  fe  fait  des  émiifons  conlidérables  d'air 
par  l'urètre  ,  avant  &  après  la  forrie  de  l'urine. 

La  pt  éfence  de  ces  fymptômes  donne  fuffifam- 
mènt  à  cennoître  la  nature  de  la  maladie  •,  mais 
jufqu'ici  nous  n'avons  pas  été  allez  heureux  pour 
y  trouver  un  remède  en  forte  que  tous  ceux 
qui,  jufqu'à  piéferît,  en  ont  été  attaqués,  en 
ont  toujours  été  les  victimes ,  après  avoir  traîné 
une  mal beureufe  cxiflence  pendant  un  an  ,  ou  deux 
années  au  plus  ,  s'ils  avoient  une  cenititution 
naturellement  vigoureufe. 

Lorfqu'il  y  a  carie  de  quelqu'un  des  os  du 
coccyx,  dufacrum,  ou  des  vertèbres  lombaires.; 
en  conféquence  d'une  érofion  formée  par  le  pus 
menu  dans  quelque  linns ,  tout  ce  que  l'art  peu* 
faire  ,  efi  de  donner  une  libre  iffue  à  ce  pus , 
-tenir  les  parties  bien  nétoyées ,  d'extraire  les 
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fragmens  d'os  qui  fe  préfentent ,  &  de  fortifier 
la  çonfHtuiidn  par  une  nourriture  convenable  , 
afin  de  la  mettre  en  état  de  foutenir  une  fup- 
puntion  ,  qui  probablement  fera  de  longue  durée. 
On  a  vu  quelques  malades  en  pareilles  circons- 
tances ,  être  affez  heureux  pour  fe  rétablir  ,  lorf- 
qu 'au  moyen  d'un  traitement  comme  celui  que 
nous  avens  indiqué,  les  portions  d'os  cariées  , 
ont  pu  forcir  enfin  par  les  plaies  ,  &  favorifer 
ainii  la  cicatrifation  des  parties  affectées.  Mais  il 
faut  avouer  qu'un  pare'l  cas  efi  très  -  rare  ,  & 
que  ,  pour  l'ordinaire  >  tout  ce  qu'on  peut  faire 
pour  un  malade  en  cet  état ,  fe  réduit  à  pallier 
les  fvmptômes  les  plus  pénibles. 

Nous  avons  ainfi  terminé  ce  que  nous  nous 
étions  propofé  de  dire  ,  fur  le  fujet  de  la 
ridule  à  l'Anus  -,  maladie  cruelle  autant  que 
fréquente  ,  &  fur  laquelle  nous  nous  fommes 
cru  d'autant  plus  obligés  d'entrer  dans  de  grands 
détails  ,  que  ce  n'eft  que  depuis  peu  d'années 
que  Von  a  commencé  à  traiter  ce  fujet  avec 
exactitude,  &  avec  méthode.  Ce  que  nous  avons 
fur  tout  cherché  à  faire  voir  ,  c'elt  qu'un  finus  , 
ou  une  fiftule  ,  eft  une  maladie  conflamment 
de  la  même  nature,  foit  qu'elle  air  fon  liège  aux 
environs  de  l'Anus ,  foit  qu'elle  exifte  en  quel- 
qu'autre  partie;  &  que  le  traitement  doit  en  être 
à-peu-près  le  même  ,  &  s'établir  fur  les  mêmes 
principes  dans  quelqu'endroit  que  foit  le  mal. 
Jufques  au  milieu  de  ce  fiècle,  &  nous  pouvons 
dire  ,  jufqu'au  tems  où  M.  Pott  a  publié  fon 
traité  fur  certe  maladie  ,  on  n'en  connoiffoit 
pas  bien  la  nature ,  &  les  idées  qu'on  s'en  fai- 
foit  étoient  bien  confufes.  Excepté  les  cas  très- 
légers  de  finus  tout-à-fait  fuperficiels ,  on  ne 
comprenoit  pas  qu'une  fi  m  pie  incifion  pût  fuf- 
fire  pour  faire  une  guérifon  ;  &  l'on  n'imaginoit 
pas  qu'il  y  eût  d'autre  moyen  de  l'obtenir  qu'une 
dtHruction  ,  ou  une  extirpation  totale  des  parties 
affectées. 

Mais  il  eft  fuffifamment  démontré  que  des 
moyen?  auffi  cruels  ne  font  que  bien  rarement 
néee-ffsires  ;  &  que  ia  guérifon  ,  lorfqu'elle  eft 
praticable  ,  s'obtient  plus  facilement  par  la  mé- 
thode que  nous  avons  recommandée  ;  lavoir  pac 
une  fimple  divifion  des  finus ,  que  de  toute  au-» 
tre  manière  qui  ait  encore  été  propofée.  Il  peut 
arriver  quelquefois ,  il  tlt  vrai ,  que  dans  des  cas 
très  -  invétéré?  ,  l'on  ne  viendra  point  à  bout 
de  guérir  par  aucune  méthode  quelconque,-  mais, 
dans  ces  mêmes  cas  ,  les  moyens  violens  dont 
nous  avons  parlé  ,  n'auroient  aucun  avantage 
fur  les  nôtres,  &  ne  ferviroient qu'à  tourmenter; 
beaucoup  plus  les  malades. 

Anus  contre  nature.  Ouverture  acciden- 
telle des  parois  de  l'abdomen  ,  à  laquelle  aboutit 
quelque  partie  du  canal  inteltinal  ,  &  par  où 
fortent  les  matières  féca es  en  tout ,  ou  en  par* 
tie. 

t*  Lorfqu'il  furvient  étrarglemet»t  à  une  her- 
nie , 
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>>  nie,  dans  laquelle  l'inteftin  eft  Amplement 
93  pincé,  &  que  cet  accident  a  été  inconnu,  ou 
33  que ,  n'ayant  pu  être  diiîipé  par  les  moyens 
33  ordinaires  ,  l'opération  qu'il  exige  n'a  pas  été 
33  pratiquée  à  tems ,  la  partie  déplacée  tombe 
33  en  pourriture,  les  matières  fécales  s'en  échap- 
33  pent  ;  il  fe  faif  une  infiltration  putride  dans 
jj  le  riffu  cellulaire ,  &  au-deflbus  des  tégumens 
>j  voifins ,  &  la  gangrène  s'empare  de  la  tumeur, 
îj  de  l'intérieur  à  l'extérieur.  Il  s'établit  bien- 
J)  tôt,  à  travers  les  parties  corrompues ,  une  oir 
jj  plufieurs  ouvertures  ,  par  où  les  matières 
33  s'écoulent ,  jufqu'à  ce  que  la  fépararion  des 
îj  efcarres  leur  laifTe  une  iflue  plus  libre.  Mais 
33  fi  le  malade  eft  enfin  opéré ,  fes  .excrémens 
93  fortent  par  la  plaie  ,  &  le  canal  intefiinal 
»5  fe  dégorge  avec  plus  de  facilité.  Dans  l'un 
s?  &  dans  l'autre  cas ,  les  excrémens  ne  cèdent 
sj  de  forrir  par  la  plaie,  qu'autant  que  la  perte 
33  de  fubftance  que  l'inteftin  a  fouffert  eft  mé- 
33  diocre  ,  &  qu'elle  n'a  pas  donné  lieu  à  un 
93  rérreciflement  trop  considérable  au  -  deflbus 
93  de  l'endroit  malade  ;  car  lorfgu'il  a  été  en- 
93  tamé  trop  profondément  par  la  pourriture  , 
93  &  que  la  cicatrice  qui  fuccède  à  la  chute  des 
93  parties  altérées  a  beaucoup  diminué  de' leur 
93  calibre ,  les  matières  qui  trouvent  moins  de 
33  fatuité  à  continuer  leur  route  par  le  canal 
93  inteftinal  qu'à  pafler  par  la  plaie ,  fe  portent 
93  en  entier  vers  celle-ci  •,  &  il  s'y  établit  un 
93  Anus  contre  nature  par  où  elles  ne  ceflent 
93  de  couler  pendant  toute  la  vie. 

33  Cela  arrive  aufli  à  la  fuite  des  plaies  pé- 
93  nétrantes  au  bas-ventre  avec  léfion  confidéra- 
93  ble  aux  inteftins.  L'inflammation  qui  accom- 
«  pagne  toujours  ces  fortes  de  plaies ,  donne 
93  lieu  à  des  adhérences  faluraires  entre  les  bords 
93  de  l'inteftin  divifé,  &  ceux  de  l'ouverture  du 
33  péritoine  &  des  mufcles  j  ce  qui  empêche 
93  les  matières  de  tomber  dans  k  ventre.  La 
33  fituation  fixe  &  permanente  des  gros  inteftins , 
33  rend  les  plates  qui  y  arrivent  beaucoup  plus 
33  fufceptibles  de  cette  terminaifon  heureufe  à 
93  quelques  égards  ,  que  celles  des  inteftins 
93  grêles.  On  a  vu  néanmoins  des  Anus  contre 
33  nature  fe  former  à  la  fuite  de  ces  dernières  ; 
93  on  lit  un  cas  de  cette  nature  dans  Fernel ,  & 
93  un  fécond  dans  Bauhin.  (  i  )  33  Voyei  les  ar- 
ticles Hernie  &  Intestins. 

Ces  Anus  artificiels  fe  forment  aux  hernies 
avec  gangrène  dans  les  circonftances  ci-deffits 
énoncées  fuivant  le  vœu  de  la  nature ,  &  fouvent 
l'on  auroit  tort  de  s'y  opppfer,  lors  même  qu'il 
feroit  poflible  de  cicatrifôr  complettement  la 
plaie  qui  en  eft  le  liège.  Car  l'inteftin  fe  trouvant 


(i)  Voyez  le  Mémoire  de  M.  Sabbatier  fur  les  Anus 
contre  nature ,  dans  le  cinquième  volume  des  Mémoiijî 
<ie  l'Académie  de  Chirurgie. 

Chirurgie,  Tçmef,**  l.™  Tamti 
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trop  refferrê  à  l'endroit  delà  cicatrice  ,1e  malade 
refteroit  fujet  à  des  coliques ,  qui  le  mettroient 
dans  un  danger  plus  ou  moins  prochain  de  périr 
par  la  rupture  du  canal  inteftinal ,  dans  l'abdo- 
men ,  ou  Amplement  en  conféquece  d'une  ob- 
ftruélion  de  fa  cavité.  Il  n'en  eft  pas  de  même , 
lorfque  les  Anus  contre  nature  s'étab liftent  à  la 
fuite  de  plaie  aux  inteftins  -,  &  fi  l'on  étoit  à 
portée  de  donner  du  fecôurs  aux  bleftés ,  avant 
que  ces  Anus  fuflent  entièrement  formé;  :  ïl 
feroit  fouvent  poflible  de  les  prévenir.  Nous 
verrons  à  l'article  Intestins  y  quelles  font  les 
circonftances  où  le  Chirurgien  doit  meure  tous 
fes  foins ,  à  conferver  une  ouverture  par  où  les 
matières  fécales  puiflent  s'écouler,  &  "celles  où 
il  doit  chercher  à  obtenir  une  cicatrifation  par- 
faite. 

Quelque  avantageufe  que  puifle  être  la  for- 
mation d'un  Anus  contre  nature  ,  dans  bien  des 
cas  où  la  vie  du  malade  en  dépend ,  il  faut 
avouer  qu'il  en  réfulte  une  infirmité  fâcheufe  & 
dégoûtante.  Il  eft  vrai  cependant  que  les  ma- 
tières qui  en  fortent ,  n'ayant  pas  long-tems  fé- 
journé  dans  les  inteftins,  elles  n'ont  pas  la  fétidité 
de  celles  que  l'on  rend  par  les  voies  ordinaires; 
m3is  auflî  ,  comme  l'ouverture  qui  leur  donne 
iflue  ,  n'a  point  la  même  organifation  que 
l'extrémité  inférieure  du  reflum ,  &  comme  elle 
manque  fur-tout  d'un  fphinéïer  qui  fe.contracle  , 
&  fe  relâche  fuivant  le  befoin  ,  ces  matières 
fortent  continuellement  fans  que  les  malades  en 
foient  avertis.  Quelques  -  uns  fur  le  nombre  de 
ceux  dont  on  nous  a  confervé  l'hiftoire  ,  ont 
pu  faire  ufage  d'une  boîte  de  métal ,  dans  laquelle 
leurs  excrémens  étoient  reçu?.  Schenckius  rap- 
porte le  cas  d'un  officier  bleflé  au  ventre,  qui 
rendoit  les  fiens  dans  un  vaifleau  fait  exprès  : 
Dionis  fait  mention  d'un  cas  femblable.  Ce  qui 
eft  arrivé  à  un  foldat  invalide,  dit  cet  Auteur 
célèbre,  eft  trop  fingulier,  pour  tenir  lieu  d'exem- 
ple dans  la  pratique,  puifque  c'eft  la  nature  feule 
qui  l'a  guéri  ;  elle  s'eft  fait  elle-même  un  égoût 
par  la  plaie  du  ventre.  L'inteftin  s'y  eft  attaché, 
il  vuide  tous  les  jours  par  cet  ouverture  fes 
excrémens,  qui  fortent  invojontairement,  ce  qui 
l'oblige  de  porter  à  cet  endroit  une  boîte  de  fer 
blanc  pour  les  recevoir. 

M.  Mofcati,  premier  Chirurgien  de  l'Hôpital  de 
Milan,  a  aufti  communiqué  à  l'Académie  de  Chi- 
rurgie ,  l'hiftoire  d'un  bleffé ,  chez  qui  il  s'efi 
formé  un  Anus  contre  nature ,  à  la  fuite  d'une  plaie 
au  ventre ,  fituée  au-deflbus  de  la  région  hypo- 
condriaque droite  ,  &  dont  les  excrémens  tom- 
bent dans  une  boîte  de  fer  blâne ,  retenue  par 
une  ceinture.  Ce  Chirurgien  remarque  avec  rai- 
fon ,  comme  une  circonflance  fort  extraordinaire 
de  cette  plaie ,  qu'on  ait  pu  y  placer  à  demeure 
une  canule  de  plomb  ,  à  laquelle  s'aju#e  la  boîte 
de  fer  blanc.  Mais  la  fituation  des  plaies ,  qui 
peuvent  laiûer  après  elles  un  Anus  contre  nature 
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fera-t-elle  toujours  aflez  favorable  pour  que  les 
matières  qui  s'en  écoulent,  puiffent  être  reçues  dans 
un  vaiffeau  approprié  ?  La  prellion  que  les  bords 
de  ces  vaifTeaux  doivent  exercer  fur  ceux  de 
l'ouverture,  ne  peut-elle  pas  devenir  nuifible  î 
E-nfin  ce  vaiffeau  ,  quoique  contenu  en  apparence 
dune  manière  convenable ,  ne  variera-t-il  point 
dans  fa  pofirion  ,  &  ne  permettra  t-il  jamais  aux 
excrémens  de  fe  répandre  dans  les  vêtemens  du 
malade  ? 

La  malpropreté  n'eft  pas  lefeul  inconvénient 
des  Anus  contre  nature.  On  a  vu  des  perfonne3 
que  cette  incommodité  a  jettées  dans  l'épuife- 
ment,  &  qu'elle  a  enfin  fait  périr.  C'eft  ce  qui 
pourra  avoir  lieu  toutes  les  fois  que  l'intelîin 
fera  ouvert  affez  haut  ,  pour  que  les  alimens  en 
fortent  avant  que  la  chylitication  foit  achevée, 
&  avant  que  leurs  parties  nutritives  aient  pu 
être  abforbéts  par  les  vaifieaux  laclés.  Mais  lorf- 
que  l'ouverture  n'intérefle  que  les  dernières 
circonvolutions  de  l'iléum  ,  ou  ce  qui  eft  plus 
fréquent,  lorfqu'ellea  été  faite  aux  gros  intefiins, 
le  danger  auquel  le  malade  fe  trouve  expofé  à 
cet  égard  ,  fe  réduit  à  bien  peu  de  chofe.  Aufli 
ne  trouve-t-on  chez  les  Observateurs  aucun  fait 
de  ce  genre ,  dont  la  terminaifon  ait  été  funefte  ^ 
pluileurs  au  contraire  attendent  que  les  malades 
auxquels  ils  ont  vu  des  Anus  contre  nature  étoient 
fains  &  bien  portans. 

L'accident  le  plus  fâcheux  auquel  foient  expo- 
fés  ceux  qui  ont  un  Anus  contre  nature  >  eft 
un  renverfement  d'inteftin  femblable  à  ceux  qui 
fe  forment  quelquefois  par  l'Anus ,  &  qui  eft 
tantôt  (impie ,  n'intéreffant  qu'une  des  portions 
du  canal  inteftinal  au-deffus ,  ou  au-deflbus  de 
fon  ouverture  ,  &  tantôt  double ,  l'intelîin  étant 
renverfé  par  l'une  &  l'autre  de  ces  portions. 
Ce  renverfement  forme  une  tumeur  dont  les 
dimenfions  varient  beaucoup  chez  les  différens 
individus,  où  on  l'a  obfervé.  Lorfqu'il  vient  de 
la  parrie  fupérieure  du  canal,  les  matières  fter- 
corales  fortent  par  l'extrémité  de  la  tumeur  j 
elles  s'échappent  extérieurement  à  fa  bafe  quand 
il  procède  de  la  portion  inférieure  ;  &  fi  la 
tumeur  eft  double  ,  il  eft  facile  de  diftinguer 
par  cette  évacuation ,.  à  quelle  exttémité  du  tube 
inteftinal  répond  chacune  de  fes  parties.  Cet 
accident  des  Anus  contre  nature ,  eft  fâcheux 
en  ce  qu'il  en  augmente  beaucoup  l'incommo- 
dité -,  la  tumeur  eft  quelque'ois  d'une  fenfibilité 
cxquife  -,  quelquefois  aufti  lorfque  le  renverfe- 
ment de  l'intelîin  eft  confidérabie ,  il  s'y  forme 
un  étranglement  qui  met  en  danger  la  vie  du 
malade ,  à  moins  qu'on  n'y  apporte  très-promp- 
tement  les  fecours  que  la  nature  du  cas  exige. 
Voyei  les  Planches. 

L'office  du  Chirurgien  eft  de  prévenir ,  lorf- 
quil  le  peut,  la  formation  d'un  Anus  contre  na- 
ture ,  ainfi  que  nous  le  verrons  ailleurs  -,  mais 
Uwfqu'il  eft  formé ,  &  fur -tout  lorfque  la  tota- 
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lité ,  ou  la  plus  grande  partie  des  excrémens, 
fort  par  cette  voie  ,  on  ne  pourroit,  fans  expofer 
le  malade  au  plus  grand  danger,  en  tenter  la 
fuppreffion.  Et  lors  même  qu'il  en  fort  une  por- 
tion confidérabie  par  les  voies  naturelles,  il 
eft  toujours  à  préfumer  que  l'inteftin  eft  confi- 
dérablement  rétréci  à  l'endroit  où  il  communique 
avec  la  plaie  ,  &  qu'il  fera  très-fufceptible  de 
s'engorger  ,  lorfque  les  matières  y  arriveront  plus 
abondamment  qu'à  l'ordinaire ,  fi  elles  ne  peu- 
vent s'échapper  par  l'ouverture  extérieure  j  ce 
qui  peut  expofer  le  malade  à  périr  très-promp- 
tement. 

Mais  s'il  eft  dangereux  de  fermer  un  Anus  contra 
nature  >  lors  même  que  le  cas  eft  le  plus  (impie, 
cela  devient  abfolument  impraticable  ,  lorfqu'il 
eft  compliqué  de  tumeur  formée  par  le  renver- 
fement de  quelque  portion  d'inteftin  ;  quoiqu'on 
life,  dans  les  Tranfaélions  philofophiques  ,  que 
M.  le  Cat  avoit  entrepris  une  femblable  opéra- 
tion ,  dans  un  cas  où  il  y  avoit  un  renverfement 
de  chaque  portion  du  canal  inteftinal.  Mais  les 
douleurs  qu'il  fit  éprouver  à  la  malade  en  tâ- 
chant de  réduire  l'inteftin  fortt,  allèrent  au  point 
que  celle-ci  fe  déroba  par  la  fuite  à  toutes  ten- 
tatives ultérieures.  Et  lorfque,  dans  un  cas  pa- 
reil ,  il  feroit  facile  de  réduire  les  portions 
d'inteftins  déplacées, &  que  celle  qui  répond  au 
reétnm,  conferveroit  à-peu-près  fon  calibre  or* 
dinaire  ,  (  circonftance  à  laquelle  on  ne  doit 
point  s'attendre  ,  )  la  prudence  ne  permet  pas 
de  les  placer  l'une  vis-à-vis  de  l'autre,  pour 
rétablir  la  continuité  de  leur  canal.  Le  nombr» 
&  la  profondeur  des  adhérences ,  que  les  inteftins 
pourroient  avoir  contractées  entr'eux ,  &  avec 
les  parties  voifines ,  rendroit  peut  -  être  cette 
opération  impoffible  ;  &  il  feroit  affreux  de 
l'avoir  tentée  fans  réuffir  ,  &  d'avoir  plongé 
dans  un  danger  imminent  une  perfonne  très- 
faine  d'ailleurs ,  &  qui,  à  quelque  incommodité 
près,  peut  jouir  de  la  vie  aulîi-bien  que  celles 
qui  font  le  mieux  conflituées. 

Si  l'on  ne  peut  remédier  aux  renverfemens 
d'inteftins  qui  arrivent  aux  Anus  contre  nature  , 
lorfque  les  tumeurs  auxquels  ils  donnent  lieu 
font  d'un  volume  un  peu  confidérabie ,  &  qu'elles 
exiftent  depuis  long-tems  ,  il  n'en  eft  pas  de 
même ,  lorfqu'elles  font  petites  &  récentes  ;  8c 
il  eft  très  -  probable  que ,  par  des  foins  bien 
dirigés,  il  feroit  polfible  d'en  prévenir  les  pro- 
grès ,  &  de  les  dilfiper  tout-à-fait.  Il  eft  facile 
de  fentir  que  ces  foins  ne  doivent  pas  être 
bien  différens  de  ceux  qu'exige  la  chùte  du 
fondement ,  puifqu?  ces  deux  maladies  font  de 
la  même  nature.  Ils  confifteroient  à  repoufler 
doucement  la  tumeur  dans  le  ventre ,  à  la  con- 
tenir au  moyen  d'une  pelotte  mollette  &  d'une 
épaiffeur  convenahle,  qu'on  auroit  foin  de  renou- 
veller  fouvent ,  à  caufe  des  matières  qui  s'é- 
coulent par  la  plaie  -y  la  fuuation  doit  contribue? 
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beaucoup  à  la  guérifon  ,  il  faudroit  recommander 

au  malade  de  fe  tenir  couché  le  plus  long-tems 
qu'il  nourroit,  fur  le  côté  opposé,  pour  éviter 
le  poids  des  inteflins  •,  lui  preferire  la  plus 
grande  attention  à  ne  faire  aucun  mouvement 
violent ,  qui  mettant  les  mufcles  du  bas-ventre  , 
&  le  diaphragme -en  jeu,  forceroit  les  inteflins 
à  paffer  à  travers  l'ouverture  extérieure  ;  tenir  le 
ventre  fouple  &  libre  ,  fi  les  excrémens  aveient 
quelque  difficulté  à  forrir  par  l'Anus  contre 
nature  raffermir  les  parties  voifiries  de.  cet- 
Anus  ,  au  moyen  de  fomentations  légèrement 
aflringentes ,  &  répereuflives  &c.  \  il  feroit  aulfi 
très-utile  de  foutenir  les  bords  de  la  fiflule  avec 
un  boutrelet  d'ivoire  ou  de  gomme  élaflique, 
fi  le  malade  rendoit  des  excrémens  qui  eufTent  de  la 
confiftance,  &  s'il  éprouvoit  avant  leurfortie,  un 
ténefme  femblable  à  celui  qui  précède  l'évacua- 
tion des  grofles  matières  par  les  voies  ordinai- 
res. 

C'efl:  ainfi  que  par  des  confeils  Amples ,  & 
«l'une  exécution  facile,  on  pourroit  prévenir  une 
indifpofition  fâcheufe  par  elle-même,  qui  expo- 
feroit  le  malade  au  danger  le  plus  preffant  •,  fi 
la  tuméfaction  à  laquelle  les  inteflins  renverfés 
hors  des  Anus  contre  nature  font  fujets,  deve- 
noit  aflez  confidérable  pour  qu'ils  fuflent  étranglés 
par  l'ouverture  même  qui  leur  donne  iflùe. 

APHTES.  D'A>8a«.  Leserrfans  à  la  mamelle  font 
fujets  à  de  petits  ulcères  blancs, appellés  Aphtes , 
lefquels  naifient  communément  au  tour  des  gen- 
cives, des  lèvres,  de  la  langue ,  du  palais  &  du 
gofier.  Ils  font  accompagnés  d'ardeurs,  croiffent 
&  augmentent  peu- à-peu  en  nombre.  Dans  l'ori- 
gine ce  font  de  petits  boutons  rouges  qui  fuppurent 
à  leur  fommité  ,creufent  &  forment  enfin  ces  petits 
ulcères  qui  brûlent  &  rongent  les  parties  qu'ils 
attaquent.  L'irritation  qui  fe  communique  bientôt 
aux  conduits  voifins  des  glandes  falivaires ,  fait 
fuccéder  une  falivation  écumeufe,  vifqueufe,  & 
chaude.  La  fanie  de  ces  petits  ulcères ,  mêlée  à 
la  falive,  defeend  dans  le  ventricule  de  l'enfant,  lui 
ôte  l'appétit,  d'où  s'en  fuit  la  diarrhée  putride  avec 
tranchées.  Cette  humeur  putride  qui  fe  trouve 
bientôt  après  abforbée  dans  la  maffe  du  fang ,  caufe 
une  fièvre  inflammatoire  ,  qui  fe  change  en  fièvre 
lente. "L'enfant  maigrit  par  le  défaut  d'alimens , 
&  par  le  manque  de  fommeil,  &  quelquefois 
les  ulcères  s'étendant  de  plus-en-plus ,  on  voit 
fuccéder  au  premier  mal  ,  un  autre  plus  dange- 
reux encore,  la  carie  des  os  voifins. 

Plufieurs  caufes  occafionnent  cette  maladie  , 
quelquefois  elle  provient  d'un  lait  aigri ,  &  échauffé 
que  la  nourrice  donne  à  ï'enfant.  Souvent  elle 
efl  occafionnée  par  des  crudités  qui  naifTent 
fpontanément  dans  fon  eftomac ,  &  qui  cor- 
rompent le  lait  qu'il  tette.  Quelquefois  enfin  cette 
maladie  provient  d'une  dentition  difficile  &  dou- 
îoureufe ,  par  laquelle  les  principes  de  la  falive 
font  exaltés  &  corrompus.  Les  Aphtes  naif- 
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fenf  plus  fréquemment  dans  les  tttns  chauds  ,  qui 
favorifent  l'inflammation  &  la  diflblution  putride 
des  humeurs.  Quelquefois  elles  font  une  fuite 
la  maladie  vénérienne,  &  alors  les  ulcères  qu'elles 
caufent  aux  gencives,  aux  lèvres,  &  à  la  langue 
offrent  les  mêmes  phénomènes ,  que  les  chancres 
vénériens  ;  fi  la  nourrice  étoit  faine  ,  il  lui  fur- 
viendra  de  ces  ulcères  aux  fein?. 

Les  Aphtes  font  d'autant  plus  danjerenfes  , 
qu'elles  font  plus  larges  &  plus  profondes,  & 
que  l'inflammation  des  parties  voifines  eh^ 
plus  confidérable  j  alors  il  arrive  fouvent  qu'elles 
fe  terminent  en  gangrène,  &  l'enfant  meurt.  Lorf- 
que  ce  mal  caufe  la  carie  des  os  voifins  ,  il  efl 
très-difficile  d'y  remédier. 

La  première  chofe  dans  le  traitement  de  cette 
maladie,  c'efl  d'examiner  l'état  de  la  nourrice  ; 
pour  peu  que  fa  fanté  foit  fufpecle  ,  il  faut  aufîi- 
tôt  en  choifir  une  meilleure  ,  car  un  bon  lait 
efl  le  pins  puifiant  remède  que  l'on  puifTe  ad- 
miniflrer  à  l'enfant.  Enfuite  on  peut  preferire  la 
lotion  fuivante,  avec  laquelle  on  néteyera  plus 
fleurs  fois  le  jour  la  bouche  de  l'enfant. 

^.  Décoér.  d'org.  trois  onces  ,  de  fyrop  de 
mûres ,  une  once  &  demie  •,  de  miel  rofat  deux 
onces.  Mêlés.  Si  les  Aphtes  font  un  plus  grand 
progrès,  il  faut  laver  &  boire,  &  le  gargarifer 
avec  le  fuivant. 

fy.  Orge  mondé  &  fommités  de  ronces  de  chaque 
une  pincée.  Faites  bouillir  pendant  une  heure  dans 
une  fuffifante  quantité  d'eau.  Vers  la  fin  ajoutez 
feuilles  de  feordium,  &  de  rofes  rouges ,  de  chaque 
deux  poignées  ,  fommités  de  petite  centaurée  , 
&  fleurs  de  milpertuis  de  chaque  une  poignée; 
palfés  &  exprimés  après  une  longue  ébullition. 
Dans  fix  onces  de  cette  décoél.  diflolvez,  miel 
rofat,  trois  onces.  Il  faut  encore ,  felcn  l'exigence, 
purger  la  nourrice,  ou  l'enfant.  Si  les  Aphtes 
ne  cèdent  point  à  ces  divers  médicamens  ;  & 
s'ils  proviennent  d'une  diffolution  putride  des 
humeurs ,  alors  le  quinquina  efl  très  -  efficace  : 
on  peut  le  donner  de  la  manière  fuivante. 

fy.  Corail  rouge  préparé  ,  &  quinquina  réduit 
en  poudre  ,  de  chaque  un  fcrupule ,  on  prendra  le 
lait  pour  excipient. 

Dans  leur  plus  grande  violence  ,  les  Aphtes 
doivent  être  traités  comme  l'angine  gangréneufe  ; 
mais  lorfqu'elles  proviennent  d'une  dentition 
difficile ,  le  meilleur  remède  efl  d'ouvrir  les 
gencives  ,  afin  que  les  dents  puiflent  percer 
plus  facilement  •■,  fi  la  caufe  efl  vénérienne,  iln'eft 
pas  d'autre  remède  que  de  traiter  la— nourrice 
elle-même ,  avec  les  antifyphillitiques.  Extrait 
de  Bertrandi.   {M.  Petit  Radel.) 

APHÉRÈSE.  Aphœrefîs  de  «Vip«»  ,  j'emporte. 
C'efl  le  nom  qu'on  a  donné  dans  les  Ecoles  à 
cette  partie  de  la  Chirurgie  ,  qui  confifte  à  retran- 
cher du  corps  quelque  partie  malade  ou  contre 
nature. 

APOSKEPARNISMOS  dWi  tab  &  ni**t»*afcUi. 
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folution  de  continuité  <\a  crâne  ;  faîte  paf  un 
infiniment  tranchant  qui  emporte  la  pièce  comme 
fi  une  hache  l'avoit  coupée.  L'on  trouve  dans  les 
Recueils  d'Obfervatiom ,  faites  par  les  Chirur- 
giens d'Années,  beaucoup  d'exemples  ,  où  line 
portion  du  crâne  ,  emportée  par  un  infiniment, 
appliquée  an  dédolanr,  a  été  guérie  ,  quoique  la 
dure-mère  fût  à  nnd  de  l'étendue  d'une  pièce  de 
douze  fous,  par  la  feule  application  de  la  pièce 
qui  avoit  été  dirachée.  Cette  pratique  ne  feroit 
point  à  imiter  fi  la  dure-niere  étoit  contufe,  il 
vaudroit  mieux  ,  en  pareil  cas  ,  achever  d'ô.er  la 
pièce,  &  pnnfer  le  trépan  artificiel,  comme  celui 
qu'on  l'air  dans  un  lieu  de  nécéïlué  ou  d'élection  , 
pour  les  rxcidens  qui  requièrent  cette  opération  , 
afin  défaire  fuppurer  la  contulîon  de  cette  mem- 
brane. Voyr^  Trépan.  (Petit-Radhz.  ). 

APOSTEME.  Les  Anciens  Grecs  employoient 
ce  mot  également  pour  défigner  l'augmentation 
générale  de  tout  le  corps  ,  &  celle  d'une  feule  de 
fes  parties ,  foit  que  l'augmentation  en  altérât  les 
fondions ,  ou  qu'elle  les  lailfât  dans  leur  intégrité. 
Galicn  lui  donna  une  valeur  plus  déterminée  , 
en  ne  s'en  fervant  jamais  que  pour  défigner  une 
augmentation  de  volume  ,  qui  trouble  d'une  ma- 
nière fenfible  l'ordre  établi  dans  l'économie 
animale.  Les  Modernes  en  ont  limité  le  fens  aux 
tumeurs  qu'on  nomme  humorales  ,  &  ont  men- 
tionné autant  d'efpèces  d'Apoflèmes  qu'il  y  a  de 
liqueurs  renfermées  dans  le  corps  humain.  Au- 
jourd'hui le  mot  Apofième  n'tft  guères  employé 
que  comme  fynonyme  d'abcès  ,  c'efi-à-dire ,  pour 
défigner  une  tumeur  qui  contient  du  pus.  Voye\ 
Abcès,  Empyème  ,  Tumeur. 

APPAREIL,  Apparatus }  apprêt,  préparatif. 
C'efi  la  préparation  ,  &  la  difpofition  de  tout  ce 
qui  eft  néceflaire  pour  faire  une  opération ,  ou 
un  panfement.  L'appareil  efi  différent  fuivant  le 
befoin  ;  les  infirumens ,  les  machines ,  les  bandes , 
lacs  ,  comprefles  ,  plumaceaux  ,  bourdonnets  , 
charpie,  tentes,  font  des  pièces  d'appareil,  de 
même  que  les  médicamens  dont  on  doit  faire 
ufage.  Voye{  chacun  de  ces  Articles. 

C'efi  une  règle  en  Chirurgie  qu'il  faut  avoir 
préparé  l'appareil,  avant  que  de  commencer  l'opé- 
ration. On  évite,  autant  qu'il  eft  poffible ,  de  le 
faire  dans  la  chambre  du  malade  ,  &  en  fa  pré- 
fence  •,  une  telle  vue  pourroit  l'affecter  trop  for- 
tement, le  rendre  trop  craintif,  ou  le  jetter  en 
défaillance  ,  ce  qui  ne  pourroit  manquer  de  trou- 
bler l'opération ,  &  de  nuire  par  conféquent  au 
malade  même. 

ARCEUS.  (François)  Médecin  célèbre,  qui 
florifToit  vers  le  milieu  du  i5e  fiècle  ,  il  exerça 
la  Médecine  &  la  Chirurgie  en  Ef pagne.  Montanus, 
qui  fut fon Editeur,  fait  le  plus  grand  éloge  de  fa 
probité  &  de  fon  défintérefternent  ,  il  donnoit 
gratuitement  fes  foins  aux  pauvres ,  &  les  com- 
bloit  d'aumônes  dans  leurs  befoins ,  il  pratiquent 
«encore  avec  la  plus  grande  dextérité  à  l'âge  de 
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80  ans.  L'ouvrage ,  qui  a  fait  conrioître  davantage 
cet  Auteur,  efi  celui  qu'il  a  intitulé  :  De  reââ  eu- 
randorum  vulnerum  ratione,  libri  duo.  Cet  ouvrage 
eft  rempli  d'excellens  points  'de  pratique  qui  fe 
trouvent  cependant  noyés  dans  une  quantité  de 
formules.  On  lui  doit  une  manière  Amplifiée  de 
traiter  les  plaies.  Son  ouvrage  fournit  une  grande 
quantité,  de  préceptes  utiles  à  confulter  dans  le 
traitement  des  coups  à  la  tête.  Il  parle  d'une  opé- 
ration dans  laquelle  il  dit  avoir  extirpé  des  por^ 
tions  corrompues  du  cerveau ,  fans  autres  incon- 
véniens  que  quelques  accès  d'épilepfie.  Il  a  fait 
des  recherches  très-étendues  fur  les  plaies  du 
bas-ventre.  Il  s'élève  avec  force  contre  l'abus 
des  futures ,  &  l'amputation  des  portions  charnues 
ou  offeufes  qui  tiennent  par  une  partie  quelcon- 
que •,  &  dans  toutes  les  réfutations  qu'il  a  faites 
des  mauvais  procédés  des  Praticiens  de  fon  tems  t 
il  n'a  fait  acception  de  perfonne ,  mais  il  n'a 
ceffé  d'avoir  pour  but  la  gloire  de  fon  nom  &  le 
bien  de  l'humanité.  (Petit-Radel). 

ARCEUS.  Baume  ,  ou  onguent  d'Arceus.— 
Voyei  Onguent. 

ARDEUR  d'URINE  ,  excrétion  des  urines 
difficile ,  douloureufe  &  accompagnée  le  plus 
fouvent  d'un  fentiment  de  chaleur  dans  le  canal 
de  l'urètre.  Voye\  Ischurie. 

ARGEMA  ou  ARGEMON  ,  en  grec  A"m/u*. 
C'efi  un  petit  ulcère  du  globe  de  l'œil  ,  dont 
le  liège  eft  en  partie  fur  la  conjonctive  ou  blanc 
de  l'œil  ,  &  en  partie  fur  la  cornée  tranfparente.il 
paroît  rougeâtre  fur  la  première  de  ces  membranes  , 
&  blanc  fur  la  cornée.  (  Cette  defcripiion  eft 
exactement  conforme  à  celle  que  Gorrhée  donne 
dans  fes  Definhiones  Meàicœ.)  L'inflammation, 
les  puftules ,  les  abcès  ou  les  plaies  des  yeux , 
peuvent  donner  lieu  à  ces  ulcères. En  général,  les 
ulcères  des  membranes  de  l'œil  font  de*  maladies 
fâcheufes  ,  parce  que  ce  n'eft  fouvent  qu'avec  la 
pius  grande  difficulté  qu'on  peut  les  guérir ,  & 
qu'ils  peuvent  être  accompagnées  d'exerciflances 
de  chairs , de  fiftules,  d'inflammations ,  de  la  fortie 
&  delà  rupture  de  l'uvée  ,  d'où  feu  vert  s'en  fuit 
la  flétriffure  de  l'œil  :  enfin  ,  parce  que  leur  gué- 
rifon  laiffe  après  elle  des  cicatrices  qui  nuifent 
à  la  vue  lorlqu'elles  occupent  la  cornée  ranfpa- 
rente.  Les  ulcères  fupetficiels  font  moins  fâcheux 
&  plus  faciles  à  guérir  que  les  profonds.  Pour 
guérir  l'Argema  il  faut ,  autant  qu'on  le  peut ,  en 
détruire  la  caufe  par  l'ufsge  des  remèdes  conve- 
nables. S'il  vient  de  caufe  interne,  parle  vice  ou 
la  furabondance  des  humeurs ,  les  faignée* ,  les 
lavemens,  les  purgatifs  le  régime,  les  véficatoires, 
les  cautères  ferviront  à  diminuer  &  à  détourner 
les  fucs  viciés  &  fuperflus-,  s'il  y  a  inflammation, 
il  faudra  employer  les  topiques  émolliens  &  ano- 
dins ;  enfuite  on  tâchera  de  cicatrifer  les  ulcères. 
Le  collyre  fuivant  fcft  fort  recommandé. 

Camphre,  vitriol  blanc  dix  grains  ;  fucre 
candi  un  fcrupule  j  gomme  arabique,  douze  grains  £ 


A  R  N 

eaux  difUllées  derofes,  de  plantain ,  trois  onces 
mêlées. 

On  fait  couler  quelques  gouttes  tièdes  dans 
l'œil  malade  dix  à  douze  fois  par  jour  ,  &  l'on 
applique  pardefTus  l'œil  une  compreffe  trempée  dans 
un  collyre  rafraîchiffant  fait  avec  un  blanc  d'œuf , 
&  le?  eaux  de  rofes  &  de  plantain  battues  enfemble. 
(  Article  Je V Encyclopédie.)  (  M.  Petit-Radei.) 

ARISTOLOCHE.  On  a  employé  en  Chirurgie 
les  racines  de  deux  efpèces  de  cette  plante ,  la 
longue  &  la  ronde  -,  elles  foru  regardées  comme 
déterfives  &  vulnéraires,  &  on  les  applique  en 
poudre,  ou  en  décoction ,  fur  les  fiftules  de  l'anus , 
&  fur  les  ulcères  des  jambes  &  autres  d'un  mau- 
vais caractère.  Aujourd'hui  cependant  on  n'en 
fait  pas  un  grand  ufage.  Comme  ces  racines  font 
fpongieufes ,  on  s'en  l'en  quelquefois  pour  dilater 
les  plaies  des  cautères. 

ARNICA ,  plante  d'un  goût  âcre  &  amer  , 
&  d'une  odeur  poignante  quand  on  la  broyé  entre 
les  doigts.  On  Ta  recommandée  comme  un  excel- 
lent remède  dans  les  cas  d'ecchymofe  ,  &  d'autres 
épanchemens  de  fang ,  occafionnés  par  des  coups , 
des  chûtes ,  &c.  On  en  fait  des  fomentations  fur 
les  parties  comufes  &  meurtries;  on  la  donne  auffi 
"intérieurement  en  infufion  dans  les  mêmes  cas. 

En  dernier  lieu  ,  on  a  parrjculièremeut  recom- 
mandé cette  plante  pour  des  affections  paralyti- 
ques ,  &  fur-tout  pour  des  cas  de  ce  genre  où 
les  nerfs  optiques  ont  fouffert  ,  comme  dans  la 
goutte  fereine.  On  confeille  alors  de  mettre  depuis 
un  gros  jufqu'à  une  once,  des  fleurs  en  infufion 
dans  une  livre  d'eau ,  &  de  faire  prendre  cette 
quantité  en  plufieurs  dofes  dans  les  vingt-quatre 
heures.  Quelquefois  ce  remède  produit  des  vomif- 
femens ,  d'autres  fois  il  pouffe  aux  fueurs  ou  aux 
urines,  mais  fouvent  auifi  il  ne  produit  aucun 
effet  fenfible,  à  moins  qu'on  ne  regarde  comme 
tels,  les  picotemens  &  les  douleurs  qui  fe  font 
fentir  dans  les  parties  affectées  de  paralyfie ,  & 
qui  font  un  avant-coureur  cela  guérifon.L'on  a 
donné  aulfi  de  grands  éloges  aux  vertus  de  l'Ar- 
nica, dans  la  gangrène,  dans  les  fièvres  d'accès 
&  dans  d'autres  maladies  dont  le  traitement  ne 
doit  pas  nous  occuper. 

Mais  tons  ces  -grands  effets  de  l'Arnica  ne  font 
peut-être  pas  encore  auffi  certains  que  voudroient 
le  faire  croire  quelques  perfonnes,  qui,  féduires 
par  un  petit  nombre  de  faits  &  d'exemples  heu- 
reux des  vertus  de  l'Arnica  ,  ont  cru  pouvoir  la 
mettre  au  rang  des  remèdes  les  plu^  héroïques. 
Cependant,  à  en  juger  par  fes  qualités  fenfibles, 
c'eft  unefubflance  très-active,  &  qui  mérite,  foit 
par  cette  raifon  ,foit  à  caufe  de  quelques  exemples 
bitnconflatés  deguérifons  opérée?  par  fon  moyen, 
que  des  obfervations  exacte^  &  multipliées,  déter- 
minent avec  plus  de  précifion  ce  qu'on  peut  en 
attendre. 

ARRACHEMENT,  Ce  mot  en  termes  de 
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Chirurgie,  défigne  tantôt  un  accident  &  tantôt 
une  opération.  Confédéré  dans  le  premier  fens,  il 
exprime  la  féparation  v  iolente ,  fubite  &  non  médi- 
tée, d'une  partie  quelconque  du  corps  de  fon  tout. 
On  lit  en  différens  endroits ,  &  particulièrement 
dans  le  fécond  volume  des  Mémoires  de  l'Acadé- 
mie Royale  ée  Chirurgie  ,  plufieurs  faits  curieux 
fur  des  membres  arrachés.  Leur  détail  fait  voir 
que  ces  blefTures  ,  qui  d'abord  paroifTent  fi  for- 
midables ,  ont  prefque  toujours  une  fin  heureufe , 
&  que  la  nature  fait  elle-même  tout  ce  qu'il  faut 
pour  parer  à  l'hémorrhagie  ;  tout  ce  qui  efl  d'ailleurs 
nécefiaire  pour  la  cure,  appartient  à  la  Chirurgie 
des  plaies  compliquées. 

L'Arrachement  confidéré  comme  opération, 
efl  l'extraction  forcée  que  l'on  fait  de  quelque 
partie  malade  ,  ou  formée  contre  nature.  Cette  opé- 
ration fe  pratique  fur  les  parties  dures  comme  fur 
les  parties  molles.  L'extrachon  des  dents  fournit 
un  exunple  de  l'Arrachement  des  premières ,  & 
celle  du  polype,  d'une  opération  du  même  genre 
fur  les  fécondes.  Voyei  Dents,  Polype,  &c. 

ARSENIC.  Tout  le  monde  connoît  les  qualités 
délétères  de  ce  minéral  qui,  à  la  dofe  de  quel- 
ques grains  ,  agit  fur  le  corps  comme  le  plus 
violent  poifon.  Malgré  ces  effets  généralement 
redoutés,  on  a  ofé  l'employer  comme  un  moyen 
de  guérifon  ,  &  on  l'a  fait  quelquefois  avec  fuccès , 
non  feulement  en  l'appliquant  à  l'extérieur  comme 
topique ,  mais  encore  en  le  donnant  intérieure- 
ment. 

C'eft  particulièrement  dans  les  cas  de  cancer  , 
&  d'autres  ulcères  de  mauvaife  nature ,  qu'on  a 
recommandé  des  applications  dont  l'Arfenic  étoit 
la  bafe,  regardant  cette  fubflançe  comme  un  cor- 
rofif  d'une  nature  paniculière.  Elle  pafTe  pour 
être  le  principal  ingrédient  d'un  remède  fecret  , 
qui  a  joui ,  depuis  long-tems  en  Irlande,  d'une 
grande  célébrité  ,  pour  la  guérifon  du  cancer, 
&  qui  efl  connu  fous  le  nom  de  remède  de 
Flunket.  11  paroît  què  ce  topique  eft  compofé  de 
quelques  poudres  végétales  irritantes,  mêlées  très- 
exactement  avec  une  certaine  proportion  d'Ar- 
fenic  &  de  fleurs  de  foufre.  On  forme  une  pâte 
de  cette  poudre  au  moyen  d'un  blsnc  d'œuf  j  on 
l'applique  fur  la  partie  ulcérée  ,  &  on  la  recouvre 
d'un  morceau  de  veffie  enduite  auffi  de  blanc 
d'œuf.  On  laifi'e  le  tout  pendant  vingt -quatre 
heures  ,  ou  davantage,  fans  y  toucher  -,  après  quoi 
l'on  panfe  l'efearre  avec  un  digeftif  fimple  &  très- 
doux. 

M.  Rush  (i),  Médecin  à  Philadelphie,  qui 
avoit  vu  de  bons  effets  d'un  remède  employé  par 
un  empirique  pour  certains  cas  de  cancér,  ayant 
été  à  même  d'en  faire  l'analyfe ,  trouva  que  c'étoit 
de  l'Arfenic  blanc,  mêlé  avec  à-peu-près  quarante 


(i)Yoye2les  jM.e4iîalCojBKiçntari«S|  Vol.  XI,  pag.  iji. 
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fois  autant  dune  pondre  végétale ,  qu'il  foupçonné 
être  faîte  avec  la  racine  &  les  bayes  d'une  ef.'pècs 
cJe  hihrèle  ,  quoiqu'il  ait  lien  de  croire  que  1  em- 
pirique employolt  WtHfènt  d'autres  p-  tues  fans 
nuire  à  l'efficacité  de  fori  topi-^ire.  Cclid-ci  appli- 
quoit  quelquefois  fa  pondre  fans  autre  préparation 
fur  les  parties  iKFèwèfes  ;  d'autre  Poi^  ,  il  Erè-fai'fëit 
que  les  touch-  r  avec  une  plume  trempée  dans 
une  liqu~.ii!  qui  avoit  un  iédimer.t  blanchâtre. 
M.  Ri^h  dir  ,  qu'il  a  été  témoin  de  quelques 
gtfénfohi  complètes ,  opérées  parce  remède  ,  dans 
des  cas  d'ulcères  cancéreux  ;  mais  que  dans  ceux 
où  le  cancer  affecloir  particulièrement  quelque 
partie  du  fyflême  lymphatique,  ou  lorfqu'i!  y 
avoit  chez  les  malades  qui  en  étoient  atteints  une 
difpofiuon  fcrophuleufe  ,  le  topique  manquoit 
conftamment  fon  effet,  &  faifoit  quelquefois 
évidemment  du  mal.  La  plupart  de? cancers  qu'il 
guérirïoitavoiem  leur  liège  à  la  furface  du  corps  , 
À  en  particulier  fur  le  nez,  fur  les  joues  ou  fur 
quelqu'une  des  extrémités.  Il  l'a  vu  employer  auffi 
avec  le  plus  heureux  fuccès  pour  des  ulcères 
d'une  autre  nature  ,  lorfqu'ils  étoient  accompa- 
gnés de  fongofités ,  &  que  les  boids  en  étoient 
calleux. 

Ces  faits  &  bien  d'autres,  que  nous  pourrions 
alléguer,  ne  permettent  pas  de  douter  que  l'Ar- 
fenic  ,  foit  combiné  avec  d'autres  fubftances ,  foit 
fous  fa  forme  la  plus  limple  ,  n'ait  tu  quelquefois 
les  plus  heureux  effets  appliqué  extérieurement 
fur  certains  ulcères  ;  car -il  agit  alors  comme  un 
pui/fant  efcarotique ,  ce  qu'il  ne  fait  pas  fans 
occafionner  une  très-vive  douleur.  Mais  fi  ,  dans 
quelques  cas ,  il  a  fait  du  bien  ,  il  faut  avouer  auffi 
qu'il  fait  beaucoup  de  mal  dans  d'autres,  faifant 
fouffrir  les  malades  fans  améliorer  l'état  de  l'ulcère, 
&  augmentant  au  contraire  rapidement  les  pro- 
grès du  mal. 

On  ne  s'eft  pas  contenté  d'employer  l'Arfenic 
extérieurement ,  pour  les  cas  de  cette  nature ,  on 
l'a  donné  auffi  intérieurement,  &  l'on  en  a  vanté 
les  effets.  On  l'a  fait  diffoudre  pour  cela  ,  foit 
Amplement  dans  de  l'eau  difiillée ,  foit  au  moyen 
de  quelque  intermède ,  particulièrement  de  l'alkali 
fixe  ,  &  on  l'a  donné  en  dofes  mefurées,  de  ma- 
nière à  ne  pas  fatiguer  les  malades ,  &  que  l'on  a 
augmentées  graduellement ,  autant  qu'ils  ont  pu 
le  fupporter.  On  la  fait  prendre  auffi  en  fubftance 
fous  la  forme  de  pilules-,  combiné  avec  les  fleurs 
de  foufre  &  d'autres  ingrédiens  •,  mais  de  tous 
ceux  qu'on  a  imaginé  de  lui  affocier ,  l'opium  efî 
certainement  le  plus  convenable,  comme  dimi- 
nuant l'irritation  qu'il  produit  fur  le  canal  in- 
teftinal. — Mais,  malgré  les  é'oges  que  quelques 
perfonnes  ont  prodigué  à  ce  remède ,  rien  n'eft 
moins  prouvé  que  fes  bons  effets  fur  l'intérieur 
du  corps,  du  moins  pour  les  maladies  dont  il  eft 
jci  queftion  -,  &  jufqu'à  ce  qu'on  ait  quelque  chofe 
$e  plus  pofitif  à  cet  égard  y  tout  Praticien  fage 
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doit  le  regarder  comme  dangereux  ,  &  s'en 

défier. 

ARTËRIOTOMIE , 
Tsy.v»  je  coupe. C'eft  l'opération  d'ouvrir  une  artère, 
ou  de  tirer  du  fang  en  ouvrant  une  artère  avec  la 
lancette. 

Quelques  avantages  que  la  théorie  air  pu  faire 
efpérer  de  la  feéïion  des  artères  ,  &  avec  quelque 
chaleur  que  des  Chirurgiens  de  cabinet -l'aient  re- 
commandée dans  leurs  écrits  ,  non-feulement 
comme  préférable  à  celle  des  veines  ,  mais  encore 
comme  une  opération  parfaitement  innocente  & 
fans  aucun  danger  ,  même  fur  des  vaifftaux  con- 
fidéf ables ,  cependant  les  plus  zélés  partifans  de 
cette  pratique  n'ont  jamais  ofé  l'effayer  fur  des 
artères  d'une  certaine  groiïeur.  Sans  doute  on  a 
vu  des  exemples  de  gioffes  artères  ouvertes  par 
accident  fans  qu'il  en  foit  arrivé  rien  de  bien 
fâcheux  ,  mais  ces  cas  font  rares ,  &  aucun  Chi- 
rurgien expérimenté  rie  s'en  autorifera  jamais 
pour  ouvrir  de  propos  délibéré  une  artère  d'un 
certain  calibre.  Quoi  qu'il  en  foit,  on  peut  ouvrir , 
en  toute  fûreté ,  les  petites  branches  artérielles  , 
iorfqu'elles  ne  font  pas  très-profondes ,  &  fur- 
tout  ,  lorfqu'elles  font  voifines,  des  os,  parce 
qu'alors ,  quand  on  a  tiré  la  quantité  de  farçg 
qu'on  avoit  jugé  néceffaire  ,  il  eft  aifé  d'en  arrêter 
l'écoulement  par  la  compreffion  du  vaiffeau.  Mais 
l'ouverture  des  artères  d'un  plus  grand  diamètre 
efi  une  opération  toujours  fi  hafardeufe,  &  les 
avantages  qu'on  peut  en  attendre  de  plus  que 
d'une  faignée  ordinaire  font ,  fuivant  route  appa- 
rence, fi  légers  ,  que  très-probablement  elle  ne 
fera  jamais  pratiquée. 

D'après  ce  que  nous  venons  de  dire  ,  il  eft  aifé 
de  comprendre  qu'il  y  a  bien  peu  d'artères  qu'il 
puifle  convenir  d'ouvrir  -,  auffi  la  pratique  ordi- 
naire fe  borne- 1— elle  à  faire  cette  opération  fur 
les  différentes  branches  de  l'artère  temporale.  L'on, 
choifit  une  de  ces  branches  en  les  tâtant  avec  le 
doigt  index  ;  &  fi  elle  fe  trouve  très-voifine  de 
la  furface,  on  la  fixe  avec  le  pouce  de  la  main 
gauche ,  &  on  l'ouvre  avec  la  lancette ,  de  la 
même  façon  que  la  veine  dans  la  phlébotomie; 
quelques-uns  préfèrent  l'ufage  du  bifiouri.  Mais  fi 
elle  efl  couverte  de  beaucoup  de  tiffu  cellulaire, 
il  efl  toujours  néceffaire  de  la  mettre  à  découvert 
avant  que  d'y  plonger  l'infirument.  Car ,  lorfque 
l'on  coupe  tout-à-fait  entravers  une  petite  artère, 
il  n'eft  guères  poffible  d'en  tirer  beaucoup  de 
fang  ,  parce  qu'alors  les  extrémités  divifées  fe  re- 
tirent de  part  &  d'autre  dans  les  parties  qui  Jes 
environnent ,  ce  qui ,  pour  l'ordinaire ,  met  fin  à 
l'évacuation.  Il  y  a  auffi  une  certaine  précifion 
néceffaire  pour  donner  à  l'ouverture  du  vaiffeau 
un  degré  convenable  d'obliquité  j  il  faut  qu'elle 
ne  foit,  ni  perpendiculaire  à  l'axe  de  l'artère, 
ni  dans  la  même  direclion  ;  car  l'incifion  longitu-* 
dinale  d'une  artère ,  comme  celle  d'une  veine  ; 
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ne  laine  pas  au  fang  une  auffi  libre  iflue  que  celle 
qui  eft  oblique.  Voyt[  Phlébotomie. 

Si  l'ouverture  a  éié  bien  faire ,  &  fi  l'artère  eft 
d'une  certaine  groffeur ,  elle  donnera  du  fang 
abondamment  -,  le  fang  qu'on  tire  de  cetre  façon 
eft  vermeil,  &  fort  par  fecoufles  qui  répondent 
aux  pulfaiions  des  artères.  Si  l'évacuation  ne  va 
pas  comme  on  pourroit  le  defirer,  on  peur  tou- 
jours l'augmenter  en  comprimant  l'artère  immé- 
diatement au-delà  de  l'orifice  dans  fon  cours  vers 
les  veines  qui  lui  correfpondent.  Lorfque  la 
faignéefera  faite ,  il  fuffira ,  pour  l'ordinaire,  d'une 
légère  compreiïion  fur  ces  petites  artères ,  pour 
arrêter  tout- à-fait  le  fang.  On  commencera  par 
bien  nettoyer  la  plaie  de  toutes  les  particules  de 
fang  qui  y  font  attachées ,  on  la  couvrira  enfuire 
d'un  petit  morceau  d'emplâtre  agglutinatif,  dont 
on  favorifera  l'adhéfion  par  une  compreiTion  mo- 
mentanée. Si  cela  ne  luffit  pas  pour  arrêter  le 
fang,  on  mettra  par-delus  l'emplâtre  deux  ou 
trois  petites  comprefles  graduées ,  &  une  bande 
pour  les  fixer}  cet  appareil  fera  fufTîfant  dans 
la  plupart  des  cas  pour  exercer  toute  la  preflion 
séceffaire. 

Quelquefois  cependant  il  arrive  que  le  fang 
continue  à  jaillir  de  tems  en  tems ,  ce  qui  devient 
très-incommode  &  très-embarraffant.  En  pareil 
cas  ,  il  y  a  trois  moyens  auxquels  on  peut  avoir 
recours  pour  mettre  fin  à  cet  écoulement. 

1.  °  Si  l'artère  eft  petite ,  comme  le  font  prefque 
toutes  les  branches  de  l'artère  temporale ,  on 
peut  la  couper  tout-à-fait  en  travers  ,  à  l'endroit 
précifément  de  l'orifice  •,  alors  les  parties  féparées 
le  contractant  de  part  &  d'autre  ,  le  fang  cefle 
bientôt  tout -à-fait  de  couler. 

2.  °  On  peut  fermer  le  vaifleau  par  une  liga- 
ture, comme  cela  fe  pratique  pour  une  artère  qui 
été  coupée  accidentellement. 

3.  °  Enfin  fi  le  malade  ne  veut  fe  prêter  à  aucun 
de  ces  expédiens ,  on  peut  au  moyen  d'une  preiîion 
confiante  &  uniforme  effacer  entièrement  la  cavité 
de  l'artère  dans  l'endroit  où  die  a  été  ouverte, 
en  faifant  adhérer  enfemble  fes  parois.  On  verra  , 
dans  les  planches  -,  la  forme  d'un  bandage  qui 
remplit  cette  invention  d'une  maniète  également 
efficace  &  commode. 

Comme  l'oblitération  de  l'artère  demande  un 
certain  tems,  cette  méthode  eft  plus  "longue, & 
plus  ennijyeufe  ,  mais  les  malades  craintifs  la 
préfèrent  généralement  aux  deux  autres. 

ARTHAN1TE  ou  pain  de  pourceau.  La  ra- 
cine fraîche  de  cette  plante  a  un  goût  extrêmement 
âcre  &  brûlant.  Son  fuc  méîé  avec  du  miel,  ou 
battu  avec  de  l'huile  ,  s'applique  fur  les  écrouelles 
&  autres  tumeurs  dures  qu'il  s'agit  de  réfoudre  ; 
mais  cette  application  demande  à  être  faite  avec 
beaucoup  de  prudence.  La  racine  fèche  ,  beau- 
coup moins  âcre  que  la  fraîche ,  a  été  recom- 
mandée comme  fiernutatoire  \  on  en  fait  auffi 
des  cataplafmes  qu'on  applique  fur  les  tumeurs 
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fquirreufes  &  fcrophuleufes.  On  trouve  encore 
dans  les  pharmacie?  ,  fous  le  nom  d'onguent 
d'arthmita,  une  compofition  qui  a  été  lon^-terns 
célèbre  &  dont  l'ufage  étoit  pour  lâcher  le 
ventre ,  on  l'appliquoit  dans  cette  intention  fur 
l'eflomac  &  le  nombril-,  mais  lien  n'étoit  moins 
sûr  que  cet  effet,  tandis  qu'elle  faifdit  fouvent 
du  mal  en  irritant  la  peau  ,  &  en  y  caufant 
des  éréfipelles. 

ARTHROCRACE.  DVP9Po,  &  '«*\,fpina  arii- 
culi.  C'cfl  une  douleur  fi  aigùe  vers  les  extré- 
mités des  os  longs,  qu'ordinairement  elle  priva 
de  tout  fommeil.  Cette  douleur  eft  toujours 
accompagnée  d'une  intuméfaclion  de  la  propre 
fubflance  de  l'os  avec  carie.  Quand  elle  a  lieu  chez 
les  encans,  on  lui  donne  le  nom  pœdatthrocace, 
n  jm  compofé  du  mot  nais  enfant  ,  &  des  deux  ci- 
deftùs.  Ce  n'eft  guère  que  dans  la  jeunette  qu'on 
eft  attaqué  de  cette  maladie,  ce  qui  eft  le  con- 
traire du  Tsp'»^»»  ou  fpina  ventofa,  qu'on  confond 
fouvent  avec  elle  ,  &  qui  ell  cependant  bien 
différente.  Voye\  SpinA  Vtstosa. 

LMrthrocra.e  eft  afTez  ordinaire  aux  enfans 
fcrophuleux  ,  rarhi'tiques  ,  ou  qui  font  nés  de 
parens  mal  fains.  On  l'a  obfervée  chez  certaines 
femmes,  vers  le  tems  critique,  époque  où  les 
acrimonies  qui  trouvoient  voie  à  s'échapper  hors 
du  fyflême  par  l'écoulement  des  règles ,  font 
retenues ,  &  fe  jettant  fur  diverfes  parties ,  don- 
nent lieu  à  des  engorgemens  fquirreux,  cancé- 
reux, ou  d'autre  nature  qui  (ont  fi  fouvent  l'écueil  de 
l'art.  L'Arthrocace  eft  fufceptible  de  guétifon  à 
fon  principe  ,  mais  comme  le  plus  fouvent  os 
n'eft  point  appellé  à  ce  tems  •,  mais  bien  à  un 
terme  très-avancé  où  les  fymptômes  font  ordi- 
nairement ^portés  fou  hauts,  le  défordre  eft  alors 
fi  grand  qu'il  ne  refle  plus  d'efpérance  que  dans 
l'amputation  ,  quand  la  maladie  eft  fuuée  fur 
une  articulation  qui  admet  ce  moyen  de  gué- 
ridon. {M.  Petit-Radel.) 

ARTICULATION  ,  A>9pov,  Articulas.  On 
appelle  ainfi  toute  jonction  des  os,  qui  eft  avec 
mobilité \  mais  comme  Gorrhée  l'obferve  très- 
judicieufemem ,  ab  Hippocrute  «fS/w ,  fere  fem- 
per  nuncupatiir  alterius  coherentium  cjfium  finis 

rotundus  in  ofjis  propinqui  cavitatem  infertui  

îd  enim  quod  inferitur  «f9/>ov  •  cavum  autem  quod 
recipit  hotu'm  vel  y^'tin  vocatur.  Les  Anatomifîes 
ont  porté  It>  détails  au  fcrupule  ,  dans  les  def- 
crintions  qu'ils  noiu  ont  données  des  Articulations 
mais  ces  d^rpils  ,  quelques  exaéls  qu'ils  foient  , 
ne  font  guères  unies  que  dans  les  maladies  par 
déplacement  ,  où  .  avar.t  de  penfer  à  remettre  les 
os  dérangés  ,  il  faut  avoir  préfente  la  manière 
dont.jls  ont  pu  fe  déplacer ,  &  généralement  dans 
celles  qui  demandent  une  opérarion  quelconque 
pour  leur  guérifon.  Les  Articulations  font  expo- 
fées  à  beaucoup  de  maladies  qui  font  plus  ou 
moins  graves  félon  leur  nature  L'inflammation 
qui  en  attaque  l'intérieur  à  la  fuite  des  fecoufles 
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oa  coups  qu'elles  ont  reçus,  a  généralement  des 
progrès  fort  lents,  &  les  fuites  en  font  fouvent 
irès-facheufes.  Le  pus  qui  s'y  forme ,  n'a  point 
cette  conrifiance  crêmeufe  qu'il  a  dans  les  parties 
charnues*,  il  eft  au  contraire  aqueux  ,  ichoreux, 
&  en  général  de  mauvais  caractère,  .il  ronge  & 
carie  les  fuffaces  aniculaire;,  &  forme  en  très- 
peu  de  tems  une  maladie  très-compliquée.  Auffi 
convient-il  de  lui  donner  iiîue  le  plus  promp- 
tement  poffible,  lorfque  la  fluctuation  eft  bien 
évidente.  Cette  fuppuration  des  articles  eft  or- 
dinairement la  fuite  des  plaies  d'armes  à  feu  *, 
elle  entraîne  alors  avec  elle  une  complication 
d'accidens  qui  rendent  fouvent' les  cas  très-em- 
fcarraffans*,  car  exigeant  différentes  incitions,  pour 
l'extraction  des  corps  étrangers,  l'air,  en  pénétrant 
dans  l'article,  devient  par  lui-même  une  nou- 
velle fource  de  maux  purement  accidentels,  comme 
on  le  verra  à  l'Article  Plaies  d'Armes  a  Feu. 
Aufli  quand  on  eft  néceflité  à  recourir  aux  incifions 
pour  donner  iffue  au  pus,  convient-il  de  les  ménager 
autant  qu'il  eft  poffible -pour  ne  point  trop  donner 
accès  à  l'air  qui  ne  pourroit  que  nuire  par  lui- 
même.  La  méthode  de  tirer  à  foi  la  peau  ,  donnée 
par  le  D.  Monro ,  à  l'article  Air  ,  ne  peut 
guères  être  avantageufe  dans  une  circonftance  où 
fouvent  elle  ne  fauroit  céder  à  caufe  de  l'engor- 
gement &  de  l'inflammation,  encore  moins  dans 
les  articulations  qui  font  entourées  de  beaucoup 
de  mufcles.  Il  n'eft  point  d'articles  où  il  ne  fe 
forme  plus  fréquemment  des  fuppurations  fans 
qu'on  s'en  apperçoive,  que  celui  du  fémur  avec 
l'os  des  hanches.  C'eft  une  maladie  à  laquelle 
pn  ne  donne  point  affez  d'attention  ,  &  qui  ce- 
pendant efl  très-ordinaire  dans  la  jeuneffe.  A  la 
fuite  d'une  fecouffe  reçue  foit  en  fautant  &  re- 
tombant fur  les  pieds  ou  fur  les  genoux ,  la  fe- 
couffe fe  communique  à  l'Articulation,  l'inflam- 
mation &  la  fuppuration  qui  furviennent  relâ- 
chent les  ligamens,  les  environs  s'engorgent,  & 
l'empâtement  paroiffant  même  au-dehors  vers  la 
peau  ,  il  s'enfuit  d'abord  une  douleur  fourée  avec 
difficulté  de  fe  tenir  debout ,  ou  de  mouvoir  la 
partie:  les  malades  ne  peuvent  faire  un  pas  fans 
boiter,  la  douleur  s'étend  affez  fouvent  à  toute 
l'extrémité,  &  très-fouvent  l'os  fort  de  fa  cavité. 
En  lifant  le  Traité  de  Articulis  d'Hippocrate,  on 
y  trouve  quelques  explications  qui  donnent  à  en- 
tendre que  cet  Auteur  regardoit  plufieurs  luxa- 
tions comme  fuccédant  à  cette  caufe ,  &  étant 
accompagnées  des  accidens  dont  nous  venons  de 
faire  mention. 

Les  Articulations  peuvent  encore  être  gorgées 
de  férofité  qui  n'eft  feulement  qu'infiltrée,  elles 
peuvent  en  contenir  une  affez  grande  quantité 
épanchée,  &  offrant  toutes  les  marques  d'une 
fluctuation  évidente.  On  nomme  Gonflement  blanc 
iVitke  fwelling  le  premier  de  ces  états,  &  hy- 
dropilie  des  articulations  le  fécond.  Ces  deux 
rnaladjes  ne  font  point  accompagnées  d'une  in- 
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I  flammarion  ph'egmoneufe  bien  caraclérifée,.,  ni 
d'un  bien  grand  changement  de  couleur  à  la  peau , 

:  les  mouvemens  font  moins  gênés  que  dans  toute 
autre  maladie  des  articles,  feulement  il  y  aune 
tuméfaction  évidente,  &  une  douleur  plus  ou 
moins  profonde.  Quand  le  gonflement  eft  porté 
au  plus  haut  point ,  il  fe  forme  quelquefois  une 
légère  inflammation  au-dehors,  qui  affez  fouvent 
eft  fuivie  de  fuppuration.  Les  Articulations  qui 
font  le  plus  expofées  à  ce  genre  de  gonflement , 
font  celles  qui  préfentent  beaucoup  de  furface, 
&  qui  font  fujettes  à  une  grande  étendue  de 
mouvement,  notamment  celles  du  genou.  M.  Eell , 
qui  a  écrit  fpécialement  fur  cette  maladie,  remar- 
que qu'elle  eft  toujours  annoncée  par  une  roi- 
deur,  &  une  immobilité  de  la  jambe,  qui  fans 
doute  vient  du  défaut  de  mouvement  que  nécef- 
fite  la  douleur,  à  la  fuite  de  quelques  affections 
précédentes.  Quand  les  caufes  de  la  maladie  avan- 
cent toujours  ,  le  gonfletnent ,  qui ,  dans  l'origine , 
étoit  peu  de  chofe,  augmente  à  un  tel  point  que 
le  volume  de  l'article  parvient  au  double  &  au 
triple  de  celui  qu'il  avoit  précédemment-,  les  vei- 
nes d'alentour  deviennent  variqueufes ,  la  partie 
au-deffous  du  gonflement  maigrit  confidérable- 
ment.  Néanmoins  l'empâtement  œdémateux  de- 
vient de  jour  en  jour  plus  apparent ,  la  dou- 
leur eft  plus  .vive,  principalement  quand  le  ma- 
lade eft  dans  fon  lit ,  ou  que  le  genou  eft  échauffé 
de  toute  autre  manière,  &  l'inflammation  pa- 
roi (Tant  ,  des  abcès  ne  tardant  point  à  fe  former 
en  différens  endroits*,  ces  gonflemens,  outre  une 
fluctuation  apparente,  offrent  encore  le  fenti- 
ment  d'une  tenfion  élaftique,  ils  cèdent  à  la  pref- 
fion  "comme  les  tumeurs  cedémateufes ,  retiennent 
l'empreinte  du  doigt  -,  mais  bientôt  cette  im- 
prefflon  s'efface  dè>  que  la  prtflion  ceffe.  Ces  abcès 
foit  qu'on  les  laiffe  s'ouvrir  d'eux-mêmes,  oa 
qu'on  les  incife,  rendent  une  très-grande  quan- 
tité de  matière  qui  d'abord  eft  purulente  ,  &  d'une 
affez  bonne  confiftance,  mais  bientôt  elle  dégé- 
nère en  une  fanie  de  mauvais  caractère*,  &  ce  qui 
eft  contre  tout  autre  apoflème  ,  le  volume  de  la 
tumeur  ne  diminue  point ,  quoiqu'il  s'en  foit 
écoulé  beaucoup  de  matière.  Quand  on  n'a  pas 
befoin  de  tenir  ouvertes  les  crevaffes  qui  fe  font 
faites  fpontanément ,  elles  fe  ferment  bientôt  & 
de  nouvelles  collections  fe  forment  ailleurs,  qui 
s'ouvrent  comme  les  premières ,  en  forte  que, 
comme  l'obferve  M.  Bell ,  fi  la  maladie  dure  long- 
tems ,  les  tégumens  de  deffus  la  tumeur  font  fou- 
vent couverts  de  cicatrices  qui  fuccèdent  à  ces 
fortes  d'ulcères.  Mais ,  avant  que  le  mal  foit  venu 
à  ce  point ,  l'état  du  malade  eft  bien  empiré  à 
raifon  delà  violence  de  la  douleur,  &  de  la  réforp- 
tion  de  la  matière  purulente  ,  qui  néceffairement 
amène  avec  elle  les  fueurs  &  les  diarrhées  col* 
liquatives  *,  à  moins  qu'on  ne  prévienne  tous  ces 
maux ,  &  la  mort  qui  toujours  leur  fuccède ,  par 
une  prompte  amputation, 

M,  Bell; 


/ 


ART 

M.  Bell ,  curieux  de  connoître  la  nature  d'une 
maladie  fi  fréquente  en  Angleterre,  ayant  ouvert 
plufieurs  fujets  ,  a  découvert  ce  qui  fuit.  Dans  les 
premiers  tems ,  avant  qu'il  ne  fe  fût  formé  aucune 
ouverture  >  les  ligamens  tant  capfulaires  qu'autres , 
étoient  fingulièrement  épailîis ,  il  n'y  avoit  aucun 
défordre  dans  l'article,  les  os  &  les  cartilages 
étoient  parfaitement  fains,  la  fynovie  étoit  comme 
dans  l'état  naturel ,  tant  par  rapport  à  fa  quantité 
qu'à  fa  confiftance.  A  une  époque  plus  avancée, 
c'eft-à-dire,  lorfqu'il  s'étoit  formé  différens  abcès, 
&  que  le  gonflement  étoit  au  plus  haut  point  , 
l'engorgement  des  ligamens  étoit  plus  confidéra- 
ble  ,  il  étoit  le  plus  fouvent  accompagné  de  l'in- 
filtration d'une  matière  glaireufe ,  épaifle  ,  qui 
paroiflbit  occafionner  cette  tenfion  élaflique  ,  dont 
nous  avons  parlé  en  traitant  des  apparences  que 
la  maladie  préfentoit.  La  matière  purulente  fe 
frayoit  une  voie  à  travers  cet  épanchement  glai- 
reux, fans  paroître  s'y  confondre.  On  a  trouvé 
quelquefois  de  petites  hydatides  ,  &  ,  à  un  terme 
encore  plus  avancé  ,  toutes  ces  fubflances  étoient 
fi  polies  qu'il  étoit  impoifible  de  rien  difiinguer, 
tout  étoit  confondu  &  préfentoit  un  engorgement, 
ou  épaiffiffement  de  fubftance  affez  femblable  à  ce 
que  les  parties  offroient  au  commencement  de 
la  maladie.  Néanmoins  ce  quieft  tncore  à  obferver, 
c'eft  que  les  os ,  comme  les  cartilages ,  étoient 
encore  aufE  fains  que  dans  le  commencement  ; 
mais,  dès  que  les  ligamens  avoient  commencé  à 
être  corrodés ,  les  cartilages  &  les  os  ne  tardoient 
pas  à  l'être,  &  ces  derniers  fe  carioient  &  affez 
promptement.  Les  tendons, qui  paffent  fur  cette 
Articulation,  étoient  feulement  roides  &  con- 
trariés. 

Le  gonflement  blanc  de  l'article  peut  provenir 
d'une  caufe  rhumatifmale  qui  s'eft  fixée  fur  les  liga- 
mens, comme  il  arrive  chez  les  perfonnes  fujettes 
à  ces  fortes  d'affeclions ,  où  il  eft  occafionné  par 
une  humeur  fcrophuîeufe ,  lente ,  comme  on  le  re- 
marque chez  les  enfans.  Cette  obfervation  eft  très- 
efientielle  à  faire,  car  le  traitement  dans  un  cas 
n'efl  pas  le  même  dans  un  autre.  Comme  l'on 
a  tout  à  craindre  de  l'inflammation  dans  la  pre- 
mière efpèce,  il  faut  vifer  aux  évacuations  qui  peu- 
vent la  prévenir.  M.  Bell  a  donné  la  préférence 
auxfaignées  locales,  &  notamment  aux  ventoufes 
carifiées.  On  les  appliquera  de  chaque  côté  de 
l'articulation  malade,  aux  côtés  delà  rotule  par 
exemple,  quand  ce  fera  le  genou  qui  fera  affecté, 
on  tirera  huit  ou  dix  onces  de  fang,  &  on  répétera 
cette' évacuation  à  des  intervalles  convenables  deux 
ou  trois  fois,  félon  la  violence  des  fymptômes, 
&  les  forces  du  malade.  Les  ventoufes  fearifiées 
font  préférables  aux  fangfues ,  en  pareil  cas,  en 
ce  qu'elles  dégorgent  promptement ,  &  que  leur 
application  eft  moins  fujetre  à  accidens.  On  met 
wn  petit  véficatoire  à  l'endroit  où  les  ventou- 
fes n'ont  point  été  appliquées  &  fucceffivement 
ailleurs  ;  & ,  par  ces  applications  alternatives , 
Çhirurgit,  Totnf  1er.  Partis* 
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1  on  entretient  une  irritation  au-djhors ,  qui,  dans 
les  inflammations  profonde;,  efl  plus  avantageufe, 
que  tout  écoulement  qu'on  entretiendroit  par  la 
fuppuration  des  véficatoires. 

Pendant  cet  intervalle  l'on  preferit  de  temps  à 
.  autre  des  purgatifs  rafraîchi ffans ,  &  l'on  fait 
obferver  firictement  le  régime  antiphlogiftiquï. 
Mais  le  traitement  qui  convient  dans  le  c<  m- 
mencement  de  la  maladie,  n'efl  point  celui  qu'il 
faut  fuivre  lorfqu'elle  efl  beaucoup  plus  avancée. 
Quand  l'inflammation  eft  diflîpée ,  qu'il  n'y  a  au- 
cune apparence  de  formation  de  matière  ,  le  trai- 
tement mercuriel  eft  celui  qu'on  confeille ,  non 
point  porté  au  point  de  faire  faliver ,  mais  feu- 
lement d'affecter  la  bouche  légèrement.  La  meil- 
leure manière  de  donner  alors  le  mercure  , 
font  les  frictions.  Deux  gros  d'onguent  fuffiferit 
pour,  en  trois  ou  quatre  fois  dans  la  jourYiée, 
frotter  la  partie  pendant  un  heure  environ.  Je 
confeillerois  volontiers  en  pareil  ca-s  les  doucheï 
faites  avec  une  forte  décoction  de  leflive  de 
farment  ,  ou  avec  les  eaux  fuiphureuCes ,  na- 
turelles ou  artificielles ,  qu'on  peut  rendre  plus 
ou  moins  fortes ,  félon  qu'on  le  juge  nécefîaire. 
Quand  on  s'y  eft  pris  à  temps,  &  que  îe  trai- 
rement  d'ailleurs  a  été  bien  conduit,  il  arrive 
fouvent  que  la  réfolution  s'opère  complètement-, 
mais  quelquefois  auflî,  quoique  la  maladie  fe  foit 
dilfipée,  le  mouvement  ne  devient  pas  plus  fa- 
cile ,  ce  qui  provient  du  long  efpace  de  temps 
où  le  membre  eft  reflé  fléchi  -,  la  roideur  eft  alors 
affez  confidérable  ,  &  fouvent  telle  que  ce  n'eft 
qu'avec  la  plus  grande  peine  qu'on  parvient  à 
la  diffiper.  On  dit  que  cet  accident  provient 
de  la  coalition  ou  foudure  des  extrémités  des 
os ,  foit  pour  un  intime  mélange  de  fubftance  , 
foit  par  l'épaiflifTerHent  de  la  fynovie  •,  mais  la 
diffection  a  prouvé  qu'une  pareille  opinion  n'étoit 
nullement  fondée,  &  que  cette  coalition  n'avoit 
point  lieu ,  même  dans  l'état  le  plus  avancé  de 
la  maladie  •,  elle  fait  voir  que  la  roideur  des  ten- 
dons fléchifleurs  en  eft  la  feule  caufe  ,  du  moins 
dans  dix-neuf  cas  de  vingt  ,  la  chofeeft  ainfL 
Cette  obfervation  eft  effonticlle  relativement 
au  diagnoftic  de  l'ancnylofe  \  nous  avons 
déjà  eu  occafion  d'en  dire  quelque  chofe  , 
en  parlant  de  la  contracture  feo;  butique  des 
membres  à  l'article  Anchvlose.  La  fynovie  ne 
coopère -également  en  ritn  à  cet  effet,  car  on  a 
obfervé  qu'elle  fe  trouvoit  dans  l'articulation 
avec  toutes  les  qualités  qu'elle  a  dans  l'état  na- 
turel ,  &  pas  en  plus  grande  quànfité  qu'à  l'or- 
dinaire, qu'elle  y  étoit  maintenue  dans  les  cap- 
fules  ligamenteufes ,  qui  îe  plus  fouvent  n'ont 
fouffert  aucune  folution  de  continuité  ,  quand 
toutes  fois  les  os  ne  font  point  cariés.  Cette 
obfervation  eft  effentitlleà  faire -,  elle  donne  lieu 
de  croire  que  plufieurs  malades  ont  été  légère- 
ment abandonnés,  comme  incurables  dans  la  faùfie 
perluafion  qu'il  y  avoit  anebylofe  ,  lefquels  euf-g 


i78  ART 

feçt  pu  guéiir  par  un  traitement  bien  ménagé, 
fi  Ton  eût  été  pius  attentif  au  diagnoftic.  Difons- 
le ,  non  à  la  honte  de  l'art  qui  eft  indépendant 
de  l'ignorance  des  hommes  y  mais  à  celle  d'un 
grand  nombre  de  ceux  qui  l'exercent  :  que  cette 
erreur-  a  tourné  fouvent  à  l'avantage  du  charla- 
tanifme.  Combien  en  effet  ont  été  guéris  en  pa- 
reilles circonstances  ,par  les  fecours  où  ils  n'au- 
roient  dû  trouver  qu'une  augmentation  à  leurs 
maux  ,  fi  l'on  ne  fe  fût  point  mépris  fur  le  vé- 
ritable caiaclète  de  leur  maladie  ! 

M.  Bell  pr.-fcrit  dans  ce  cas  les  embrocations 
avec  l'huile  d'olive  la  plus  pure ,  &  la  plus  chaude 
qu'on  piaffe  la  fupporter.  On  les  fait  trois  fois 
par  jour  ,  en  les  étendant  au-deffus  de  l'article, 
&  vers  le?  mufcles  où  probablement  la  caufe  de 
la  roideur  eufit  plutôt  que  dansles  tendons  qui, 
par  eux  .mêmes,  ne  font  fufceptibles  d'aucune 
force  de  contraction.  Les  bonnes  femmes ,  dans 
les  campagnes,  concilient  l'application  .de  l'épi- 
ploon  d'un  mouton,  au  moment  même  où  on  le 
retire  de  l'animal  :  ce  moyen  fimple  agit  d'après 
les  niême<  principes  que  le  précédent,  &  doit 
être  réitéré  au  moins  deux  fois  le  jour. 

Les  moyens  dont  nous  venons  de  nous  oc- 
cuper, n'ont  rapport  qu'à  la  circonflance  où  il 
n'y  aaucune  formation  de  matière;  mais ,  quand 
cette  formation  a  lieu ,  doit-on  défefpérer  pour 
cela,  &  recourir  à  l'amputation  comme  on  l'a 
quelquefois  fait  ?  Non  certainement  -,  car  on 
peut ,  en  ouvrant  convenablement  chaque  ab- 
cès ,  aufii-tôt  que  la  fluctuation  fe  fait  fentir , 
empêcher  que  le  pus  ne  fufe  dans  l'article  & 
n'y  occafionne  par  fon  féjour  un  dégât  qui  ren- 
droit  l'amputation  indifpenfable*,  I'ufage  du  féton, 
en  pareil  cas ,  peut  donner  iffue  à  la  matière  du 
pus ,  &  ainfi  éviter  la  néceffité  de  recourir  à  une 
opération  fi  fâcheufe.  On  appliquera  des  cata- 
plasmes ,  &]'on  entretiendra  la  fuppuration  des 
ouvertures  par  les  digeftifs  convenables ,  de  cetfe 
manière  le  dégorgement  fe  fait ,  &  peu  -  à  -  peu 
les  parties  prenant  leur  refîbrt  ,  la  gnérifon 
devient  complette.  Cette  méthode  de  traiter  les 
fupurations  des  articles  au  moyen  du  féton, 
nous  paroît  préférable  à  celle  qu'adopte  J.  L. 
Petit  ,  dans  fon  Traité  des  maladies  des 
os,  &  celle  qu'emploient  beaucoup  de  Praticiens. 
Cet  Auteur  confeille  les  grandes  incilïons  avec 
trop  de  perfuafion.  Il  eft  reconnu  que  l'air  eft 
l'ennemi  ds  toutes  les  furfaces  articulaires  mifes 
à  découvert^  quels  accidens  ne  doit-on  donc  pas 
craindre  d'une  pareille  méthode  ?  Une  incifion 
convenablement  pratiquée ,  &  là  où  il  faut  une 
bonne  pofition  du  membre ,  propre  à  favorifer 
l'irrite  du  pus,  des  contre-ouvertures,  &  des  com- 
prenons expulfives  bien  faites  ,  vaudront  tou- 
jours beaucoup  mieux  que  ces  taillades,  où  l'on 
coupe  comme  en  plein  drap ,  fans  aucune  connoif- 
fance  du  mal  actuel ,  ni  des  événtmens  que  la 
démaogeaifon  d'opérer  n'occafionne   que  trop 


ART 

fouvent  ici  comme  en  toute  autre  circonflance.  Les 
maladies  dont  il  s'agit  ,  font  moins  foumifes.  à 
la  routine  que  celles  de  toute  autre  partie,  &  c'eft 
dans  leur  traitement  que  le  Chirurgien  peut  faire 
voir  toute  fon  expérience  &  fa  fagacité. 

Le  gonflement  des  articles  qui  vient  de  caufe 
fcrophnlenfe ,  efl  beaucoup  plus  rébelle  que  celui 
qui  efl  occaiionné  par'  la  (laie  d'une  acrimonie 
rhumatifmale  -,  il  efl  accompagné  fouvent  d'ou- 
vertures fifluleufes  qui  jettent  une  aflez  grande 
quantité  de  pus  ichorenx.  Quand  l'article  efl  peu 
étendu  ,  on  peut  parvenir  à  guérir  ,  en  aidanr  aux 
efforts  que  la  nature  tente  pour  brifer ,  &  atténuer 
la  matière  fcrophnlenfe  dans  toute  l'étendue  du 
fyflême  ;  mais  lorfque  le  mal  eft  au  genou,  à  la 
hanche  ou  au  coude ,  il  ne  refle  d'autre  reffource 
que  l'amputation  quand  elle  efl  pratiquable  , 
encore  ne  peut-on  point  aflùrer  que  le  vice  général , 
enreparoiffant  ailleurs,  n'amènera  pas  une  maladie 
fecondaire.  Quand  l'incertitude  fait  rejetter  ce 
moyen,  il  ne  refle  plus  que  le  traitement  palliatif 
&  Spécialement  les  opiacés  &  le  quiquina. 

l.'hydropifie  des  Articulations  Hydarthron  , 
quoique  rare  ,  fe  manifefle  néanmoins  quelquefois 
par  l'action  des  mêmes  caufes  qui  déterminent 
ailleurs  la  ftafe  de  la  féroftté.  Les  fecouffes  &  en- 
torfes  ,  un  vent  froid  chez  les  perfonnes  natu- 
rellement foibles  &  cacochymes ,  y  donnent  fou- 
vent lieu.  L'on  diftingue  l'hydropifie  de  l'article  % 
à  une  tuméfaction  circonferite ,  qui  fouvent  vers 
les  derniers  tems,  s'étend  à  deux  ou  trois  pouces 
au-deffus  comme  au-deffous  de  la  rotule,  aux 
mouvemens  libres  de  cet  os ,  quand  la  maladie 
occupe  l'Articulation  du  genou,  à  la  fluctuation 
qui  eft  évidente  quand  la  diflenfion  du  fac ,  ou 
ligament  capfulaire  qui  contient  les  os ,  n'eft  point 
trop  grande,  &  à  une  certaine  tranfparence  de  la 
tumeur ,  mais  ce  figne  n'eft  pas  toujours  évident, 
encore  moins  au  commencement.  Ces  fignes  qu'on 
donne  comme  les  plus  certains ,  ne  peuvent  gtières 
fervir  dans  les  Articulations  profendes,  entourées 
de  beaucoup  de  mufcles ,  comme  à  celle  de  la 
hanche ,  on  efl  réduit  alors  aux  conjectures. 

Quand  l'épanchemcnt  n'eft  point  encore  bien 
avancé,  il  faut  chercher  à  confolider,  &  corro- 
dorer  les  parties  trop  relâchées ,  qui  laifftnt  ainfi 
échapper  la  férofié.  M.  Haffner  recommande  dans 
le  commencement  les  douches  d'eau  froide,  les 
fomentations  avec  l'urine  du  matin  ,  ks  e3ux 
minérales  chaudes ,  ou  la  décoction  de  ciguë  , 
en  aidant  les  effets  au  moyen  des  hydragogues , 
des  diurétiques,  &  des  fudorifiques.  Cet  Auteur 
dit  avoir  réufli  plufieurs  fois  avec  ces  remèdes. 
Je  n'héfiterois  point  en  pareille  circonflance  à 
appliquer  un  large  véficatoire  fur  l'Articulation, 
&  à  entretenir  l'écoulement  pendant  long-temps. 
L'hifloire  que  nous  avons  rapportée  à  l'article 
Anchylose,  d'un  homme  guéri  de  cette  ma- 
ladie par  un  cataplafmc  de  douve,  &  rapportée 
par  Fabrice  d'Aquapendente  t  ne  fait  que  coite 
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firmer  notre  opinion.  On  trouve  dans  les  Médical 
Commentaries ,  une  obfervation  qui  efi  bien  en 
faveur  d'une  pareille  application.  Comme  les 
préceptes  n'ont  de  valeur  qu'autant  que  la  pra- 
tique leur  eft  favorable ,  nous  l'extrairons  de 
l'ouvrage  ,  en  rapportant  les  propres  expreffions 
de  M.  Ôrred  ,  l'Auteur,  tt  Dans  le  Printemps  de 
l'année  1775    on  me  pria  de  voir  Mils  Lithtfoot 
de  Hoole,  à  deux  milles  de  Chefter.  Elle  fonffroit 
une  douleur  eonficîérable  depuis  plufieurs  Te- 
rnaires ,  occasionnée  par  un  gonflement  blanc  au 
genou  ,  qui  avoit  commencé  depuis  l'âge  de  quatre 
ans*,  elle  en  avoit  alors  vingt-quatre,  &  étoit 
d'une  foible  complexion.  Le  genou  ctoit  monf- 
trueux,  dur,  noueux,  &  les  faillies  naturelles 
étoient  entièrement  effacées ,  la  peau  étoit  brillante , 
polie  ,  &  d'un  pâle  jaunâtre  ,  la  jambe  &  la  cuiffe 
étoient  fingnlièrement  amaigries.  D'après  la  très- 
grande  douleur  que  la  malade  éprouvoit  ,  je  ne 
doutai  point  que  l'article  ne  pafsàt  bientôt  à  la 
fuppuration ,  aufli  confeillai- je  aufîi-tôt  l'appli- 
caiion  d'un  véficaroire  à  l'entour  de  la  tumeur. 
Mon  prognoftic  fâcheux  détermina ,  quoiqu'avec 
peine  ,  les  parens  à  fuivre  mon  avis  pendant  trois 
mois.  Le  genou  fut  panfé  tous  les  jours  avec  un 
digeftif,  où  entroient  les  camharides  à  bonne 
dofe ,  ce  qui  occalionna  une  fuppuration  com- 
plette.  Les  douleurs  furent  très-àugmentées  par 
ce  traitement,  malgré  les  opiacés  qu'elle  prenoit 
tous  les  jours ,  &  les  évacuans  qu'on  lui  donnoit  de 
temps  à  autre.  Deux  mois  après  la  première 
application  des  véficatoires,  environ ,  il  fe  fit  une 
luxation  en  levant  la  jambe,  qui  jufqu'alors  avoit 
été  pliée  en  arrière,  fans  que  la  malade  en  fouffrît 
beaucoup.  Je  remis  la  jambe  dans  la  première 
pofition ,  &  je  recontinuai  encore  pendant  un 
mois  l'ufage  des  véficatoires   après  lefquels  je  les 
ceflai ,  &  quand  l'inflammation  fut  un  peu  dimi- 
minuée,  je  fis  un  bandage  ferré  pour  maintenir  les 
parties  dans  leur  potition  naturelle  ,■  elles  fe 
raffermirent  peu-à-peu  ,  &  au  bout  de  quelques 
mois ,  la  malade  avoit  recouvré  en  partie  l'ufage  de 
jambe.  Elle  porta  ce  bandage  pendant  environ 
deux  ans ,  l'Articulation  en  devint  roide ,  mais 
après  il  furvint  du  relâchement ,  &  depuis  peu 
ayant  examiné  le  genou  ,  je  trouvai  qu'il  jouiffoit 
d'une  affez  grande  flexibilité  ,  la  jambe  eft  un  peu 
plus  courte  que  l'autre ,  mais  fans  difformité  fen- 
lible.  »  Les  Anciens  étoient  plus  courageux  que 
nous  dans  le  traitement  de  ces  fortes  d'épanche- 
mens  ;  ils  avoient  recours  aux  cautères  atTaels  , 
&  les  fuccès  qu'ils  en  éprouvoient .  les  confirmoient 
de  plus  en  plus  dans  leur  ufage.  Uruntur  aniculi ,  • 
dit  Fabrice  d'Aquapendente  ,  d'après  la  doclrine 
des  Anciens  ,  tribus  potijjimùm  cajibus ,  aut  ad 
doloretn  leniendum  ,  aut  ad  humorem  evacuandum  , 
aut  ad prolapfum ,  tt  prorsus  relaxatum  articulum 
contrahendum  ac  reflitutndum.  Cet  Auteur  eft  on 
ne  peut  plus  exacf  fur  l'étiologie  de  la  maladie 
qui  nous  occupe.  Quelquefois ,  dit-il ,  la  tête  des  , 
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os  ne  s'échappe  de  la  cavité  que  par  la  préfence 
de  l'humeur  pituiteufe  qui  s'amsfle  dans  l'article, 
ou  qui  fe  répandant  fur  les  ligamens  d'alemour  , 
les  relâche  de  manière  que  les  os  ne  trouvent 
aucune  difficulté  à  s'échapper.  Le  cautère  aeluel 
peut  avoir  ici  de  très-grands  fuccès  quand  on  en 
dirige  bien  l'application  :  Hippocratele  vante  dans 
les  feiatiques  anciennes  &  rebelles,  qui  paroi iTenr 
d'après  fon  texte  provenir  de  la  caine  dont  nous 
parlons:  Quibus  diuturno  dolore  ,  dit-il,  ifchiadico 
vexatis  coxa  excidit ,  iis  fémur  coptabefeit ,  & 
cîaudicant  nifi  urantur.  Non-feulement  ceci  arriva 
à  l'Articulation  de  la  cuiffe  avec  la  hanche,  mais 
encore  à  celle  du  bras  avec  l'omoplate  ,  ainfï 
qu'on  peut  s'en  convaincre  en  lifant  le  commen- 
cement de  fon  Livre  de  Aniculis.  Galien,  en 
commentant  l'Aphorifme  d'tiippocrate ,  fut  re- 
marquer que  l'uflion  n'agit  ici  qu'en  defféchant 
&  refferrant  les  ligamens  qui  alors  ramènent  l'os 
dans  fa  place  ordinaire  quand  la  maladie  eft 
accompagnée  de  luxation.  Aëtius  recommande  le 
même  procédé  dans  les  mêmes  affeclions  du  talon  , 
du  pied  ,  &  du  poignet.  Les  cautères  potentiels , 
quoique  corrodans,  ne  peuvent  fervir  en  cette 
circonfiance  •,  ils  ne  pourroienr,  comme  l'obferve 
très-bien  Fabrice  d'Aquapendente  ,  crifper  8c 
corruger  comme  l'acluel ,  &  leurs  effets  ne  s'éten- 
dent point  affez  au  loin  ,  comme  ceux  des  autres. 
Dans  les  partages  où  il  eft  fait  mention  du  cautère 
aeluel ,  Hippocrate  entend  toujours  le  fer  rougi 
au  feu  ,  ferramenta  candentia.  Cependant  il  n'em- 
ployoit  pas  toujours  ce  moyen,  ainfi  qu'on  le  peut 
voir  par  le  partage  fuivant  de  fon  Livre  De  Affcdio- 
nibus,  où  il  dit,  urito  ,  quoeumque  loco  dolor  juerit , 
urito  autem  lino  crudo.  Ce  lin  crud  ,  dont  fe  fen  oit 
Hippocrate,  étoit  un  lin  tors  en  forme  de  petite 
corde,  &  très-fufceptible  d'ignition.  Ceux  qui  ont 
fuivi  cette  doefrine  d'Hippocrate  ont  toujours 
appliqué  le  cautère  fur  le  lieu  même  de  la  ma- 
ladie. On  doit,  quand  on  a  recours  à  ce  moyen  , 
auquel  la  pufillanimité  fouvent  s'oppofe,  préférer 
l'amadou  ordinaire  ,  dont  on  fait  un  petit  cône 
avec  Hn  fil  de  laiton ,  &  qu'on  allume  enfuite  en 
le  biffant  fe  confumer  fur  la  partie.  Ce  moyen 
qui  paroît  moins  cruel  que  celui  des  Anciens , 
opère  avec  la  même  efficacité,  &  l'on  y  revient 
félon  que  les  circonflances  le  demandent.  Une 
attention  qu'il  faut  avoir  en  brûlant  les  articles, 
eft  de  n'appliquer  après  l'ufiion  aucun  topique 
quelconque  pour  diminuer  la  douleur,  car  elle 
entre  pour  beaucoup  dans  le  fuccès  de  l'opération. 
M.  Pouteau  de  Lyon  cite  piufieurs  anchyîofes 
guéries  par  ce  moyen  •,  fans  ajouter  toujours  foi  à 
ce  que  dit  cet  Auteur,  fi  grand  partifan  du  feu 
dans  les  maladies  des  Articulations ,  il  eft  certain 
que  ce  moyen  peut  avoir  de  grands  avantages  dans 
celle  dont  nous  traitons  p.cîuellement. 

Mais  quand  l'épinchement  eft  porté  au  plus 
haut  point  ,  que  la  fludnation  eft  évidente ,  & 
qu'on  a  tout  lieu  de  croire  que  la  réfurption  net 
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point  pofîible ,  on  efl  alors  néceflité  â  faire  pré-  f 
céder  la.ponc1ion  à  tous  les  autres  moyens  que 
nous  avons  rapportés.  On  fe  fert,  en  pareil  cas,  de 
l'a  lancette  ou  du  trois-cart.  Comme  la  mat  ère  \ 
efl  toujours  plus  épaiffe  que  leaii  ordinaire  ,  , 
qu'elle  efl  fouvent  glaireufe,  on  préfère  &  avec  j 
raifon  la  lancette  :  on  incife  alors  daè^  Je  lieu 
le  plus  déclive,  afin  que  l'humeur  pui/fe  s'écouler 
plus  facilement  -,  les  notions  d'anatomie  ,  &  le  ! 
tâél  indiquent  r'endrph  qu'on  doit  choifir  ûe  pré- 
férence. Quand  l'ouverture  efl  faite,  on  prcffe 
les  environs  ,  pour  exprimer  toute  la  matière 
épanchée,  &  enfuite  on  applique  deflus  un  em- 
plâtre aggluîinatif  d'André  de  la  Croix ,  ou  de 
diachylon  gornmé  ,  du  refte  on  fe  comporte 
fuivant  que  les  circonfiances  le  demandent.  Le 
féion  pourroit  également  avoir  ici  fon  applica- 
tion ,  &  je  n'héfi'erois  pas  même  à  lui  donner  la 
préférence  fur  les  autres  moyens ,  dan*  le  cas  où 
la  matière  fei oit  un  peu  purulente.  L'inflammation 
que  tollicite  néceflâirement  fa  préfence  ,  peut 
beaucoup  contribuer  àja  guérifon  radicale  delà 
maladie  ,  &  ,  fous  ce  point  de  vue,  il  l'emporte 
nécefirirement  fur  lc.s  fimples  incitions.  Pour  peu 
«mo  le  pus  ne  forte  poinr  avec  aifance  ,  on  agrandit 
les  ouvertures  ,  &  même  on  fait  dans  l'intérieur 
des  articles  des  injections  déterftves  avec  l'eau 
d'orge,  &  le  miel  qu'on  réitère  plus  ou  moins 
fréquemment  Lorfque  la  fuppuration  devient 
moindre ,  que  les  chairs  des  ouvertures  bour- 
geonnent ,  que  la  difficulté  de  faire  mouvoir  le 
féron  devient  de  jour  en  joue  plus  grande,  il 
faut  en  diminuer  le  volume  ,  &  même  lefouftraire. 
Le  gonfl.rnent  diminue  alors  de  toute  part,  &  les 
ulcérations  ne  fardent  plus  à  fe  fermer.  On  cherche 
à  diffiper  le  gonflement,  par  des  fomentations 
réfoliui.  es ,  &  notamment  la  décoction  de  ciguë. 
11  efl- arrivé  quelquefois  qu'au  lieu  de  la  matière 
qu'on  croyoit  rencontrer  dan's  les  cas  dont  nous 
venons  dr-  faire  mention,  on  n'ait  trouvé  à  l'ouver- 
ture que  de  l'air  qui  s'efl  tout-à-coup  échappé.  Ce 
cas  efl  infinim-  m  rare  •,  cependant  Avicenne  , 
Zacnnis  Lufitanus  &  Rivière ,  en  citent  des 
exempJes.  Ce  dernier  dit  qu'une  femme  de  trente 
ans  a  voit  une  tumeur  depuis  huit  mois ,  au  genou  , 
fans  aucune  rongeur ,  mais  avec  une  telle  douleur 
qu'elle  étoit  forcée  de  boiter.  La  maladie  fut 
rebelle  à  tous  les  remèdes ,  cependant  il  parut  une 
faillie  aflez  fenfiblc  à  la  partie  interne  &  externe , 
avec  circonfer iption  ,  mollette  &  fluctuation/ 
en  forte  que  tous  étoient  d'accord  qu'il  y  avoit  de 
fa  matière  purulente.  On  appliqua  le  cautère 
potentiel  fur  ta  faillie  la  plus  grande  qui  étoit  à 
l'extérieur ,  ensuite  on  incifal'etcarre,  &  la  tumeur 
ouverte  il  tïi  fouit  du  vent  &  rien  autre.  Quan- 
doque  exiflimit  homo  ,.  dit  Avicenne ,  quod  J'uper 
mi  mbrum  e  us  finit  genu  ,  fit  apo;iema  in.ligens 
perforatiene  ,  quare  perforât  iffum^  &  egruditux  ven- 
tofitas  tanthm, 
A  U  fuite  des  coups ,  ou  commotions  reçues 
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dans  les  Articulations  du  genou,  des  cartilages  J 
ou  portions  de  cartilages  fe  détachent  fouvent , 
&  fe  prélentent  au-deflous  des  tégumens,  fous  la 
forme  &  !e  volume  d'une  châtaigne  :  la  tumeur 
change  nilément  de  place,  &  fe  porte-d'un  côté  à 
l'autre,  pourvu  qu'on  la  pouffe  un,  peu.  La  marche 
a  Ion  efl  en  général  difficile,  &  aflez  fouvent  les 
malades  s'appuient  plus  facilement  fur  uncondyle 
du  fémur  que  fur  l'autre.  Dans  un  cas  de  cette 
efpèce,  M.  Ford, Chirurgien  à  Londres,  ayant  fait 
précéder  le  régime  &  les  topiques  antiphlogifli- 
ques ,  opéra  de  la  manière  fuiyànte  :  «  Médical 
Cbfervations  and  Inquirics  ,  vol.  V.  Ayant ,  dit-il , 
étendu  la  jambe ,  &  le  corps  étranger  ayant  été 
amené  à  l'extérieur  de  l'Articulation  ,  &  fixé  par 
le  moyen  d'un  aide  ,  je  fis  une  incifion  d'environ 
deux  pouces  de  long  à  travers  les  tégumens,  & 
enfuite  une  plus  petite  fur  la  fubftance  même  ,  & 
je  trouvai,  par  l'écoulement  de  la  fynovie  qui  s'en- 
fuivit ,  que  j'avois  coupé  à  travers  le  ligament 
capfulaire.  li,n'y  eut  point  d'autre  difficulté  pen- 
dant l'opération  ;  le  corps  étranger  que  j'avois- 
anparavant  foupçonné  d'être  un  cartilage,  s'échappa 
auffi-tôt  par  l'ouverture  ;  les  lèvres  de  la  plaie 
furent  réunies  après ,  &  furent  ainfi  maintenues 
par  des  bandelettes  d'emplâtre  agglutinatif ,  & 
par  un  bandage  unifiant.  ïs  Après  quelques  acri- 
dens  propres  à  la  nature  de  la  plaie  qu'on  venoit 
de  faire,  &  d'autres  étrangers  ,  on  lui  permit  de 
fe  lever,  &  de  ne  fe  fervir  de  fon  membre  qu'avec 
la  plus  grande  précaution.  M.  Simpfon,  (  voyez 
le  4.c  vol.  des  Eflais  &  Obfervations  de  Médecine 
d'Edimbourg),  cite  un  cas  à-peu-près  fembîabîe 
mais  qui  ne  fut  précédé  d'aucun  accident  auquel 
on  pût  le  rapporter.  Le  corps  qui  fortit  avoit 
une  figure  affez  approchante  de  celle  d'une  fève 
de  haricot ,  mais  plus  gfos  5  il  lui  parut  d'abord 
entièrement  cartilagineux ,  très-poli  &  arrondi 
mais  en  fe  defléchant  il  devint  plus  petit ,  &  il 
trouva  que  c'étoit  un  os  couvert  d'un  cartilage. 
On  trouve  également  dans  le  quatrième  volume 
des  Médical  Commentaries  ,  quelques  Obfer- 
vations de  M.  Cruikshank  ,  relatives  à  cet  objet  ; 
&  d'où  l'on  peut  conclure  que  fouvent  ces 
petits  corps  font  des  portions  détachées  des  cort- 
dyles  du  fémur ,  qui  portées  de  côté  &  d'autre 
dans  l'Articulation,  déterminent,  par  leur  irrita- 
rion,  l'afîluence  d'une  plus  grande  quantité  de 
fynovie.  M-  Humer  a  eu  occafion  d'obferver  fix. 
exemples  de  ce  genre.  Raymard  &  Morgagni  en- 
font  également  mention,  ainfi  que  M.  Brornfield 
dans  fon  appendix,  au  premier  volume  defes  Obfer- 
vations &  Cas  Chirurgicaux.  Ce  dernier  a  même  éta- 
bli différentes  règle,  &  donné  des  avis  utiles  dans 
le  traitement  des  maladies  de.  ce  genre.  En  com- 
muniquant ce  cas  à  M-  Humer ,  il  obferve  qu'en 
difféquant  le  genou  ,  il  a  fouvent  trouvé  des  mor- 
ceaux de  cartilage  entièrement  libres  dans  la  cavité- 
de  l'article,  ou  n'y  tenant  encore  que  par  quelques-, 
petites  fibres* 
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Les  Articulations  font  comme  les  autres  parties 
du  corps ,  expofées  aux  plaies  qui  peuvent  être 
fimpies  ou  compliquées,  de  même  que  celles  qui 
ont  lieu  ailleurs.  En»  général  ,  ta  plaie  la  pins 
Ample  devient  toujours  compliquée  quand  elle 
pénètre  FArtiçularion,  que  l'intérieur  ne  peut  être 
défendu  de  l'influence  de  l'air ,  &  que  les  mem- 
branes &  aponévrofes  ont  fouffert  quelques  tirail- 
lemens.  Il  n'efl  point  rare  alors  de  voir  fuivre  des 
douleurs,  des  inflammations,  &*des  convulrions 
qui  fouvent  entraînent  te  malade  au  tombeau.  Il 
efl  donc  prudent ,  telle  limple  que  paroiffe  une 
plaie  de  ce  genre  ,  d'être  réfervé  lur  le  pronoftic  , 
car  il  arrive  fouvent  que  les  malades  dont 
on  croit  devoir  efpérer  le  plu= ,  font  précifémem 
ceux  qui  périflent ,  ou  s'ils*  en  réchappent,  ils  font 
fujets  à  boiter,  ou  à  une  anchylofe  ,  ainfi  que 
Paré  ,  Hildan  ,  Buhn ,  &  Heifler  en  rapportent  des 
exemples.  Les  accidens  font  bien  plus  graves 
quand  les  vaifl'eaux  ,  &  les  principaux  nerfs  q"i  fe 
diflribuentaux  membres ,  font  arFeclés  par  l'inflru- 
ment  vulnérant  -,  les  plaies  du  jarret  font  fpécia- 
lement  fâdv:ufes  à  raifon  de  cette  circonflance. 
Quand  l'artère  poplitée  a  été  intéreffée  de  manière 
à  occaiionner  une  hémorrhagie' très- grave  ,  le' 
moyen  te  plus  prompt  eft  d'appliquer  un  tourni- 
quet au*defîus  du  jarret  pour  arrêter  le  fang  ,  & 
enfui  te  l'on  dilate  fufEfammenr  la  plaie  pour 
appliquer  les  moyens  de  compn  flion  immédiate- 
ment fur  l'ouverture  de  l'artère,  ù  l'on  ne  réuflit 
point,  on  en  vient  à  la  ligature  de  l'artère  que  l'on 
doit  faire  fur-  le-ehamp  de  la  manière  qu'il  a  été 
dit  à  l'article  Anéviusme  (  M.Tetit-Radil.  ) 

ASTRINGENS.  On  donne  ce  nom  à  certains 
eiédicamens  qui  contractent  ou  reflerrent  les 
fibres  des  parties  fans  les  irriter.  Ils  .ont  in- 
diqués dans  les  maux  qui  vienn  m  de  relâche- 
ment des  folides  comme  les  hernies ,  i'alon- 
gement  de  la  luette ,  la  foiblcfle  des  jointures. 
On  les  emploie  aufli  dans  certaines  inflam- 
mations fuppofées  dépendre  de  l'atonie  des 
vaiiîeaux ,  mais  où  ils  paroifTent  plutôt  a&L  comme 
fedatifs. 

Les  Aflringens  font  divifés  en  quatre  claffes , 
par  les  Auteurs  de  matière  médicale.  i.°  Les 
végéraux ,  comme  les  racines  de  blftorte  ,  & 
de  tormentille,  l'écorce  de  grenade  &  celle  de 
chêne,  la  noix  de  galle,  les  fleurs  d-  b  Lmfle  , 
&  de  rofes  rougesi  2..°  Les  Aflringens  métalli- 
ques,  comme  le  fer,  les  vi'riols  ,  le  fucre  de 
famrne.  Les  acides  minéraux  ,  &  l'alun. 
4.0  L'eau  froide ,  la  neige  ,  la  glace. 
■  ASTRUC.(Jean)né,  à  Sauve,  le  19  Mars  1684, 
mort  le  «5  Mai  1766.  Peu  de  tems  avant  la  ré- 
vocation de  L'cdit  de  Nantes  ,  fon  pere  fit  abju 
ration  de  la  religion  proteflante  r  i;ont  il  étoit 
Mmiflre  ,  &  fon  fils  a  toujours  depuis  prof  fl£ 
la  religion  catholique  romaine.  Son  frère  Anne 
Louis  prorefîoit  avec  la  plus  grande  célébrité 
aux  écoles,  de  droit  iTouloufe,  &,  celui-ci  -,  dès- 
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I  le  tems  de  fort  baccalauréat,  publia  un  ouvrage 
I  fur  la  caufe  de  la  fermentation  qui  fit  connoître 
j  la  haute  réputation  ,  où  fon  Auteur  devoir  at- 
teindre un  jour.  Après  avoir  rempli  fucceifive- 
ment  .  pendant  dix-neuf  ans ,  les  fondions  de 
Profcfleur  à  Touloufe  ,  &  à  Montpellier.  Le 
Roi  de  Pologne  ,  Electeur  c!e  Saxe,  le  choilit  pour 
fon  premier  Médecin  ;  &  la  Ville  de  Touloufe 
le  nomma  Capicoul.  11  fut  depuis  nommé  Mé- 
decin confultant  du  Roi ,  &  Profefleur  au  Col- 
lège Royal  à  Paris-  La  faculté  de  Médecine  de 
cette  Capitale  l'admit  au  nombre  des  Docteurs- 
Régents  fans  autre  épreuve  ,  ^qu'une  thèfe  ,  par 
laquelle  elle  voulut  plutôt  jouir  du  plaifir  de 
l'entendre  que  s'ériger  en  juge  de  fa  capacité  ; 
il  compta  toujours  cette  époque  comme  la 
plus  brillante  de  fa  vie.  Il  enfeigna  prefque 
jufqu'au  dernier  moment  où  il  mourut  avec  le 
plus  grand  fuccès.  ' 

Parmi  ceux  de  fes  ouvrages  qui  ont  trait  à 
la  Chirurgie  ,  on  remarque  une  thèfe  fur  la  fi  Au  le 
foutenue  à  Montpellier  ,  en  1718 ,  dans-laquelle 
il  recommande  les  injections  d'un  eau  ftyptique, 
quand  le  mal  efl  à  fon  commencement.  Quoiqu'il 
n'ait  pas  mis  fon  nom  à  fon  traité  des  tumeurs 
&  des  ulcères,  on  y  reconnoit  fa  touche.  Cet  ou- 
vrage qu'il  a  empiunté  des  meilleurs  Autenrs^' 
fut  le  fujet  de  fes  Leçons  au  Collège  Royal  ;  il 
efl  très  -  méthodique.  1.1  a  fait  aufli  un  Traité 
très-étendu  fur  le  -  maladies  des  femmes ,  en  7  voL 
in-  12.  La  partie  qui  traite  des  accouchemens  , 
êfl  confidérée  comme  un  chef-  d'œuvre  d'érudi- 
tion. 11  prétend  que  les  os  pubis  s'écartent  pen- 
dant t  accouchement -,  il  fondent  aufli  que  l'ac- 
couchement par  les  pieds  efl  mo«ns  douloureux; 
&  plus  facile  que  par  la  tête  ,  &  il  allègue  en  faveur 
de  cette  opinion,  le  témoignage  des  plus  célèbres- 
Accoucheurs,  il  a  fait  aufli  l'hifloire  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Montpellier,  dans  laquelle 
il  a  critiqué  Vieuffens  ,  au  lieu  de  fe  joindre  k 
la  voix  publique  qui  le  loue  -,  ceci  prouve  que 
cet  homme  célèbre  n'étoit  pas  exempt  de  partialité  r 
nuis  l'ouvrage ,  qui  lui  a  valu  la  plus  grande 
célébrité ,  eft  fon  Traité  fur  les  maladies  véné- 
tiennes  ,  où  Ubn  trouve- nombre  .'e  faits  chirur- 
gicaux très  bLn  développés.) M, Pe tit-Radel.") 

ATHÉROME.  Tumeur  dont  fa  matière  efl 
d'une  confiflanee  de  bouillie ,  &  qui  n'efl  point 
accompagnée  de  douleur,  ni  de  changement  de 
couleur  à  la  peau.  Foyeç  Loupe  ,  Tumeur. 

L'Athérome  eft  enfermé  rfàr  s  un  kyfte  ,  ou  fac 
membraneux  ,•  il  necèdé  point  quand  on  le  touche 
avec  le  doigt,  &  il  n'y  refle  aucune  impreflion,. 

L'Athérome  efl  ainfi  nommé  du  grec  à&vpi.*  , 
forte  de  bouillie  on  de  pulpe ,  à  quoi  reftemble 
la  matière  de  cette  tumeur,  il  n'efl  pas  fors 
différent  du  mêlicéris ,  &  du  fléaîomeT  &  il  fe 
guérit  dr  même  par  l'extirpation» 

AUDITIF  ?  conduite  Ceft  hemd  qui  mtm 


1S1  A  U  D 

de  la  conque  dans  l'intérieur  de  la  caifle.  La 
direction  de  ce  canal  ,  qui  eft  en  partie  carti- 
lagineux, &  en  partie  offeux  ,  eft  oblique,  tor- 
tueufe  ,  en  forte  que  toute  l'étendue  en  eft  dif- 
ficile à  appercevoir.  Il  eft  cependant  des  circonf- 
tance,  où  il  convient  de  voir  le  plus  loin  pof- 
fible  ,  lorfqn'il  s'agit  d'extraire  quelque  corps 
étranger,  d'arracher  quelque  excroilîance ,  ou 
pour  découvrir  toute  autre  caufe  qui  ponrroit 
occafionncr  la  furdité.  Fabrice  de  Hil^en  donne 
fur  ce  point  un  confeil  qui  n'eft  point  à  méprifer  ; 
c'tft  d'expofer  l'oreille  aux  rayons  du  foleil, 
de  manière  à  ce  qu'on  puifle  voir  jufque  dans 
te  plus  profond.  Les  rayons  d'une  lumière  qu'on 
feroitpafler  à  travers  un  bocal  ,ceux  du  foleil  qu'on 
recevroit  avec  un  objectif  dans  une  chambre 
obfcure,  pourroient  également  &  même  mieux 
(ervir  en  pareille  circonftance ,  en  les  réuniifant 
directement  dans  le  conduit. 

Les  opérations  qui  fe  pratiquent  fur  le  conduit 
Auditif,  fe  bornent  à  l'ouvrir  quand  il  eft  fermé 
contre  nature.  Voy.  Imperforation  du  conduit 
Auditif;  à  extraite  les  corps  étrangers,  à  faire 
des  injections  dans  le  cas  de  fuppuration  de  la 
caifle,  &  à  emporter  l'es  excroiflances  qui  pour- 
roient s'y  former.  Les  corps  étrangers  font 
des  matières  inertes ,  qui  ont  été  pouffécs  par  une 
violence  quelconque  ,  les  infectes  qui  s'y  font 
fourvoyés,  ou  la  matière  céuimineufe  elle-même, 
qui  s'eft  endurcie  par  fon  féjour ,  au  point  de 
nuire  au  paflage  des  ondes  fonores.  Les  vers , 
qui  naiffent  dans  le  conduit  .  paroiffent  toujours 
à  la  fnite  de  quelques  ulcérations  qui  ont  lieu 
dans  le  cana!  ,  ou  dans  l'intérieur  de  la  caifle  •,  & 
fouvent  ils  font  caufe  d'accidens  qu'on  eft  bien 
éloigné  de  leur  rapporter.  On  trouve  dans  les 
casde  Chirurgie  d'Olaûs  Acrel ,  publiés  en  1778  , 
à  Stockolm  ,  un  fait  qui  confirme  ce  que  nous 
avançons.  C'eft  celui  d'une  femme  ,  qui  ayant 
été  long  -  terns  fujette  à  une  dureté  d'oreille  , 
fut  prife  tout  à-coup  fans  aucune  caufe  apparente, 
d'énormes  convulfions ,  &  bientôt  en  fuite  elle 
fe  piaigi  it  d'une  douleur  aiguë  dans  l'oreille  , 
laquelle  fut  fuivie  du  retour  des  convulfions, 
qui  févirënt  avec  plus  de  violence.  On  infinua 
dans  le  canal  un  périt  rouleau  de  linge  fin,  im- 
bibé d'un  mélange  d'huile  &  de  laudanum  ,  &  le 
lendemain  en  l'ôtant ,  on  trouva  fur  lui  plufieurs 
petits  vers  ronds  ,  &  dès-lors  rous  les  fymprômes 
disparurent.  A  cette  obfervation  nous  en  ajou- 
terons une  autre  prife  de  Morgagni.  Une  jeune 
femme  vint  trouver  Valfalva  ,  &  lui  dit  qu'étant 
fille,  il  lui  étoit  fortiun  ver  par  l'oreille  gauche, 
qu'elle  en  avoit  également  rendu  un  autre,  il 
y  avoit  environ  fix  mois  ,  qui  âvoit  la  forme 
d'un  petit  ver  à  foie,  après  une  douleur  aflez  vive 
à  la  même  oreille  ,  au  front  &  vers  les  tempes  ; 
que  depuis  elle  avoit  étéfouvent  prife  de  la  même 
douleur  à  différens  intervalles  ,  &  fi  fortement 
qu'elle  tooiboit  fouvent  évanouie  pendant  environ 
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deux  heures,  jufqu'à  ce  que  revenant  à  elle , îî 
lui  fortît  un  petit  vers  ayant  la  même  forme  , 
mais  beaucoup  plus  petit  ,  &  qu'alors  il  lui 
■  refla  une  furdité  &  une  infenfibilité  du  même 
côté.  Valfalva ,  h  ce  récit ,  ne  douta  pius  que 
la  membrane  du  tambour  ne  fût  ulcérée',  ilpro- 
pofa  en  injection  ,  pour  dé;ruire  le  foyer  ver- 
minenx  qu'il  préfumoit  exifier  ,  l'eau  diîîulée  de 
millepertuis  ,  dans  laquelle  on  avoit  agiié  du 
mercure;  Morgagni  ajoute:  ccrien  ne  me  pa- 
roît  plus  convenr.ble  en  pareils  cas,  pour  empêcher 
que  les  vers  ne  reviennent,  que  d'é.'iter  en  été, 
&en  automne,  fur-tout,  de  dormir  fans  boucher 
l'oreille  malade  5  finon  le?  mouches  attirées 
par  la  farie  ou  la  fuppuration  ,  pénètrent  le 
conduit,  &  fans  que  le  malade  s'en  doute,  y 
dépofent  leurs  œufs,  ou  leurs  petits,  M.  Acrel 
en  parlant  des  vers  nés  dans  le  conduit  Auditif, 
dit  qu'il  n'y  a  point  de  meilleurs  remèdes  contre 
eux  ,  que  la  décoction  de  hdum  paluflre  injectée 
plufieurs  fois  dans  la  journée  -,  mais  comme  il 
n'eft  pss  roujouis  poftible  de  fe  procurer  cette 
plante  ,  nous  confeillerons  volontiers  en  pareils 
cas  de  préférence  à  tout  autre  remède  ,  une  lé- 
gère infufion  de  tabac  dans  de  l'huile  d'amandes 
douas,dontoninftilleroit  quelques  gouttesdans  le 
conduit, '1-  qu'on  retiendroitavee  un  peu  de  coton. 
Cette  infufion  qui  n'eft  point  enntmie  des  chairs 
vives ,  eft  mortelle  aux  infectes ,  &  notamment 
aux  vers ,  ainfi  que  différentes  expériences  l'ont 
manifefté  aux  Natnraliftes.  Ces  moyens  peuvent 
également  réuftir  dans  le  cas  où  des  chenilles, 
des  fourmis,  ou  autres  infectes  fe  feroient four- 
voyés dans  le  conduit  Auditif-,  mais  alors  il 
vaut  toujours  mieux  chercher  à  les  extraire.  Un 
peu  de  coton  enduit  de  miel  fufht  fouvent  pour 
les  attirer  ,  &  quand  ils  ne  veulent  point  forrir 
par  cefimple  moyen,  on  les  faifit  avec  une  pince 
très-mince  ,  pour  peu  qu'ils  fe  préfentent  à  la  vue. 
Ce  dernier  procédé  fera  le  même  pour  les  noyaux 
de  cérifes ,  les  pois  ,  ou  autres  femences  qui 
auroient  été  portés  avec  une  certaine  violence 
dans  le  conduit.  Que  s'ils  offroient  trop  de 
réfiftance ,  il  faudroit  fe  fervir  de  pinces ,  dont 
les  mors  feroient  plus  fort?  ,  pour  les  rompre, 
&  les  extraire  enluite  par  morceaux.  Mais  en 
pareils  cas,  il  convient  toujours  de  faire  précéder 
les  injections  d'huile  d'amandes  douces  ,  à  tous 
ces. procédés  qu'on  pourroit  tenter  pour  extraire 
les  corps  étrangers  ;  ces  fortes  de  corps ,  par  leur 
feule  préfence,  occafionnent  fouvent  lesaccidens 
les  plus  étranges ,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  dans  la 
qna:ritme  oblervation  de  Fabr.  de  Hildan.  cent.l* 
Le  cérumen  que  les  glandes  fébacées  filtrent 
dans  le  canal  ,  s'y  amafle  fouvent  en  aflez  grande 
quantité,  &  s'y  endurciflant  ,  il  acquiert  une  telle 
folidité  qu'il  prive  entièrement  de  l'ouïe.  Galieri 
avcitdéja  dit;e numéro  eorum  quœ  meatum  obflruunt, 
fardes  ejfe  quœ  in  auribus  coltigi  filent.  Cette 
furdité  elî  une  de  celles  qui  font  les  plus  faciles 
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à  guérir  ,  ainfî  qu'il  confie  d'après  les  Obferva- 
teurs ,  notamment  Duverney.  Des  injections  fré- 
quemment faites,  &  avec  la  firnple.  huile  d'olive, 
ou  d'amandes  douces  ,  ont  toujours  été conlei liées 
en  pareil  cas ,  on  les  retient  avec  un  peu  de 
coton,  &  quand  on  préfume  avoir  fuffifamment 
ramolli  la  matière,  on  tente  de  l'extraire,  au 
moyen  d'nn  cure-oreille.  Quelque  fuccès  qu'ait 
eu  ce  remède ,  D.  Haygarth,  en*  1769,  fit  à  Cheller 
différentes  expériences  ,  par  lesquelles  il  cpnfte 
que  l'eau  chaude  lui  eft  encore  préférable.  Elle 
diffout  la  matière  muqueufe  qui  réunit  entr'eiles 
les  particules  véritablement  cérumineufes ,  &  qui 
eft  caufe  de  leur  ténacité  ;  les  autres  remèdes  ne 
réulîîffant  qu'à  raifon  de  l'eau  qu'ils  contiennent. 

Les  matières  purulentes  qui  fortent  de  l'oreille, 
viennent  du  conduit  même  ,  où  elles  font  le 
réfulrat  d'une  fuppuration  dans  la  caiffe  à  la  fuite 
des  coups  reçus  à  la  tête  >  des  dépôts  qui  fuc- 
cèdent  aux  fièvres  malignes ,  à  la  petite  vérole  , 
ou  à  la  vérole  même  ;  dans  ces  derniers  cas,  les 
oflelets  de  l'ouïe  fe  féparent  &  s'échappent  au- 
dehors ,  d'où  s'enfuit  le  plus  fouvent  une  furdité 
complette.  On  a  plus  à  efpérer  quand  le  mal  eft  borné 
au  canal  Auditif,  un  traitement  bien  adminiftré 
pouvant  prévenir  les  accidens  les  plus  fâcheux. 
On  trouve,  dans  les  Cas  de  Chirurgie  d'Acrel , 
une  obfervation  relative  à  la  circonflance  dont 
Bous  parlons  -,  la  fuppuration  vint  dans  le  conduit 
à  la  fuite  d'un  rhnmatifme  aigu  ,  auquel  fuccé- 
derent  le  vertige,  l'infomnie,  &  un  violent  mal  de 
tête.  La  marière  qui  s'échappoit  étoit  jaunâtre, 
elle  avoit  une  confiftance  aqueufe,  &  une  odeur 
aigrelette.  Le  conduit  Auditif  étoit  rempli  d'une 
chair  fpongieufe  ,  en  y  portant  la  fonde  ,  notre 
Auteur  fentit  une  pièce  d'os  détachée ,  &  allez 
inégale-,  y  ayant  porté  une  paire  de  pince,  il  la 
faifit,  la  retira;  &  du  moment  que  l'extraclion  fut 
faite,  l'écoulement  diminua,  &  moyennant  un 
traitement  convenable  ,  le  malade  fe  rétablit 
entièrement. 

Quoique  la  membrane,  qui  tapifte  le  conduit 
Auditif,  foit  très-délicate,  elle  n'en  eft  pa« moins 
fujette  àfe  tuméfier,  &  former  une  excroiffance 
du  genre  des  polypeufes  -,  ce  cas  eft  néanmoins 
rare.  Comme  les  excrohTances  font  ordinairement 
d'une  texture  plus  ferme  que  les  polypes  du  nez, 
elles  ne  peuvent  pas  êtreaufti  facilement  extraire; 
au  moyen  des  pinces.  Quand  elles  font  pro- 
ches l'orifice  extérieur  ,  &  qu'on  peut  les  faifir 
avecune  pente  pince,  ou  une  érigne  -,  il  eft  facile 
en  les  tirant  à  foi  ,  de  les  couper  avec  un  bi f- 
îouri  pointu,  fans  qu'on  ait  rien  à  craindre  du  fang, 
qui  ordinairement  ne  fort  qu'à  petite  quantiréj 
mais  quand  elles  fontfitnées,  plus  profondément , 
il  vaut  mi^ux  recourir  à  la  ligature ,  ainfi  que 
M.  Bell  le  confeille.  On  peut  ici  fuivrelemême 
procédé  que  nous  recommanderons  à  l'article 
Polype.  Mais  il  arrive  quelquefois  qu'on  ne  peur 
tnlever  ces  excroiffances  en  fuivant  ce  procédé  j 
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[  car  au  lieu  d'être  adhérentes  par  un  col  étroit, 
elles  s'étendent  par  une  baffe  très-large  fur  une 
grande  partie  du  canal  Auditif.  On  a  confeillé, 
en  pareil  cas ,  l'application  des  efcharoriques  ;  mais, 
comme  on  ne  peut  avoir  recours  à  ces  remèdes, 
fans  courir  tifque  o'intérefler  la  membrane  du 
tambour,  il  vaut  mieux  tenter  une  autre  méthode. 
On  peut  cpnfidérer  ,  remarque  M.  Bell  ,  cette 
maladie  du  canal  Auditif  ,  comme  pareille  à 
l'efpèce  d'obftrucTion  du  canal  de  l'urètre,  dans 
laquelle  les  bougies  font  ii  utiles;  en  fqrte  que 
les  mêmes  remèdes  employés  long-tetus  ,  font 
anffi  néceffaires  dans  l'une  que  dans  l'autre.  Mais, 
en  employant  ce  moyen  ,  il  faut  faire  attention 
à  ne  point  bleffer  la  membrane  du  tambour,  & 
à  augmenter  le  volume  de  la  bougie  ,  de  jour 
en  jour,  jufqu'à  ce  que  le  conduit  foit  fuffifam- 
ment ouvert.  (M.  Petit-Radez.) 

AULNE.  Les  feuiiies_  de  cet  arbre  paftlnt 
pour  être  réfolutives  &  vulnéraires.  On  s'en  fert 
principalement  pour  chafler  le  lait  des  femmes 
qui  ne  veulent  pas  allaiter.  Pour  cet  effet,  on 
hache  ces  feuilles  dans  un  baffn,  fur  le  feu  , 
fans  attendre  qu'elles  préfentent  d'exfudation ,  & 
l'on  en  fait  une  application  fur  les  feins  ,  aufti 
chaude  qu'on  peut  le  fuppotter.  M.  le  Profeffeur 
Murray  deGottingue,  fait  le  plus  grand  éloge  de 
ce  topique. 

AULNÉE.  La  racine  de  cette  plante  qui  a  eu 
beaucoup  de  réputation  chez  les  Médecins  ,  eft 
recommandée  par  les  Chirurgiens ,  pour  les  mala- 
dies delà  peau,  &  particulièrement  pour  la  gale. 
On  lave  les  parties  affectées  avec  une  décoction 
de  cette  racine  ,  on  les  enduit  aulîi  d'un  onguent 
dont  elle  eft  un  ingrédient.  On  donne  intérieu- 
rement dans  la  même  intention  5  cette  racine  ré- 
duite en  poudre  à  la  dofe  d'une  drachme. 

AURONNE.  Les  feuilles  de  cette  plante,  qui 
font  amères  &  aromatiques ,  font  regardées  comme 
réfolutives  &  anrifeptiques.  On  s'en  fert  pour 
faire  des  fomentations  dans  les  cas  de  gangrène. 

AVÉNZOARD.  On  préfume  qu'il  a  vécu,  vers 
le  milieu  du  onzième  fiècle.  Sa  rélidence  prin- 
cipale fur  Sévilie.  Son  pere  étoit  Médecin, &  lui- 
même  joignit  à  l'exercice  de  cette  feience ,  la  pra- 
tique de  la  Chirurgie  &  de  la  Pharmacie  ,  pour 
'  laquelle  il  dit  qu'il  avoit  une  inclination  parti- 
culière. A  l'âge  de  dix  ans  il  commença  l'étude 
de  la  Médecine  •,  il  a  vécu  136  ans.  Ce  grand 
Homme-a  été  perfécuté  en  même-tems  que  fur- 
nommé  le  fage  &  i'illuftre.  Il  eft  le  premier  Auteur 
connu  qui  ait  parié  de  l'abcès  au  médiaftin  ,  de  ia 
dyfphagie  ou  difficulté  d'avaler  les  alimens  ;  il  a 
parié  d'une  fracture  à  l'os  ifchion ,  &  de  l'anevrîfme 
faux  en  maître.  Ce  grand  grand  homme  fournis 
aux  préjugés  &  à  la  fnperftuicn  de  fon  fiècle , 
croyoit  que  la  lythotomie  étoit  une  opération  indé- 
cente, &  que  toutes  les  opérations  qui  fe  prati- 
quent aux  parties  génitales,  éîoient  proicrkts par  la 
religion  &  les  moeurs, 
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AVERRHOÈS,  Médecin  Arabe,  né  d'une 
famille  illustre.  Il  s'appliqua  d'dbord  à  l'étude  des 
loix  ;  mais  la  Médecine  &  la  Philofophie  abforbè- 
rent  bientôt  toute  fon  application.  Ses  Commen- 
taires fur  les  ouvrages  d'Ariflote ,  fournirent  à  fes 
ennemis  le  prétexte  de  l'attaquer  dans  fes  opi- 
nions fur  la  Religion.  Baile,  qui  répète  fouvent 
fans  vérifier  ce  qui  a  été  dit  a.vant  lui ,  prétend 
qu'il  croyoit  i'ame  matérielle  -,  quoique ,  dans  un 
de  fes  ouvrages,  Averrboès  ait  affûté  qu'elle  eft 
immatérielle  &  immortelle.  On  I'accufa  depuis 
d'avoir  empoifonné  Avicene }  mais  A  vice-ne  mourut 
en  1062,  &  Averrboès  ne  vint  au  monde  qu'en 
1140;  il  quitta  fa  patrie  pour  vivre  à  Maroc  , 
où  il  mourut  en  1217,  biffant  deux  fils.  Nous 
n'avons  de  lui  que  fon  Colliget  ,  qu'il  compofa 
à  la  prière  de  Miramolin  ;  cet  ouvrage  n'offre 
que  le  précis  de  tout  ce  qui  a  été  dit  avant  lui. 
On  prétend  qu'il  eft  le  premier  qui  ait  afluré  qu'on 
ne  peut  avoir  la  petite  vérole  qu'une  fois  en  fa 
vie. 

AVICENE  ,  Médecin  Arabe,  a  vécu  au  com- 
mencement de  l'onzième  fiècle  -,  il  naquit  à 
Boëhara  ,  dans  la  Province  de  Chonafan.  Dès 
fa  plus  tendre  jeutieffe  il  fe  livra  ,  avec  ardeur, 
à  l'étude  des  Mathématiques.  On  rapporte  qu'il 
connut ,  comme  Erarifîrate  ,  par  les  pulfations  du 
pouls,  qu'un  jeune  homme  étoit  malade  d'amour. 
Un  Roi  Arabe  l'a  fait  Vifir,  en  récompenfe  de 
fes  foins- dans  une  maladie  défefpérée  de  fes 
Médecins  ordinaires.  A  la  pafTion  qu'il  avoit  pour 
l'étude,  fuccèda  celle  des  femmes,  qui  le  con- 
duira au  tombeau.  On  difoir  de  lui  que  fa  Phi- 
lofophie n'avoir  pas  plus  fervi  à  régler  les  mœurs 
aue  fa  Médecine  n'avoit  fervi  à  régler  fa  fanté  ; 
il  mourut  âgé  de  58  ans  ;  fa  Chirurgie  eft  extraite 
de  Galien,  de  Rhasès  &  d'Kali  Abbas.  Il  parle  de 
quelques  nouvelles  opérations  comme  l'amputa- 
tion du  clitoris.  Ses  Ouvrages ,  qui  n'offrent  qu'une 
compilation  de  tout  ce  qui  avoit  été  dit  avant  lui, 
"ontété  forten  règne  dans  les  douzième  &treizième 
Aèdes,  &  pendant  long-temsil  a  été  en  Médecine, 
ce  qu'Ai  ifiore  étoit  en  Philofophie. 

AVORTERENT,  r**,»?*.  Abortus.  On  ap- 
pelle ainfi  la  fortie  de  l'enfant ,  &  de  fes  annexes 
hors  de  la  matrice ,  à  une  époque  où  il  ne  peut 
vivre.  Cette  derniè<e  eu  confiance  efl  effentielle 
à  noter  ;  car  du  commencement  où  l'enfant  eft 
viable,  fon  expnlfion  n'tft  plus  un  Avortement, 
mais  bien  ce  qu'on  appelle  Accouchement  pré- 
maturé. Quoique  l'Avortement  puiffe  arriver  in- 
diflinçlement  dans  tous  les  tems  de  la  grofTeffe, 
depuis  les  premiers  jours  de  laxonception  jufqu'au 
feptième  mois ,  où  l'enfant  eft  lé  plus  fouvent 
viable  ;  cependant  il  a  plus  fréquemment  lieu  du 
îroifième  au  quatrième  mois,  ainfi  qu'il  eft conftaté 
par  l'obfervation  j  il  eft  même  certaines  femmes 
qui  n'ont  jamais  pu  porter  plus  loin  ,  quelques 
précautions  qu'elles  aient  pu  prendre,  ce  qui 
dépend  d'une  fenfibiliié  exceffive  de  la  matrice , 
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qui ,  a  une  époque  donnée  jiie  peut  être  dîflendue,1 
qu'elle  ne  revienne  fur  elle-même ,  comme  dans 
les  accouchcmens  les  plus  naturels.  On  diflingue 
les  matières  que  les  femmes  rendent  dans  l'Avor- 
tement ,  en  efHuxion  &  en  germe  Avorté.  On  ap* 
pelle  Eftluxion  l'efpèce  de  glu  fans  organifation , 
&  afTez  femblable  à  un  mucilage  épais  qui  fort  du 
premier  au  feptième  ou  huitième  jour  ,  fans  au- 
cune douleur  ,  ni  même  aucune  perte  de  fang. 
Si  ce  qui  fort  à  une  époque  plus  avancée',  & 
dans  les  fix  premières  femaines  de  la  conception  , 
a  quelque  reffemblance  avec  un  géfier  &  qu'au 
milieu  de  l'eau  qui  ordinairement  y  eft  contenue, 
on  y  découvre  quelque  apparence  de  l'enfant  , 
on  lui  donne  alors  le  nom  de  Faux  germe.  Toutes 
ces  dénominations  font  fujettes  à  beaucoup  de 
difficultés,  auxquelles  on  pourroit  obvier  en  don- 
nant Je  nom  d'Aboi  tifs  à  tous  les  produits  que  les 
femmes  rendent  après  la  conception,  pourvu  qu'on 
y  découvre  les  marques  évidentes  d'organifation. 

Tout  ce  qui  peut  occafionner  un  fpafme  dans 
les  fibres  du  corps  de  la  matrice  ,  doit  être 
regardé  comme  caufe  immédiate  de  l'Avortemenr. 
Aufti  les  femmes  extrêmement  fenfibles,  &  en 
qui  les  moindres  affections  occafionnentlesfymptô- 
mes  hyftériques ,  font-elles  plus  fujettes  à  avorter 
que  toutes  autres.  La  pléthore  de  la  matrice  ,  & 
rout  ce  qui  la  dérermine  >  comme  les  fauts->  la 
danfe  ,  le  cahotement  d'une  voiture  ,  ou  une  mar- 
che forcée  ,  les  douleurs ,  la  dérivation  du  fang 
qui  fouvent  fe  fait  vers  la  matrice ,  pendant  l'accès 
d'une  fièvre  intermittente  ,  ou  le  redoublement 
d'une  fynoque  ,  lui  donne  aufti  fouvent  lieu. 
Hippocrate  avoit  fait  cette  remarque  -,  car  il  dit , 
dans  les  Aphorifmes,  Quœcumque  in  utero gerentes 
à  febribus  corripiuntur  &  vehementer  attenuantur 
al-fqui  manifcjiâ  occafiene ,  d'jficulter  &  periculosk 
pjriunï,  aut  aboriientes  perklitantur.  L'inertie  des 
fibres  du  col  delà  matrice ,  qui  ne  fauroient  con- 
trebalancer celles  du  corps  dans  leur  action ,  ainfi 
qu'il  arrive  aux  femmes  fujettes  aux  fleurs  blanches, 
&  à  tous  les  écoulemens  ftreux  de  la  matrice,  eft 
également  une  caufe  fort  ordinaire  d'Avortement. 
Hippocrate  auroit-il  eu  cette  caufe  en  vue,  lorf- 
qu'il  dit  :  Quœ  vero  medioctiter  habentes  corpus  , 
abordant  bimeflres ,  trimcfl.es  fine  caufd  manifeflâ  , 
/lis  uteri  acctabula  ,  muco  plcna  Junt  ,  &  non  poj- 
funt  continerefœtum  prœ  gravitate  ,fed abrumpuntur. 

Quelquefois  l'Avortemenr  a  li  ïu  ,  fans  qu'aucune 
caufe  apparente  l'ait  déterminé ,  &  fans  qu'aucun 
fymprôme  bien  caracléiifé  ne  l'annonce.  Mais  le 
plus  fouvent  cependant  il  eft  précédé  de  douleurs 
qui  fe  font  fec tir  vers  les  reins-,  les  parties  natu- 
relles deviennent  humides-,  il -fort  d'abord  quel- 
ques matières  glaireufVs  ,  enfuite  du  fang  ;  des 
douleurs  cuifanres  furviennent ,  le  pouls  s'élève, 
la  peau  devient  chaude  ,  les  mammelles  éprou- 
vent de  la  douleur ,  l'orifice  de  la  matrice  s'ouvre, 
quelques  cailleaux  s'en  échappent ,  enfuite  le  pro- 
duit de  la  ,  conception ,  &  bientôt  les  douleurs 

ceffant . 
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eeflant ,  la  perte  discontinue ,  &  il  ne  refte  plus 
qu'un  petit  fuintement  pendant  dix  jours  environ. 
Mais  comment  dift inguer  que  le  fang  qui  s'échappe 
alors ,  n  eft  point  celui  des  règles  ?  Le  toucher  en 
ici  le  feul  moyen  qui  puiffe  nous  inftruire.  Après 
avoir  fait  placer  la  femme  ,  comme  nous  le  dirons 
au  mot  Toucher  ,  on  porte  le  doigt  dans  le 
vagin,  jufqu'à  l'orifice  de  la  motrice,  &l'on  par- 
court celui-ci  dans  toute  fon  étendue.  Si  l'on 
trouve  qu'il  foit  mou  ,  dilaté  &  peu  fenfible  ,  on 
peut  affurer  qu'il  y  aura  avortement  •,  car,  pen- 
dant l'iffue  des  règles,  il  ne  fe  dilate  point  ,  ou  du 
moins  très-peu.  Ileftaflez  ordinaire  que  les  fem- 
mes qui  ont  avorté  à  une  première  groffeffe,  avor- 
tent à  une  féconde  ,&  même  à  toutes,  &  qu'ainfi 
elles  relient  ftériles  pendanr  toute  leur  vie  -,  ce  font 
des  fingulatités  qui  font  propres  au  tempérament 
de  la  femme  ,  &  qui  n'ont  aucun  rapport  au  fétus. 

Avant  de  rien  entreprendre  pour  arrêter  l'Avor- 
tement, il  faut  connoître  la  caufequi  le  détermine. 
Si  l'on  préfume  que  ce  foit  la  pléthore  ,  d'après  la 
préfence  des  lignes  qui  l'annoncent  *,  on  mettra 
les  femmes  à  la  diète  la  plus  rigoureufe,  &  on 
ne  leur  donnera  aucuns  cordiaux ,  pas  même  le 
vin  fucré  ,  qui ,  en  toute  autre  circonflance  ,  peut 
produire  de  très-bons  effets.  La  faignée  au  bras, 
qu'on  pourra  réitérer  félon  la  différence  des  cas, 
devancera  tous  ces  moyens  \  &  l'on  donnera  pour 
jboiffon,  une  eau  de  chiendent  acidulée  avec  l'efprit 
de  foufre.  Le  repos  fera  févèrement  preferit , 
&  le  foir  on  donnera  une  portion  calmante  avec 
îelaudanum.  On  éloignera  d'elle  tout  ce  qui  exci- 
tant la  fenfibiUté,  pourroit  ramener  le  fpalme  ;  on 
évitera  de  lui  parler  des  fuites  de  fon  état.  Comme 
a  fiez  fou  vent  les  matières  fécales  ,  arrêtées  en 
trop  grande  quantité  dans  le  rectum  ,  ftimulent 
la  matrice,  qui  alors  eft  douée  d'une fenfibili té  fupé- 
rieure  à  celle  qui  lui  eft  naturelle ,  il  convient 
de  les  évacuer  moyennant  des  lavemens  faits  avec 
l'eau  de  pruneau  ou  de  fon,  qui  fuffifent  pour 
«-emplir  cette  indication.  Les  lavemens  émolliens 
unis  aux  minoratifs ,  ont  fouvent  réufli  dans  le  cas 
de  coliques  inteftinales ,  qui  précèdent  quelquefois , 
&  annoncent  l'Avortement. 

Si  l'on  préfume  que  l'Avortement  provienne 
de  relâchement  &  d'inertie  de  la  matrice  ,  on 
fe  tournera  vers  les  cordiaux  qu'on  unira  aux 
acidulés ,  l'élixir  de  vitriol  s  avec  le  quinquina 
donné  à  forte  dofe  ,  &  aidé  du  repos,  &  autres 
anoyens  acceffoires  ,  font  ceux  fur  lefquels  on 
peut  le  plus  compter ,  ceux  que  j'emploierois 
dans  les  Avortemens  qui  fuccèdent  aux  grandes 
évacuations ,  à  la  dyffenterie  ,  &  à  toute  autre 
efpèce  de  flux.  Mais  s'ils  étoient  caufés  par  une 
trop  grande  fenfibilité,  qu'ils  fuffent  annoncés 
par  quelques  affections  fpafmodiques  ,  l'opium 
feroit  alors  le  remède  héroïque  vers  lequel  on 
devroit  entièrement  fe  tourner.  Après  quelques 
faignées  plus  ménagées  cependant  que  dans  l'au- 
tre cas ,  pour  opérer  une  première  détente ,  on 
Chirurgie.  Terne  /,»  J.**  Partie^ 
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donne  depuis  vingt-cinq  gouttes  jufqu'à  trenie- 
cinq  de  laudanum  dans  une  potion  d'eau  de  til- 
leul ,  qu'on  édulcore  avec  le  fyrop  de  fteechas  , 
on  rapproche  les  dofes  jufqu'à  ce  que  la  fenfi- 
bilifé  foit  engourdie.  Il  faut  ,dans  le  commence- 
ment, que  l'effet  foit  prompt-,  car  ,pour  vouloir 
tâtonner,  la  perte  fouvent  continue,  &  entraîne 
avec  elle  le  produit  de  la  conception. 

Mais  tontes  les  tentatives  n'ont  aucun'fuccès ,  • 
les  fymptômes  perfiftent  les  mêmes,  &rout  annonce, 
que  l'Avortement  eft  inévitable,  alors  fi  les  forces 
font  fiifrifarSes ,  fi  la  perte  eft  modérée,  on  fait 
tenir  la  femme  dans  fon  lit,  &  l'on  attend  pa  icm- 
mentla  fin  du  travail  qui  fe  fait  fouvent  paifiblement 
quand  on  ne  tourmente  point  la  nature  ,  &  qu'on 
la  laiffe  tranquillement  à  elle-même.  11  eft  prudent 
de  ne^point  ouvrir  la  poche  des  eaux  en  pareil 
cas,  c  etl  faute  d'avoir  fatisfait  à  ce  précepte, 
qu'on  a  vu  le  travail  traîner  en  longueur  ,  &  tes 
pertes  qui  l'accompagnent ,  entraîner  les  malades. 
Mais  fouvent  l'on  eft  appellé  après  la  rupture  des 
membranes ,  &  alors  il  faut  fe  comporter  fuivant 
les  circonftances  actuelles ,  que  nous  réduirons  à 
trois.  i.°  La  maffe  qui  doit  être  expulfée  fort  d'un 
tiers ,  ou  de  la  moitié  de  fon  volume ,  autant 
qu'on  peut  le  juger.  1°  Il  ne  paroît  que  comme 
une  petite  faillie,  en  forme  de  crête.  3.0  Enfin 
rien  ne  fort,  quoique  les  douleurs  foient  de  plus 
vives  en  plus  vives.  Dans  le  premier  cas,  quand 
le  travail  aura  duré  long-tems ,  on  profitera  du 
moment  où  la  femme  éprouveraune  douleur ,  poi  r 
porter  la  main  dans  le  vagin ,  &  faifir  la  maffe 
avec  les  doigts  en  l'attirant  au-dehors,  pendant 

?ue  l'autre  qui  eft  placée  fur  l'hypogaure,  on 
era  de  légères  frictions  pour  exciter  la  matrice 
à  fe  contracter.  Quand  on  a  été  affez  heureux 
pour  entraîner  toute  la  maffe  ,  la  matrice  fe  ref- 
ferre,  &  tous  les  accidens  peu-à-peu  difparoif- 
fent.  Si  lagrofieffe  étoit  avancée  ,  &  que  l'enfant 
fe  préfentât  convenablement ,  on  chercheroit  à 
l'extraire,  ou  à  le  retourner  pour  l'amener  par 
les  pieds,  &  alors  on  fe  cpmporteroit  comme 
nous  l'avons  dità l'article  Accouchement.  Dans 
le  fécond  cas,  comme  ce  qui  s'avance  eft  peu  de 
chofe  ,  il  faut  attendre,  &en  même-tems  exciter 
la  contraction  de  la  matrice  ,  en  frottant  fur 
l'hypogaftre  avee-des  linges  fecs,  pendant  qu'avec 
deux  doigts  introduits  dans  le  vagin,  on  cher- 
chera à  dilater  l'orifice  de  la  matrice  ,  &  le  col 
qui  lui  eft  continu.  On  fe  comporte  enfin  comme 
dans  le  troifième  cas.  Dans  celui  ci  aprèï  les  fai< 
gnées  préliminaires,  félon  que  les  circonftances 
le  demandent,  on  porte  d'abord  un  doigt,  enfuit© 
un  fécond  ,  on  arrive  ainfi  à  l'orifice  de  la 
matrice  qu'on  dilate  peu -à- peu,  &  enfin  onfaifit 
avec  les  deux  doigts  la  maffe  qui  fe  préfente  ,  & 
on  l'extrait  doucement  avec  les  précautions  que 
nous  avons  déjà  indiquées.  Mais,  comme  il  n'eft 
pas  toujours  facile  de  parvenir  ainfi  à  la  ma- 
trice ,  on  a  imaginé  pour  plus  de  fuccès ,  i\n 
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instrument  qu'on  appelle  Pince-à-faux-gefme,  & 
dont  on  fait  ufage  de  la  manière  fuivante,  quand 
la  geftation  n'eu  encore  que  dans  les  trois  pre- 
miers mois.  On  porte  une  branche  de  cet 
infiniment ,  qui  fe  îéparede  l'autre,  comme  celle 
du  forceps ,  au  moyen  de  l'indicateur  de  la  main 
gauche-,  on  introduit  enfuite  l'autre  fur  celle-c' , 
&  les  ayant  réunies  enfemble ,  on  cherche  de 
côté  &  d'autre  à  faifir  la  maife  qui  fe  préfertte  •, 
•mais,  avant  de  tirer  à  foi,  il  faut  avoir  foin  d'in- 
îerroger  la  km  me  ,  pour  favoir  fi  on  ne  la  blefle- 
roit  point ,  &  l'on  le  comporte  durffte,  comme 
dans  le  cas  où  l'on  feroit  l'extraclion  avec  les 
doigts.   (  M.  Petit  -  Radez.) 

AXONGE ,  ou  graifie  de  Porc.  L'Axonge  eft 
une  graiffe  animale  très- pure,  &  d'une  confiftance 
»ffez  molle;  ces  qualités  la  rendent  très-propre 
à  être  employée ,  comme  un  topique  émollient , 
fur  les  parties  qui  ont  perdu  leur  jeu,  &  qu'on 
veut  aflbuplir  -,  elle  eft  aufti  très-utile  pour  donner 
3a  confiftance  convenable  aux  onguens  &  aux  lini- 
inens  dont  elle  fait  aujourd'hui  prefque  par-tout 
la  bafe.  Cette  graiffe  &  celle  de  mouton, font  les 
feules  qui  méritent  d'être  confervées  dans  les 
pharmacopées  ,  quoiqu'on  ait  mis  autrefois  les 
noms  de  plus  de  vingt  efpèces  dans  les  liftes  de 
matières  médicales.  On  attribuoit  alors  à  chacune 
des  propriétés  particulières  ;  mais  il  paroît  que 
joutes  ces  diftinélions  étoient  deftituées  de  fon- 
dement,  &  ne  port  oient,  pour  ia  plupart,  que 
fur  des  préjugés  populaires. 

BAI 

SaIN.  L'application  de  l'eau  à  la  furface  du 
corps  eft  d'une  grande  utilité  dans  beaucoup  de 
maladies  Chirurgicales  ;  c'eft  un  fait  reconnu  depuis 
long-tems ,  quoique  les  Auteurs  fe  foient  fouvent 
égarés  en  voulant  expliquer  fa'  manière  d'agir. 

L'on  diftingue  généralement  les  bains  en  chauds 
i&en  froids-,  les  premiers  fe  fubdivifent  en  chauds 
proprement  dits  &  en  tièdes  ou  tempérés.  L'u- 
ïage  des  uns  n'eft  pas  le  même  que  celui  des 
autres  ,  ainfi  que  chacun  le  fait;  ils  ont  même 
■des  effets  très-différens  &  oppofés  eutr'eux.  Le 
"bain  tiède  relâche  &  détend  les  folides,  le  bain 
chaud  agit  fur  eux  comme  un  puiflant  ftimulant 
&  augmente  leur  aftivité;  le  bain  froid  au  con- 
traire diminue  l'irritabilité  de  la  fibre  motrice 
&  l'engourdit ,  en  même-tems  qu'il  en  augmente 
3a  force  tonique. 

La  comparaifon  qu'on  a  .toujours  faire  des 
tffets  de  l'eau  chaude  fur  les  fubftances  inani- 
mées avec  ceux  qu'elle  produit  fur  le  corps  vi- 
vant ,  n'a  fervi  qu'à  entretenir  de  fauffes  idées 
fur  la  manière  dont  le  bain  opère,  &  fur  les 
changemens  qu'il  produit  dans  l'économie  ani- 
male. Mais  il  ne  faut  pas  avoir  beaucoup  ob- 
fsné  celle-ci  pour  f«voir  que  le  principe  vital 
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met  le  folirle  vivant  à  l'abri  de  Paclion  d'uni 
multitude  de  caufes  qui  altèrent  manifeftement  le 
folide  inanimé  -,  &  qu'en  faifant  des  expériences 
fur  ce  dernier,  on  doit  être  extrêmement  cir- 
confpeél  dans  les  conféquences  qu'on  en  tire , 
relativement  au  premier.  L'eau  appliquée  à  la 
furface  du  corps  ne  pénètre  probablement  jamais 
au-delà  de  l'épidémie-,  ou  fi  quelques  faits  fem- 
blent  prouver  qu'elle  peut  être  abforbée  par  les 
vaifleaux  lymphatiques  de  la  peau ,  elle  eft  alors 
fur-le-champ  portée  dans  la  circulation,  comme 
celle  qu'on  a  bue,  pour  en  reflbrtir  par  les  divers 
excrétoires  -,  mais  on  ne  peut  pas  dire  qu'elle  con- 
tribue direclemem  à  augmenter  l'humidité  de  la 
peau  ,  ni  celle  des  autres  parties  du  corps.  Peut- 
être  même  que  les  effets  du  bain  chaud ,  non 
plus  que  ceux  du  bain  froid ,  ne  font  dûs  uni- 
quement qu'à  la  température  du  liquide-,  &  que 
la  qualité  humectante  &  relâchante  de  l'eau ,  qui 
fe  manifefte  par  fon  action  fur  les  folides  ina- 
nimés, n'y  contribue  que  peu  ou  point  du  tour. 
Mais  ce  n'eft  pas  ici  le  lieu  de  difeuter  unequef- 
tion  de  ce  genre  ;  cet  examen  n'eft  pas  de  notre 
reflorr,  &  nous  nous  contenterons  d  indiquer  en 
abrégé ,  &  d'une  manière  générale ,  ce  que  l'on 
peut  attendre  des  moyens  de  cette  nature  dans 
les  maladies  chirurgicales  pour  lefquelles  on  les 
a  recommandés. 

Le  bain  tiède  relâche  &  détend  la  fibre  mo- 
trice; il  réfout  le  fpafme  &  rétablit  l'équilibre 
dans  f aclion  des  mufcles.  Aufti  l'emploie- 1- on 
avec  avantage  dans  beaucoup  de  cas,  pour  dimi- 
nuer l'erétifme  de  ces  organes.  Ainfi ,  lorfqu'une 
pierre  defeendue  du  rein  dans  l'uretère  demeur» 
"engagée  dans  ce  canal ,  dont  le  fpafme  la  retient, 
on  voit  fouvent  le  bain  foulager  de  la  manière 
la  plus  marquée  les  foufFrances  du  malade.  Il 
eft  aufti  un  des  plus  puiflans  remèdes  qu'on  puirïe 
employer  dans-  les  cas  de  colique  hépatique  cau- 
fée  par  une  concrétion  biliaire  qui  a  été  pouffée 
dans  le  canal  cholédoque ,  dont  il  diminue  effi- 
cacement la  contraction.  C'eft  encore  fur  le  même 
principe  qu'on  a  recours  au  Bain  pour  favorifér 
la  réduction  d'une  hernie  avec  étranglemenr , 
qui  rentre  fouvent  d'elle-même  à  l'aide  de  ce 
feul  moyen  ;  pour  foulager  les  douleurs  de  l'ac- 
couchement lorfque  la  rigidité  des  parties  y 
met  obfiacle;  pour  faire  cefler  une  rétention 
d'urine,  &c, 

Le  Bain  eft  infiniment  utile  dans  le  traitement 
de  diverfes  tumeurs  inflammatoires,  &  même 
dans  celui  des  'tumeurs  de  nature  fquirreufe, 
fur -tout  lorfqu'dles  font  accompagnées  de  beau- 
coup de  douleur  &  d'initation;  dans  les  mala- 
dies cutanées ,  il  eft  un  des  remèdes  qui  méritent 
le  plus  la  confiance,  augmentant  L'aétion  des  a aif- 
feaux  exhalans  de  la  peau,  &  facilitant  la  ciicil- 
lation  par  toute  la  furface  du  corps.  Les  Ions 
effets  ou  rjîéreure  fe  manifeftent  bien  plus  sûre- 
ment, &  plus  promptement,  dans  les  snaUdisf 
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ténériennes,  lorfquon  fa\orile  frn  aclion  par 
celle  des  Bains  qui  rendent  la  tranl'piraàon  plus 
abondante  &  plus  facile.. 

Le  Bain  chaud ,  ainfi  que  le  Bain  tiède ,  rétablit 
&  maintient  l'équilibre  dans  l'aclion  des  mufcles, 
mais  il  agit  en  même- tems  fur  eux  comme  un 
Simulant  très-aclif.  Il  augmente  puiffamment  la 
force  &  la  rapidité  de  la  circulation ,  au  point 
quelquefois  de  produire  la  phrénéfie  &  d'autres 
accidens  fâcheux-,  il  rétablit  l'aclivité  des  fibres 
mufculaires  engourdies  par  le  rhumatifme,  la 
goutte  ou  la  paralyfie,  ou  par  des  bleffures  & 
des  contnfions  violentes  -,  il  diifipe  différens  genres 
de  tumeurs  &  d'engorgemens  qui  paroiffent  tenir 
à  l'inertie  des  folides  ^il  guérit  fans  autre  feconrs 
beaucoup  de  maladies  de  la  peau,  qu'on  a  tenté 
envain  de  diffiper  par  les  moyens  reconnus  d'ail- 
leurs pour  les  plus  efficaces.  La  foule  d'es  mala- 
des qui  fe  rendent  toutes  l'es  années  aux  diffé- 
rentes eaux  thermales ,  prouve  fuffifamment  les 
falutaires  effets  de  ce  remède  dans  les  diverfes 
efpèces  de  maux  dont  nous  venons  de  parler. 

Le  Bain  froid ,  fuivanr  la  manière  dont  on  en 
fait  ufage,  produit  des  effets  différens  fur  l'éco- 
nomie animale.  Lorfqu'il  eft  appliqué  d'une  ma- 
nière ttès-paffagère,  c'eft-à-dire ,  de  façon  que 
le  corps  ne  foit  expofé  que  peu  d'inffans  au  froid 
de  l'eau,  la  fenfation  vive  qu'il  excite,  opère 
comme  un  ftimulant,  qui  augmente  doucement 
le  mouvement  du  fang ,  &  le  jeu  de  toutes  les 
fondions ,  &  fortifie  tous  les  organes ,  fi  l'on  en 
fait  un  ufage  fuivi  &  journalier.  Mais  lorfqu'on 
laiffe  le  corps  trop  fouvent  &  trop  long  -  tems 
expofé  à  l'impreffion  du  froid,  il  peut  avoir  l'in- 
convénient d'engourdir  la  fibre  morrice  plus  qu'il 
ne  convient  à  l'économie  animale  &  nuire  par 
conféquent  à  plus  d'un  égard.  D'un  autre  côté, 
l'application  long -tems  continuée  du  froid  eft 
fort  utile  dans  bien  des  ca  j  on  s'en  fert  avec  le 
plus  grand  fuccès  pour  les  brûlures,  les  contu- 
sions &  les  plaies  fuperficielles,  lorfqu'elles font 
récentes ,  &  que  les  parties  ne  font  pas  encore 
affeclées  d'inflammation  j  pour  arrêter  les  hémor- 
rhagies ,  &c.  Les  Médecins  n'ignorent  pas  l'avan- 
tage qu'on'  en  peut  tirer  dans  la  phrénéfie  &  les 
autres  maladies  analogues  du  cerveau  -,  &  der- 
nièrement M.Wright(i),  Médecin  à  la  Jamaï- 
que en  a  obtenu  les  plus  heureux  effets  dans  le 
traitement  du  tétanos ,  maladie  où  le  Bain  tiède 
indiqué  par  la  théorie  n'a  prefque  jimais  été  d'au- 
cune utilité,  &  le  plus  fouvent ,  n'a  fervi  au 
contraire ,  qu'à  augmenter  la  violence  des  fymp- 
^mes. 

L'on  3  recommandé  le  Bain  froid ,  &  même 
l'application  de  la  neige  &  de  la  glace,  dans  une 
multitude  d'autres  cas,  tels  que  ceux  de  coirmo- 
îion  du  cerveau  &  de  la  moelle  épinière  par  des 

ttr-i'    ■  '.  " 1         ...        •  ■■ 
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|  chûtes  ou  des  coups  violens -,  dans  ceux  de  fou- 
lure au  pied,  ou  en  d'autres  parties 5  dans  ceux 
où  il  s'agit  de  rétablir  le  ton  des  parties  molles, 
après  une  luxation  ou  une  fracture-,  dans  ceux 
de  chute  de  l'anus  ou  du  vagin,  &c.  On  fe  fert 
auffi  avec  fuccès  de  l'irroration  d'eau  froide  fur 
certains  ulcères,  où  les  chairs  paroiffent  flafques 
&  œdémateufes  ,  dans  la  défaillance,  &c.  ^ 

La  nature  a  formé  en  mille  endroits  des  four- 
ces  d'eau  chaude  dont  les  hommes  ont  tiré  parti 
pour  établir  des  Bains  varies  &  commodes ,  & 
dont  on  fe  fert  très-utilement  pour  la  guérifon 
de  diverfes  maladies.  On  eft  généralement  per- 
fuadé  que  ces  eaux,  qu'on  nomme  thermales, 
ont,  comme  remède,  une  grande  fupériorité fur 
l'eau  commune  chauffée  par  les  moyens  ordinaires  ; 
&  les  fubflances  falines  &  métalliques  dont  elles 
font  ordinairement  imprégnées,  paroiffent  jufti- 
fier  cette  opinion.  Nous  n'examinerons  pas  ici 
jufqu'où  elle  peut  être  fondée ,  ni  jufqu'à  quel 
point  on  peut  rendre  raifon  des  avantages  des 
Bains  d'eau  thermale  fur  les  bains  domelliques , 
par  le  grand  volume  d'eau  qui  y  aborde ,  par  la 
confiance  &  l'uniformité  de  leur  température, 
par  les  commodités  de  tout  genre  qu'on  y  raf- 
femble  pour  le  fervice  des  baigneurs ,  par  le 
changement  d'air  &  de  manière  de  vivre  que 
ceux-ci  éprouvent  néceflairement  en  allant  fé- 
journer  quelque  tems  dans  les  "endroits  où  l'on 
trouve  ces  eaux,  par  la  faifon  de  l'année  où 
l'on  3  coutume  de  s'y  rendre ,  par  les  diverfes 
jouiffances  qu'on  y  goûte ,  telles  que  celles  de 
fociété,  de  jeu,  de  promenade,  &c.  Toutes  ces 
difeuffions  ne  font  pas  de  nature  à  faire  panie 
de  cet  ouvrage  qui  a  pour  objet  la  Chirurgie, 
&  trouveront  plus  naturellement  leur  place 
ailleurs. 

Indépendamment  de  l'immerfion  de  tout  la 
corps  dans  l'eau  ,  on  applique  fouvent  ce  fluide 
d'une  manière  partielle  fur  les  parties  qui  font 
principalement  affeclées,  fous  la  forme  de  demi- 
Bains  s  de  fomentations ,  de  douches  &  de  vapeurs.- 
Les  fomentations  font  d'un  grand  ufage  dans 
nombre  de  cas  où  il  s'agit  de  foulager  une  affec- 
tion locale  ,  en.  donnant  du  relâchement  aux  fo- 
lides ,  foit  qu'elle  tienne  à  l'inframmation  ou  ait 
fpafme  des  parties  affeclées-,  elles  ont* l'avantage 
de  pouvoir  être  employées  conftamment  &  fans 
relâche,  long-tems  de  fuite-,  elles  peuvent  fup- 
pléer  au  Bain  ,  lorfque  des  circoaftancej  parti- 
culières ne  permettent  pas  d'y  avoir  recours , 
ou  bien  aider  &  entretenir  fon  effet  dans  les 
intervalles  d'un  Bain  à  l'autre.  La  meilleure  ma- 
nière de  faire  des  fomentations  eft  de  plonger 
dans  de  l'eau  bouillante  un  morceau  de  flanelle 
affez  grand  pour  qu'il  puiffe,  étant  plié  en  deux 
*  ou  trois  doubles ,  couvrir  toute  la  partie  affeclée  j 
.  d'en  exprimer  l'eau  rapidement  &  fortement , 
&  de  l'appliquer  fur  la  peau  nue,  auffi  chaud 
.  que  le  malade  pem  le  fupporter.  On  renouvelle 
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la  foménfation  de  tems  en  tem«,  plus  OU  rnoifîS 
fréquemment  fuivant  les  circonfiances. 

La  douche  efl  une  autre  efpèce  de  Bain  par- 
tiel ,  ou  local ,  qui  fe  fait  avec  de  l'eau  verfée 
de  haut ,  &  par  un  jet  continu  fur  une  partie 
malade.  L'on  s'en  fert  avec  fuccès  pour  réfoudre 
certaines  tumeurs  glanduîeufes  -,  pour  donner  de 
la  foupleffe  aux  jointures  qui  ont  perdu  leur 
jeu ,  à  la  fuite  de  quelque  accident  ou  autrement  •, 
pour  rétablir  le  ton  des  parties  relâchées;  & 
pour  diffiper  les  engorgemens  désarticulations, 
lorfque  les  os  ne  font  point  affeclés.  L'on  varie 
l'activité  de  la  douche  en  variant  fon  degré  de 
chaleur ,  ainfi  que  la  hauteur  &  le  diamètre  de 
la  colonne  d'eau  qu'on  emploie.  La  peau  frap- 
pée par  cette  eau,  s'échauffe,  rougit,  fe  gonfle, 
&  s'enflamme  même  jufqu'à  un  certain  point  \ 
&.  en  raifon  de  cet  effet  la  douche  agit  plus 
ou  moins  fur  les  parties  qu'elle  recouvre. 

La  vapeur  de  l'eau  bouillante  dirigée  au  moyen 
d'un  entonnoir  ou  de  quelque  autre  manière, 
fur  telle  ou  telle  partie,  du  corps ,  y  produit 
des  effets  à -peu -près  femblables  à  ceux  de  la 
douche-,  &  l'on  s'en  fert  dans  beaucoup  de  cas, 
où  l'application  de  l'eau  fur  la  partie  affectée 
feroit  impoffible  ,  ou  du  moins  très  -  difficile. 
Le  Bain  de  vapeur  a  d'ailleurs  l'avantage  d'être 
facile  à  préparer ,  on  peut  fe  le  procurer  par- 
tout ;  au  lieu  qu'on  ne  le  procure  pas  facilement 
des  douches ,  ailleurs  qu'aux  eaux  thermales. 

L'on  recommande  fur-tout  les  Bains  de  va- 
peurs pour  rappeller  les  hémorrhoïdes,  pour  ré- 
fondre certaines  tumeurs  rhumatifmales ,  les  en- 
gorgemens des  feins ,  ceux  de>  glandes  paroti- 
des ,  &c.  pour  foulager  ou  même  pour  guérir 
les  douleurs  de  dents  &  celles  des  oreilles  ,  ainfi 
que  les  gonflemens  catarrheux,  pour  diffiper 
les  œdèmes  des  lèvres  de  la  vulve ,  pour  relâ- 
cher le  vagin  au  moment  d'un  accouchement. 

BALAI ,  brojfes  ou  vergettes  de  l'eflomac  ,  eff 
un  infiniment  compofé  d'un  petit  faifceau  de 
foies  de  cochon  ,  molles  &  fouples  ,  attaché  à 
une  tige  de  léton  flexible  que  l'on  couvre  en 
l'entourant  avec  des  fils  de  foie  ou  de  lin.  Quel- 
ques pctfonnes  ont  parlé  de  cet  infirument,  comme 
propre  à  faire  l'exrraclion  des  corps  étrangers 
arrêtés  dans  l'œfophage  -,  nous  verrons  ailleurs 
quelle  confiance  on  peut  donner  pour  cet  objet 
à  des  moyens  de  cette  nature.  Le  principal  ufage 
qu'on  en  a  fait ,  a  été  pour  nétoyer  l'eflomac  & 
ptovoquer  le  vomifl'tment -,  voici  fuivant  Heifltr 
les  règles  que  pr  fcrivent  à  cet  égard  les  Auteurs 
qui  lont  recommandé.  Après  avoir  avalé  une 
gorgée  d'eau  tiède  ,  ou  d'eau-de-vie  ,  fuivant 
quelques-uns ,  afin  de  diflbudre  &  délayer  plus 
fealunent  les  ordures  attachées  aux  parois  de 
l\flomac  ,  on  introduira  dans  l'œfophage  la 
broffette  qu'on  aura  trempée  auparavant  dans 
quelque  liqueur  convenable  ,  &  on  la  pouffera 
doucement  en  tournant,  au  moyen  du  fil  de  fer, 
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jufqu'à  W  qu'elle  foit  parvenue  dans  le  ventri- 
cule. Il  faut  alors  la  poufîer  &  la  repouffer  al- 
ternativement comme  un  piflon  dans  une  feringue, 
&  la  retirer  enfin  tout-à-fait.  Ces  Auteurs  con- 
feillent  de  réitérer  cette  manœuvre  ,  toujours 
précédée  par  la  gorgée  d'eau  limpîe  ou  d'eau- 
de-vie  ,  jufqu'à  ce  que  le  ventricule  foit  biert 
nétoyé.  Ils  donnent ,  au  refle  ,  à  cet  infirument 
de  magnifiques  éloges  &  ne  craignent  pas  d'a- 
vancer qu'il  conduit  les  hommes  à  une  extrême 
vieilieiTe,  fur-tout  fi  l'on  en  fait  ufage  une  fois 
chaque  femaine ,  ou  de  quinze  en  quinze  jours , 
ou  même  feulement  une  fois  le  mois.  Mais  nous 
ne  croyons  pas  devoir  nous  appefantir  fur  les 
inconvéniens  d'un  pareil  moyen ,  &  peu  de  gens 
fe  refuferont  à  penfer  avec  Heifîer  ,  qu'on  ne 
trouveroit  pas  beaucoup  de  malades  qui  confen- 
tiffent  à  faire  ufage  d'un  infirument  tel  que 
celui-ci ,  fans  craindre  la  douleur  &  les  autres 
accidens  fâcheux  qui  pourroient  en  réfulter.  Ce 
fujet  ,  au  refle  ,  a  été  traité  autrefois ,  par  deux 
hommes  très-célèbres  ,  Wedel  &  Teichmeyer  , 
dans  des  diflertations  qu'ils  ont  compofées  fous 
le  titre  de  Excutia  ventriculi  :  ils  ont  fait  voir 
que  cet  infiniment  n'étoit  pas  d'une  nouvelle  in- 
vention ;  mais  qu'il  avoit  été  décrit  long-tems 
avant  eux. 

On  lit  ,  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  de 
Chirurgie  ,  que  M.  Houflet ,  un  de  fes  Membres  r 
a  vu  en  Allemagne  un  homme  qui  fe  fervoit  de 
cet  infiniment  pour  gagner  de  quoi  vivre  5  il  fe 
l'introduifoit  dans  l'eflomac  ,  il  le  tournoit  en 
diverfes  manières  ,  comme  font  les  cabaretiers 
lorfqu'ils  rincent  des  bouteilles  avec  un  gou- 
pillon -,  cet  homme  le  retiroit  enfuite ,  &  reje- 
toit  par  le  vomiffement  la  liqueur  qu'il  avoit 
bue  auparavant. 

BANC  d'Hippocrate  efl  une  machine  donî 
on  fe  fervoit  autrefois  pour  réduire  les  luxations 
&  les  fraélures.  C'étoit  une  efpèce  de  bois  de 
lit  fur  lequel  on  étendoit  le  malade.  Il  y  avoit 
un  elfieu  à  chaque  bout  qui  fe  tournoit  avec 
une  manivelle  \  on  attachoit  des  lacs  aux  par- 
ties luxées  ou  fracluréts  d'un  côté  &  aux  effîeux 
de  l'autre.  En  tournant  les  eflîeux  ,  les  lacs  qui 
s'entortilloient  autour  ,  faifoient  l'extenfion  &  la 
contre-extenfion  ,  pendant  que  le  Chirurgien  ré- 
duifoit  les  os  dans  leur  fituation  naturelle.  La 
Chirurgie  moderne  a  beaucoup  Amplifié  les  mé- 
thodes de  réduire  les  membres  luxés  ou  fracturés  5 
&  ne  fe  fert  plus  de  cette  machine. 

BANDAGE.  Appareil  compofé  d'une- ou  de 
plufieurs  Bandes ,  &  defliné  à  mettre  autour  d'une 
partie  malade.  V°ye[  Bande. 

L'utilité  des  Bandages  efl  de  contenir  les  com- 
prefTes ,  médicamens ,  &c.  qu'on  applique  fur  quel- 
que partie  \  de  comprimer  les  vaiffeaux  fanguins, 
pour  empêcher  une  hémorrhagie-,  de  corriger  cer- 
taines difformités  en  contenant  dans  une  fituation 
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«atufelle  les  patties  dérangées  -,  de  réunir  les 
parties  où  il  y  a  folution  de  continuité. 

Comme  l'application  des  Bandages  eft  une  partie 
très-importante  de  la  Chirurgie ,  elle  n'a  pas  été 
négligée  par  les  Auteurs.  Ils  ont  beaucoup  écrit 
fur  ce  fujet,  &~chacun  a  imaginé  en  ce  genre  de 
nouveaux  moyens  •,  malheureufement  Ton  ne  fau- 
roiten  donner  des  idées  bien  nettes,  par  des  def- 
criptions  -,  &  il  n'y  a  que  l'expérience  &  l'habi- 
tude qu'on  acquiert  par  la  pratique  qui  puiffe 
donner  là-deffus ,  au  Chirurgien ,  toutes  les  con- 
noiffances  &  l'inftruclion  néceffaires.  Nous  nous 
bornerons  en  conféquence  à  quelques  généralités 
fur  cet  objet. 

Les  Bandages  doivent  être  faits  avec  des  ma- 
tériaux qui  aient  allez  de  folidité ,  pour  remplir 
le  but  qu'on  fe  propofe  en  les  appliquant  &  en 
même-tems  affez  de  foupleffe  pour  s'adapter 
convenablement  aux  parties  fur  lefquelles  on  les 
applique. 

Il  y  a  des  cas  où  le  Eandage  doit  avoir  un 
degré  de  fermeté  qu'on  ne  fauroit  trouver  dans 
les  matériaux  qu'on  emploie  le  plus  ordinaire- 
ment j  c'efl  ce  qu'on  voit  manifeftement  dans  les 
cas  de  hernies  ,  &  dam  tous  ceux  où  l'on  a 
befoin  de  Bandages  élaftiques.  Mais  ,  pour  l'or- 
dinaire ,  on  les  fait  de  toile  ou  de  flanelle.  Ce 
font  les  Chirurgiens  EcolTois ,  qui  ont  introduit 
l'ufage  de  les  faire  avec  cette  dernière  -,  ils  l'ont 
trouvée  préférable  à  la  toile  en  ce  qu'elle  ab- 
forbe  mieux  l'humidité  ,  en  même-tems  qu'étant 
plus  élaflique  ,  elle  prête  davantage  dans  les  cas 
où  cela  eft  nécefiaire  ,  comme  lorfqu'il  furvient 
de  l'enflure  après  une  luxation,  une  fraclure  ,  &c. 
On  a  pr£:endu  que  la  toile  convenoit  mieux  que 
la  flanelle  par  raifon  de  propreté ,  mais  ni  l'une 
ni  l'autre  ne  fe  maintiendront  propres  li  l'on  n'a 
pas  foin  de  les  changer  très-fouvent. 

Il  faut  avoir  foin  en  mettant  un  bandage,  de 
le  ferrer  affez ,  pour  remplir  le  but  auquel  il  eft 
deftiné  ,  fans  courir  le  rifque  de  gêner  la  circu- 
lation, ou  de  nuire  de  queiqu'autre  manière.  S'il 
n'eft  pas  affez  ferré  pour  foutenir  comme  il  faut 
les  parties  afteclées ,  il  tft  inutile^  s'il  l'eft  trop, 
il  caufera,  de  l'enflure,  de  l'inflammation  ,  & 
même  la  gangrène.  Il  faut  garnir  de  vieux  linge, 
ou  de  charpie,  les  cavités  fur  lefquelles  on  doit 
faire  paffer  les  Bandes  ,  afin  que  leur  application 
foit  plus  exacle. 

Pour  bien  appliquer  une  Bande,  on  doit  mettre 
la  partie  en  fuuation ,  tenir  le  globe  de  la  Bande 
dans  fa  main  ,  &  n'en  dérouler  à  mefure  que 
ce  qu'il  en  faut  pour  couvrir  la  partie. 

Pour  bien  lever  la  Bande  ,  il  faut  mettre  la 
partie  en  ntuatiori  ,  décoller  les  endroits  que  le 
pus  ou  le  fang  a  collés,  recevoir  d'une  main  ce 
que  l'autre  aura  défait  ,  &  ne  point  ébranler  la 
partie  par  des  fteouffes. 

En  général ,  on  doit,  autant  qu'il  eft  poflîble, 
appliquer  le  Bandage  de  la  manière  qui  donnera 
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le  plus  de  facilité  pour  l'ôter ,  &  pour  examiner 
l'état  des  parties  ,  toutes  les  fois  que  cela  fera 
nécefiaire.  C'eft  par  cette  raifon  que  ,  dans  les 
cas  de  fraclure  de  la  jambe  ou  de  la  cuiffe  ,  on 
préfère  généralement  le  Bandage  à  douze ,  ou  à 
dix-huit  chefs ,  à  la  Bande  fimple  ,  parce  qu'on 
peut  le  relâcher  ou  le  refferrer  à  volonté  ,  fans 
donner  aucun  mouvement  au  membre  affeclé  , 
ce  qui  feroit  abfolument  impolfible  fi  l'on  s'éteit 
fervi  d'une  Bande. 

Dès  qu'un  bandage  a  rempli  le  but  pour  le- 
quel on  l'avoit  appliqué  ,  &  qu'il  n'eft  plus  né- 
cefiaire ,  il  faut  renoncer  à  fon  ufage,  parce  qu'en 
demeurant  trop  long-tems  fur  les  parties,  il  peut 
faire  du  mal  en  y  gênant  la  circulation  ,  &  en 
diminuant  par-là  leur  force  &  leur  embonpoint. 

Les  Bandages  font  différens ,  fuivant  les  parties 
fur  lefquelles  on  les  applique.  Par  rapport  à 
leurs  ufages  ,  on  les  diftingue  en  contentifs  , 
uniffans ,  divififs,  compreflifs ,  expulfifs.  On  les 
diftingue  encore  en  communs  &  en  propres.  Les 
premiers  conviennent  à  plufieurs  maladies  ;  tel 
eft  le  Bandage  du  corps  qu'on  emploie  dans  les 
maladies  de  la  poitrine  Se  celles  du  bas-ventre  ; 
tel  eft  le  Bandage  circulaire  qu'on  emploie  dans 
tous  les  cas  de  fraclure  fimple.  Les  féconds  ne 
conviennent  qu'à  une  forte  de  maladie,  ou  à 
une  feule  partie  -,  tel  eft  le  cheveflre  pour  la  frac- 
ture de  la  mâchoire  inférieure  ,  le  kiaftre  pour 
la  fraclure  de  la  rotule ,  &c. 

On  les  divife  aufii  en  fimples  &  en  compofés. 
Le  fimple  fe  divife  en  égal  &  en  inégal.  L'égal 
eft  appellé  circulaire  ,  parce  que  les  tours  de 
Bande  ne  doivent  point  fe  déborder.  L'inégal 
eft  celui  dont  les  circonvolutions  font  inégales 
&  plus  ou  moins  obliques.  On  en  fait  de  quatre 
efpèces ,  connues  fous  les  noms  de  doloire,  de 
moufle  ou  obtus ,  de  renverfé  ,  &  de  rampant, 
Voye i  ces  mots. 

Le  Bandage  eft  dit  compofé ,  lorfque  plufieurs 
Bandes  font  coufues  les  unes  aux  autres  en  dif- 
férens vens,  ou  qu'elles  font  fendues  en  plufieurs 
chefs.  Tels  font  le  bandage  enT,  le  fufpenfoir, 
la  fronde  ,  &c. 

Le  Bandage  à  dix-huit  chefs ,  eft  un  des  plus 
compofés  on  s'en  fert ,  comme  nous  venons  de 
le  dire  ,  pour  les  fractures  compliquées  des  extré- 
mités. Ce  font  autant  de  Bandes  courtes,  qui 
ne  font  que  fè  croifer  fur  la  partie  &  qui  per- 
mettent les  panfemens  fans  déranger  la  partie 
bleffée.  Voye\  les  Planches.  Dans  prefque 
tous  les  cas  de  fraclure  fimple  ,  on  préfère  de. 
fe  fervir  d'une  feule  B;inde.  Dans  ceux  cependant 
de  fraclure  de  la  mâchoire  inférieure  ,  on  fe  fert 
généralement  du  cheveflre  ,  ou  de  la  fronde  à 
quatre  chefs.  Voye\  les  Planches. 

On  donne  aulfi  le  nom  de  Bandage  à  des  inf- 
trurnens  faits  de  différentes  matières  ,  comme 
fer  ,  cuivre  »  cuir  ,  &c. ,  tels  font  les  Bandages 
peur  contenir  les  hernies  on  defeentes ,  Voye\ 
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Braver  ;  le  Bandage  pour  la  chute  de  matrice  t, 
Voyei  Matrice  j  celui  pour  la  chute  de  l'anus, 
Voyei  Anus  ,  &c. 

Nous  aur.ons  occafion  ,  dans  plufieufs  endroits 
de  cet  ouvrage,  de  parler  des  Bandages  particu- 
culiers  ,  que  différens  cas  rendent  néceffaires. 
Nous  croyons  cependant  devoir  anticiper  ici  fur 
les  articles  dans  lefquels  nous  ferions  appellés  à 
les  décrire  afin  de  donner  en  abrégé,  &  fous  un 
même  point  de  vue  ,  une  idée  des  principaux 
qu'on  eft  dans  l'ufage  d'employer. 

Le  Bandage  le  plus  utile  pour  toutes  les  par- 
ties fupérieures  celatête,efiun  fimple  bonnet  avec 
deux  Bandes,  dont  l'u-ne  leferre  pardevant,  &  l'autre 
par-deflbus  le  menton.  On  fe  fert  auflî  pour  lemême 
objet  du  Bandage  ,  nommé  petit  &  grand  couvre- 
chef,  qui  efi  un  mouchoir  ou  une  pièce  de  toile 
quarrée ,  que  l'on  plie  en  triangle.  On  en  appli- 
que le  milieu  fur  le  front  &  l'on  attache  les  deux 
bouts  derrière  la  tête  ,  ou  bien  après  les  avoir 
croifés ,  on  les  -ramène  fur  le  front  &  on  les  fixe 
avec  des  épingles  ou  autrement.  On  s'en  fert 
non-feulement  dans  les  plaies  de  la  tête  ,  mais 
encore  dans  les  autres  maladies  de  cette  partie , 
&  même  dans  celles  des  yeux  ,  pour  contenir 
les  médicamens  &  les  comprennes  qu'on  y  appli- 
que. Quelque  facile  qu'en  foit  l'application  ,  il 
n  efi  pas  aifé  de  le  fixer  fur  la  tête  auffi  fonde- 
ment que  le  bonnet.    V»ye\  les  Planches. 

Lorfqu'il  y  a  fur  la  tête  >  au  vifage  ,  ou  en 
quelqu'autre  partie  du  corps,  une  coupure  longi- 
tudinale ou  qui  s'écarte  peu  de  cette  direction  , 
on  fe  fert  avec  fuccès  du  Bandage  ,  nommé 
uniffant ,  toutes  les  fois  que  la  partie  blefTée  en 
permet  l'application.  Ce  Bandage  rheft  autre  chofe 
qu'une  Bande  fimple  &  aflez  longue  avec  une 
fertte  dans  fon  milieu ,  &  roulée  à  deux  globes. 
Pour  s'en  fervir,  on  commencera  par  rapprocher 
les  lèvres  de  la  plaie  ,  on  les  ceuvrira  d'un  plu- 
maceau  enduit  de  cérat  fimple.  L'on  pofera  la 
Bande  de  manière  que  la  fente  fe  trouve  pré- 
cifément  fur  la  plaie  ,  puis  portant  un  des  chefs 
iutour  de  la  partie  affectée  ,  on  le  fera  pafTer 
par  la  fente  &  l'on  ferrera  fur  chaque  chef  de 
manière  à  tenir  ks  bords  de  la  plaie  en  contact. 
On  conduira  de  nouveau  la  Bande  parderrière  , 
pour  y  croifer&  revenir  fur  la  plaie.  Il  faudroit, 
û  la  longueur  de  la  plaie  l'exigeoit  ,  pafTer  un 
des  globes  dans  une  autre  fente  que  l'on  feroit 

la  Bande  ,  afin  de  pouvoir  la  ferrer  d'autant 
mieux  &  rapprocher  plus  exactement  les  bords 
de  la  plaie.  Voyei  les  Planches. 

Le  plus  utile  de  tous  les  Bandages  pour  le 
thorax  &  l'abdomen  ,  efl  celui  qu'on  appelle 
Bandage  du  corps.  Pour  l'exécuter  ,  on  prend 
une  ferviette  plus  longue  que  large ,  que  l'on  plie 
fuivant  fa  longueur  en  trois  ou  quatre  doubles 
&  dont  on  rouie  enfuite  les  deux  chefs  ,  ayant 
&jp  que  l'un  des  rouleaux  foit  plus  grand  que 
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l'autre.  Alors  tenant  un  rouleau  de  chaque  mairr 
de  façon  que  le  milieu  de  la  ferviette  foit  appli- 
qué fur  les  comprefTes ,  on  déroule  le  grand  chef 
de  manière  qu'il  fade  tout  le  tour  du  corps-,  puis 
on  l'engage  fous  l'autre  chef,  &  on  les  fixe 
enfemble  par  des  épingles ,  ou  par  un  point  d'ai- 
guille ,  ou  cç  qui  vaut  encore  mieux ,  au  moyen 
de  quelques  bouts  de  ruban  de  fil  qu'on  y  a 
attachés  auparavant.  Dans  certains  cas ,  comme 
lorfqu'il  s'agit  de  faire  une  compreffion  fur  une 
côte  fracturée  ,  on  lui  donne  affez  de  longueur 
pour  qu'il  puifle  faire  deux  ou  trois  fois  le  tour 
du  corps.  Sa  largeur  ordinaire  pour  un  adulte," 
efl  de  fix  à  fept  pouces."  Pour  rendre  ce  Bandage 
plus  folide ,  on  le  foutient  au  moyen  du  feapu- 
laire  ;  c'eft  une  Bande  de  toile  d'environ  fix  à 
huit  pouces  de  large  ,  &  affez  -longue  pour  que 
paflànt  fur  les  épaules  ,  fts  deux  bouts  puifTene 
s'attacher  devant  &  derrière  ,  an  bord  fupérieur 
du  Bandage.  On  efi  quelquefois  dans  l'ufage  d'y 
faire  une  ouverture  dans  le  milieu  par  laquelle 
on  fait  pafTer  la  tête  ,  mais  il  vaut  mieux  fendre, 
la  partie  antérieure  dont  on  fait  pafTer  un  lam- 
beau de  chaque  côté  du  col,  Vbyei  les  Plan*i 
ches. 

Ce  Bandage  eft  un  des  meilleurs  qu'on  puifle  - 
employer  pour  comprimer  les  parties  par  où  les 
vifeères  abdominaux  pourroient  avoir  quelque  ten- 
dance à  s'échapper  ;  comme  dans  les  cas  de  hernie 
ventrale  ou  ombilicale*,  &  comme,  en  pareil  cas, 
il  eft  très-important  qu'il  ne  puifle  pas  fe  dé-i 
ranger  ,  on  fe  fert  non-feulement  du  fcapulaire 
pour  l'empêcher  de  defeendre  ,  mais  encore  on 
y  joint  des  courroies  qui  parlent  fous  les  cuiffes 
pour  l'empêcher  de  remonter, 
,  Un  Artifie  de  Londres  ,  M.  Van-Butchell  a 
imaginé  une  manière  très-ingénieufe  de  faire  des 
Bandages  de  corps  élaftiques  qu'il  a  appliqués  à 
différens  ufages  ,  &  il  en  fait  particulièrement 
des  ceintures  &  des  çorfets  qui  font  préférable* 
à  tout  autre  moyen  ,  toutes  les  fois  qu'il  s'agit  do 
foutenir  des  parties  relâchées  ,  comme  chez  les 
femmes  qui,  après  des 'groflefles  >  ont  les  mufcles? 
abdominaux  très-affbibli-s ,  dans  les  cas  de  hernie 
ombilicale  ,  &c.  Jl  les  fait  avec  des  fils  de  métal 
fort  minces  &  tournés  en  longues  fpirales  ferrées 
&  de  peu  de  diamètre-,  il  cout  ces  fpirales  com- 
binées quant  au  nombre  &  à  la  direction  fuivane 
le  befoin ,  entre  deux  toiles  plifTées  de  manière, 
à  pouvoir  s'étendre  en  même-tems.  qu'elles.  Ces 
Bandages  auxquels  il  donne  toute  la  force  né- 
cefîaire  pour  contenir  les  parties ,  font  cependant; 
très-fouples  &  incommodent  beaucoup  moins  les 
malades  qu'aucune  autre  efpèce  que  nous  con- 
noiffions.  Nous  croyons  qu'il  eft  fort  à  fouhaiter 
qu'ils  foient  plus  généralement  connus  qu'ils  ne 
l'ont  été  jufqu'à  préfent,  &  que  leur  ufage  fe 
répapde. 

Le  Bandage  en  T ,  ainfi  nommé  à  caufe  de  fa 
forme ,  efl  celui  dont  on  fc  fert  le  plus  ordinajg 
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bernent  pour  contenir  les  appareils ,  dans  toutes 
les  affeclions  de  l'anus  &  du  périnée  ,  ainfi  que 
dans  quelques  maladies  du  fcrotum.  Voyei  les 
■Planches.  Dans  ces  dernière  cependant  on  fe  fert 
préférablement ,  pour  l'ordinaire,  du  Bandage 
appellé  fufpenfoir.  Voye\  ce  mot. 

B  \NDE  ,  nom  que  Ion  donne  à  une  pièce 
de  toile ,  de  flanelle  ou  de  pea.u  ,  &c. ,  ordinai- 
rement plus  longue  que  large  ,  deftinée  à  lier 
ou  Amplement  à  contenir  quelque  partie.  Le  linge 
avec  lequel  on  fait  les  Bandes  doit  être  un  peu 
ufé,  ni  trop  gros  ,  ni  trop  fin,  coupé  à  droit  fil 
&  blanc  de  leffive.  On  dsftingue  trois  parties 
dans  une  Bande  ,  favoir ,  le  corps  qui  en  eft  le 
milieu  &  les  deux  chefs  qui  en  font  les  extré- 
înités.  La  BanJe  fuivant  qu'elle  eft  roulée  par 
une  extrémité  ,  ou  par  les  deux  ,  eft  appellée 
Bande  roulée  à  un  ou  à  deux  chefs ,  ou  globes. 
\Voye\  les  Planches. 

BANDEAU.  Bandage  très-fimplc  dont  on 
peut  fe  fervir  au  lieu  du  bonnet  ,  ou  du  couvre-' 
chef  dans  les  plaies  de  la  tête,  ou  les  affeclions 
des  yeux.  On  le  fait  avec  un  morceau  de  linge  , 
eu  Amplement  avec  un  mouchoir  plié  fuivant  fa 
longueur  en  trois  ou  quatre  doubles.  On  l'appli- 
que par  le  milieu  fur  le  front  ,  ou  vis-à-vis  le 
mal ,  &  on  le  fixe  derrière  la  tête  avec  des  épin- 
gles ou  par  quelques  points  d'aiguille. 

BARBETTE,  (  Paul  )  Médecin  célèbre  d'Am- 
Herdam  ,  connu  par  un  ouvrage  intitulé,  Pratique 
de  Chirurgie  ,  dans  lequel  on  trouve  de  très-bons 
préceptes  généraux  de  Médecine,  &  de  Chirurgie-, 
on  lui  reproche  la  quantité  de  formules  dont  il 
a  furchargé  fes  écrits.  (M.  Pmtit-Radzl.  ) 

BASIL1CUM-  Voyei  Onguent. 

BASSIN.  a£k«v«  Pelvis.  C'efl  ainfi  qu'on  dé- 
lîgne  une  cavité  fpacieufe,  qui  termine  la  colonne 
ëpiniaire,  &  qui  chez  l'un  &  l'autre  fexe,  eft 
deftinée  à  recevoir  l'extrémité  du  canal  alimentaire, 
ïaveffic,,&  u  ie  partie  des  organes  de  là  génération. 
Chez  la  femme ,  la  matrice  occupe  cette  excavation 
pendant  qu'elle  eft  dans  l'état  de  vacuité,  elle  n'en 
fort  guères  que  vers  le  cinquième  mois  de  la 
grofleffe,  époque  où  elle  eft  parvenue  vers  le  haut 
de  la  région  hypogaflrique  ,  &  encore  dans  tous 
ces  tems  une  portion  de  fa  fphère  occupe  t-elle 
toujours  une  partie  de  cet  efpace.  La  dimenfion , 
le  coniour  ,  les  angies  laillans  &  rentrans ,  les  dif- 
férensax  s,  &  les  diamètres  du  baffin  dans  l'état 
ordinaire,  comme  dans  celui  de  mauvaife  con- 
formation, font  autant  d'objets  qui  doivent  fixer 
l'attemion  des  Accoucheurs,  s'ils  veulent  agir  par 
principe?  ,  &  fe  diftinguei  de  la  foule  à  qui  la 
roitinc  tient  lieu  de  règle,  &  que  le  plus  léger 
aaiiiem  deconcerre  ,  comme  le  moitidre  fuccès 
rend  fi  fouv.nt  audacieux.  Mais  non- feulement  il 
convient  de  bien  c  nnoître  l'état  naturel  de  cette 
fcmiéj  U  |nm;  encore  a^oir  préfens^les  jnitfcjes 
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qui  s'y  trouvent ,  les  vaiffeaux  &  les  nerfs  qui  la 
traverfent,  &  les  organes  qui  y  font  contenus  , 
pour  apprécier  l'influence  qu'ils  peuvent  avoir 
fur  la  facilité,  ou  la  difficulté  de  l'accouchement. 
Il  faut  connoître  encore  les  dérangemens  qui  peu- 
vent furvenir  dans  toutes  ces  parties ,  afin  de 
diriger  les  procédés  d'après  les  notions  qu  ils 
peuvent  offrir.  Confidérons  tous  ces  objets  fépa- 
rément ,  pour  continuer  ce  qui  a  rapport  a  la  partis 
des  accouchemens  que  nous  avons  déjà  traités. 

Du  BaJJin  de  la.  Femme ,  tel  qu'il  doit  être  pour 
que  V accouchement  naturel  puijje  avoir  lieu. 

Celfe  eft  le  premier  Auteur  qui  nous  ait  donné  <. 
des  notions  fur  la  diff  érence  de  quelques-uns  des 
os  du  baffin  chez  la  femme,  &  qui  ait  fenti  que 
leur  conformation  pouvoit  avoir  fon  utilité  dans 
l'accouchement.  Mais  Bérenger  de  Ca?pi  femble 
avoir  plus  fait,  en  difant  que  l'enfemble  de  cette 
cavité  étoit  plus  fpacieux  chez  la  femme,  que 
chez  l'homme ,  vérité  qui  a  été  mife  dans  la  plus 
grande  évidence  par  Ingraffias^  &  notamment  par 
Riolan,  qui  le  premier  a  trouvé  que  les  différentes 
pièces  dont  il  eft  compofé ,  jouifîent  d'une  beau- 
coup plus  grande  mobilité  vers  le  tems  du  travail, 
que  dans  tout  antre  circonftance.  Ould  Falding, 
Chirurgien  de  Dublin,  s'eft  fpécialement  étendu 
fur  les  diverfes  dimenfions  du  baffin  -,  mais  ii  étoit 
rélervé  à  M.  Camper  de  porter,  dans  de  pareils 
recherches ,  les  notions  d'une  géométrie  exacle 
propres  à  diffiper  les  erreurs. 

On  divife  le  Baffin  en  grand  &  en  petit.  Le 
grand  forme  la  partie  fupérieure  &  évafée  de  cette 
cavité.  Sa  largeur  prife  de  l'épine  antérieure  & 
fupérieure  d  un  os  des  il  es  à  celle  de  l'autre,  eft 
communément  de  huit  à  neuf  pouces,  &  la  pro- 
fondeur de  trois  à  quatre.  En  arrière,  on  remarque 
la  faillie  des  dernières  vertèbres  lombaires,  &  en 
avant  la  grande  échancrure  dont  il  eft  évidé  d'un 
côté  à  l'autre.  C'eft  à  raifon  de  cette  échancrure  que 
l'on  conçoit  comment  l'obliquité  de  la  matrice  en 
devant  efl  fi  commune,  car  du  moment  que  cet 
organe  eft  forti  du  petit  baffin ,  fon  fond  trouvant 
moins  de  réfiftance  en  avant ,  s'y  porte  néceffaire- 
ment,  tandis  que  fon  orifice  entièrement  libre, 
fe  porté  naturellement  en  arrière.  Les  os  qui  entrent 
dans  la  compofition  du  grand  Baffin,  font  les 
liions  >  le  haut  du  facrum  &  les  deux  dernières 
vertèbres  lombaires.  Il  n'eft  féparé  du  petit  baffin 
que  par  le  bord  arrondi  du  premier  de  ces  os, 
qui  fe  continuant  par  le  bord  fupérieur  du  facrum 
&  du  pubis,  forme  une  circonférence  ovale,  qu'on 
nomme  détroit.  Le  petit  Baffin  proprement  dit, 
comprend  le  refte  de  l'cfpace,&  eft  formé  par  le 
facrum,  le  coccix  en  arrière,  paries  ifchinra  & 
ilium  fur  les  côtés  &  par  le  pubis  amérieu:  emenr. 

L'ilium  eft  appiati  fur  deux  faces,  Lincérieure 
la  principale  à  connoître,  eft  concave,  lifTe  & 
pohe  j  elle  doit  ê$re  bien  évafée  pour  que  le  gra^nd 
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Baflin  s'en  trouve  plus  amplifié.  Il  efl  joint  avec 
le  facrum  par  le  moyen  d'un  cartilage  d'une  toute 
autre  nature,  vraisemblablement,  que  celui  qui 
s'unit  aux  deux  autres  pièces  offeufes  chez  les 
enfans,  puifqu'ils  ne  s'oflifient  jamais  comme  eux. 
La  grofle  tubérofité,  qui  le  termine  en  arrière,  doit 
être  déjetée  en-dehors.  La  crête  doit  avoir  une  douce 
courbure,  les  bord?  inférieurs  doivent  être  bien 
arrondis,  pour  qat  la  têre  enpaflantfur  eux,  gliffe 
aifément  dans  le  petit  Baflin.  Les  épines  antérieures 
&  postérieures  ne  doivent  pas  être  élevées  l'une 
plus  que  l'autre,  ni  trop  rapprochées. 

On  reconrsoît  àl'ifchium  un  corps  &  une  bran- 
che. Le  corps  préfente  une  face  interne  qui  doit 
être  égale,  lilTe  &  légèrement  excavée.  Une  grofle 
tubérouté  qui  efl  inégale ,  &  qui  doit  être  rejettée 
en-dehors,  pour  que  l'ouverture  du  petit  baflin 
ait  l'étendue  qui  lui  efl  néceflaire,  une  épine  dite 
fciatique,  point  trop  portée  en  dedans,  lifle  & 
plate  par  la  face  interne.  Quant  à  la  branche,  la 
direction  doit  en  être  oblique ,  de  devant  en  arrière, 
fon  bord  intérieur  égal,  arrondi  bien  déjeté  en- 
dehors  pour  rendre  l'arcade  du  pubis  plus  large, 
&  la  fortie  de  l'enfant  plus  facile.  Le  trou  ovale 
efl  formé  par  la  jonction  du  pubis  &  de  l'ifchium, 
il  efl  fermé  par  une  bande  ligamenteufe,  inter- 
rompue par  un  efpace  defliné  pour  le  paflage  du 
nerf  &  des  vaifleaux  obturateurs.  Les  mufcles 
qui  le  ferment,  en  prêtant  aifément,  évitent  aux 
vaifleaux  toute  compreflîon  qu'ils  pourroient 
éprouver ,  fi  la  tête  eût  trouvé  en  cet  endroit  une 
plus  grande  réfiflance,  lors  de  l'accouchement. 

Le  pubis  a  également  un  corps  &  une  branche  ; 
la  face  interne  du  corps  doit  être  unie  &  polie, 
mais  légèrement  cavée  ;  l'épine,  ou  la  crête  du 
pubis,  doit  être  rejettée  en-dehors.  L'unioir avec 
celui  du  côté  oppofé  doit  être  la  moins  fpacieufe 
poflible ,  pour  que  la  femme  ne  puifle  êrre  réputée 
barrée.  La  branche  doit  defeendre  très-obliquement 
pour  fe  joindre  à  celle  de  l'ifchium. 

On  diftingue  aifément  au  facrum  deux  faces, 
trois  angles  &  trois  bords.  La  face  interne  efl 
beaucoup  plus  égale,  plus  polie  que  l'externe  j 
elle  efl  excavée  pour  contribuer  à  l'amplitude  du 
petit  baflin.  Les  trous  obliques  dont  elle  efl  percée , 
laiflênt  paffer  les  nerfs  facrés.  Les  deux  angles 
fupérieurs  fe  confondent  avec  les  parties  latérales 
desiliums  pour  former  le  détroit  fupérieur.  L'angle 
inférieur  s'articule  avec  la  tête  du  coccix,  &  efl, 
ou  doit  être  rejeté  en-dehors  •,  quant  aux  bords , 
ils  n'offrent  rien  de  remarquable  par  rapport  aux 
accouchemens. 

Le  coccix  doit  être  très-mobile*  afin  qu'il  fe 
porte  de  lui-même  en  arrière  lors  du  paffage  de 
la  tête,  &  que  le  détroit  inférieur  en  devienne 
plus  fpacieux  c'eft  au  peu  de  mobilité  de  cet  os 
qu'on  doit  rapporter  les  difficultés  que  la  tête 
éprouve,  a  franchir  le  détroit  chez  les  filles  qui 
fe  marient  à  trente  ou  quarante  ans. 

Le  baflin ,  pris  dajis  fon  enf<ynble,  3  une  pofi~ 
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tjon  oblique  de  devant  en  arrière,  &  à  laquelle 
contribuent  chacun  des  os  qui  le  compofent.  Le 
facrum  garde  plus  qu'aucun  autre  cette  direction 
dans  toute  fon  étendue ,  en  .forte  que  fa  pointe 
répond  exactement  à  la  partie  inférieure  de  la 
fymphyfe  du  pubii.  Les  os  ifchium  &  pubisformenî 
aufli  un  plan  incliné  à  la  partie  la  plus  antérieure  ; 
d'où  il  fuit  que  l'enfant,  pour  venir  au  monde,  efl: 
obligé  de  décrire  une  ligne  oblique  de  devant 
en  arrière,  pui;  de  derrière  en  devant,  lorfqu il 
gliiîe  fous  l'arcade  du  pubis. 

La  grsnde  excavation  du  baflin  offre  peu  d'objets 
intéreflans,  relativement  à  la  pratique  des  accou- 
chemens ,  il  n'en  efl  pas  de  même  du  petit.  Celui- 
ci  forme  une  efpèce  de  canal  dont  l'entrée  &  la  fortie 
font  un  peu  moins  larges  que  le  milieu.  Le  détroit 
fupérieur  en  fait  le  bord.  La  pente  ou  obliquité 
que  M.  Levret  eftime  de  quarante  à  quarante-cinq 
degrés,  ne  peut  être  exactement  connue  à  raifort 
de  ces  variétés  chez  les  différens  fujets.  On  peut 
y  diftinguer  pîufieurs  diamètres.  Le  plus  petit 
s'étend  du  milieu  de  la  faillie  du  facrum ,  à  la  partie 
fupérieure  &  interne  de  la  fymphyfe  du  pubis  i 
fon  étendue  efl  de  quatre  pouces.  Le  plus  grand 
efl  d'un  côté  à  l'autre  du  détroit;  il  efl  ordinaire-, 
ment  de  cinq  pouces. 

On  en  reconnoît  encore  deux  autres  principaux, 
qui  tiennent  le  milieu  par  leur  longueur  ;  ils  s'é- 
tendent diagqnalement  d'une  cavité  cotyloïde  à 
la  jonction  facro-iliaque  oppofée,  ce  font  les 
diamètres  obliques.  Les  deux  premiers  coupent  le 
détroit  à  angles  droits,  &  ces  derniers  à  angles 
aigus.  Les  parties  molles,  qui  font  dans  le  détroit, 
diminuent  néceflairement  fon  étendue  ,  notam- 
ment la  latérale  ;  mais  néanmoins  cette  dimi- 
nution n  efl  point  telle  qu'on  ne  doive  point  regar- 
der ce  diamètre  comme  le  plus  grand  de  tous, 
dans  les  badins  bien  conformés. 

Le  détroit  inférieur^efl  généralement  plus  petit, 
plus  irrégulier  que  le 'fupérieur.  On  y  diflingue 
cependant  autant  de  diamètres»,  dont  l'étendue  eft 
environ  de  quatre  pouces.  Celui  de  devant  en 
arrière  efl  plus  grand  que  les  latéraux,  &  même 
les  obliques,  à  raifon  de  l'augmentation  qu'il 
reçoit  en  arrière  par  l'éloignement  du  coccix,  ce 
qui  efl  l'inverfe  du  fupérieur.  Cette  difpofition 
rend  raifon  de  certains  phénomènes  de  l'accou- 
chement naturel  &  laborieux,  &  en  même-tems 
indique  la  marche  qu'on  doit  tenir,  pour  ramener 
ces  derniers  à^ce  qu'ils  doivent  être  dans  l'ordre 
ordinaire  de  la  nature.  L'excavation  du  Baffin  eft 
un  peu  plus  large  de  devant  en  arrière  que 
les  détroits,  à  raifon  de  la  courbure  du  facrum, 
d'où  il  fuit  que  la  preflion  de  la  tête  qui  le  plus 
fouvent  eft  très-grande  dans  les  détroits ,  eft 
prefque  nulle  dans  cette  région,  ce  qui  met  les 
nerfs  facrés,  qui  fortent  du  facrum,  à  l'abri  de 
toute  compreflion.  Mais  aufli  de  cette  ftructura 
réfulte  tout  le  mécanifme  de  l'enclavement,  car 
quand  l'étroitefle  de  l'ouverture  inférieure  eft 

augmenté^ 
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augmentée  par  le  rapprochement  des  tubérofités 
des  ifchiums  &  de  la  pointe  du  facrum.  Pour 
lors  la  tête  après  s'être  alongée  pour  franchir  le 
détroit  fupérieur,  fe  rétab'.ifiant  dans  fon  premier 
état,  dès  qu'elle  eft  tombée  dans  l'excavation  du 
petit  baffin ,  ne  pourra  defeendre  davantage  ,  fur- 
tout  fi  elle  efl  dans  une  mavvaife  pofition  ,  telle  que 
fon  plus  grand  diamètre,  réponde  an  plus  petit 
du  détroit  qui  lui  relie  à  traverfer.  Mais  un  pareil 
danger  ordinairement  eft  évité  par  la  manière 
dont  les  ifchiums  font  inclinés  de  dedans  en 
dehors ,  &  par  la  flexibilité  des  ligamens  facro- 
feiatiques  qui  cèdent ,  &  donnent  ainli  momenta- 
nément pins  d'étendue  au  dérroit  inférieur.  L'exca- 
vation du  Baffin  a  une  profondeur  d'environ  quatre 
à  cinq  pouces  en  arrière  ,  de  trois  pouces  & 
demi  environ  fur  les  côtés ,  &  tout  au  plus  de  dix- 
huit  lignes  en  devant.  L'axe  du  Baflîn  n'eft  point 
le  même,  pour  l'une  &  1  autre  des  cavités  qui  le  cons- 
tituent. Celui  du  détroit  fupéfieur  eft  incliné  de 
devant  en  arrière  ,  ce  qui  efl  l'inverfe  de  la  totalité 
du  détroir.  Une  de  fes  extrémités  peut  être  confi- 
dérée  comme  paffant  au-deffous  de  J'cmbijic,  & 
l'autre  vers  la  partie  moyenne  &  inférieure  du 
facrum.  L'axe  du  détroit  inférieur  a  une  direction 
inclinée  de  devant  en  arrière, fon  extrémité  fupé- 
rieure  traverfe  le  bas  de  la  première  faulTe  vertè- 
bre du  facrum,  en  croifant  celle  du  premier  détroit 
de  manière  à  former  un  angle  très-obtus.  L'infé- 
rieure fe  termine  au  centre  de  l'orifice  du  vagin. 
Voyt{  ces  différens  objets  rendu»  dans  les  plan- 
ches. 

Delà  mauvaife  conformation  du  Baffin  relativement 
h  l'Accouchement. 

On  peut  rapporter  cette  mauvaife  conforma- 
tion à  un' excès ,  ou  à  un  défaut  dans  l'étendue  ou 
capacité  du  Baffin. 

En  admettant  cette  plus  grande  capacité  du 
Baffin  ,  il  fembleroit  que  l'accouchement  n'en 
ctevroit  être  que  plus  facile;  mais  fi  la  chofe  fem- 
Lle  d'abord  devoir  être  ainfi,  l'obliquité  &  la 
defeente  de  matrice  ,  qui  proviennent  fouvent 
d'une  pareille  difpofition  ,  n'en  compliquent  pas 
moins  le  travail  de  l'accouchement.  La  matrice 
a  peine  à  s'élever  au-deflusde  la  ma.çe  du  Baffin, 
&  pefant  fur  l'extrémité  du  reclum  à  une  époque 
où  elle  devroit  être  foutenue  fur  le  détroit ,  elle 
gêne  l'expulfion  des  matières  excrémenteufes  & 
de  l'urine,  fouvent  même  par  fa  retroverfion,  elle 
devient  caufe  d'accidens  très-graves,  comme  on 
le  verra  au  mot  Inversion  de  matrice.  Si  l'élé- 
vation de  la  matrice  au-defius  du  détroit  ,  ôte 
toute  caufe  de  crainte  du  côté  de  ces  accidens, 
élle  ne  met  pas  à  l'abri  d'un  accouchement  inflan- 
fanéou  fubit,  dont  les  fuites  font  fouvent  funeftes. 
Mais  tels  fujets  de  crainte  qu'on  ait  d'une  pareille 
conformation  ,  les  accidens  qui  proviennent  alors 
font  généralement  moins  fâcheux  ,  &  plus  faciles 
à  éviter  que  ceux  qui  reconnoiflent  pour  caufe 
l'étroiteffe  du  Baffin-,  car  ceux-ci  non-feuiement 
Chirurgie.  Tome  Ler  f,^  fajàex 
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peuvent  nuire  à  l'enfant;  mais  encore  ils  peuvent 
être  funeftes  à  la  mère,  en  rendant  l'accouchement 
contre  nature  ,  &  même  impofîible. 

M.  Baudeloque  diflingue  avec  raifon  ,  l'étroiteffe 
du  Balhn,  en  abfolue  &  en  relative»  ce  La  première  , 
dit-il ,  vient  du  volume  extraordinaire  de  la  tête 
ou  de  fa  mauvaife  pofition;  &  la  féconde  tient 
à  la  mauvaife  conformation  du  Baffin.  Pour  fixer 
au  jufte ,  les  degrés  variés  de  l'une  &  de  l'autre 
efpèce,  &  déterminer  les  fuites  qu'elles  peuvent 
avoir,  il  faudroit qu'on  pûteonnoître  exactement 
l'étendue  du  Baffin  qui  en  eft  affe&é ,  ainfi  que 
le  volume  &  la  folidité  de  la  tête  qui  doit  y 
paner,  Cet  Auteur  fuppofele  diamètre  de  celle-ci 
d'une  protubérance  pariétale  à  l'autre ,  comme 
allant  à  trois  pouces  fix  lignes. 

L'étroiteffe  nbfolue  affecle  le  plus  fouvent 
qu'une  région  du  Baffin  ,  &  notamment  un  des 
détroits  ,  fans  que  l'autre  en  foit  aucunement  dé- 
rangé, fouvent  même  il  n'en  eft  que.  plus  fpacieux. 
Le  détroit  fupérieur  eft  celui  qui  éprouve  les  plus 
grands  dérangemens ,  ils  font  le  plus  fouvent  tels 
que  le  diamètre  d'avant  en  arrière  ,  en  fouffre  une 
très-grande  diminution  ,  pendant  que  les  latéraux 
augmentent;  ce  qui  eft  l'inverfe  à  l'égard  des  vices 
du  détroit  inférieur  ;  car ,  le  plus  communément-, 
ce  font  les  tubérofités  feiatiques  qui  font  trop 
rapprochées.  Le  diamètre  d'avant  en  arrière  n'dî 
fouvent  en  défaut  que  de  quelques  lignes,  d'au- 
tres fois  de  pliUîeurs  pouces  ;  &  quelquefois  il 
n'a  qu'un  pouce  &  même  moins.  Les  intermé- 
diaires de  ces  efpaces  ont  plus  fréquemment  lieu 
que  les  deux  extrêmes  dont  nous  venons  de  parler  ; 
ces  fortes  de  vices  de  conformation  font  bien  moins 
fréquens  fur  le  détroit  inférieur ,  fi  même  toutefois 
on  les  aobfervés. 

L'étroiteffe  du  Baffin  nuit  toujours  à  la  facilité 
de  l'accouchement,  eh  fuppofant  que  le  diamètre 
de  la  tête  foit  toujours  le  même.  S'il  n'y  a  que  , 
trois  pouces  &  un  quart  de  vuide,  l'accouche- 
ment peut  fe  faire ,  mais  il  eft  long  &  pénible , 
à  raifon  des  frottemens  que  la  tête  doit  éprouver 
en  paffant  à  travers  le  Baffin.  L'accouchement  peut 
eiîcore  avoir  lieu  ,  fi  le  Baffin  n'a  que  trois  pouces 
de  petit  diamètre ,  on  l'a  même  vu  avoir  lieu , 
lorsqu'il  n'avoit  que  trois  pouces  moins  un  quart  \ 
mais ,  en  pareil  cas ,  les  pièces  du  crâne  jouiffoient 
d'une  plus  grande  mobilité  que  celle  qui  leur  eft 
ordinaire ,  en  forte  que  la  tête  pouvoit  s'alonger 
&  filer  en  quelque  forte  à  travers  les  détroits 
qui  dévoient  lui  livrer  paflage.  M.,  Solayrès  à  re- 
marqué dans  un  cas  de  ce  genre , que  la  tête  s'éîoit 
alongée  de  manière  que  fon  grand  diamètre  avoit 
huit  pouces  moins  deux  lignes ,  &  que  celui  qui 
paffe  d'une  protubérance  pariétale  à  l'autre ,  s'étoit 
réduit  à  deux  pouces  cinq  à  fix  lignes.  Lorfqu'il 
ne  rtfte  au  détroit  fupérieur,  que  deux  pouces 
&  demi  de  petit  diamètre,  il  ne  peut  laiffer  parler 
la  tête  d'un  enfant  à  terme  ;  c'eft  alors  qu'on  a 
confeiilé  l'accouchement  prématuré  ,  l'opération 
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çéfariecnë  ,  ou  la  feérion  d-.  la  fymphyfe^du  pubis. 
A  un  plus  grand  degré  d'ouverture  ,  l'accouthe- 
ment  peut  quelquefois  (e  faire  ;  mais  il  y  a  ion» 
jourv  du  danger  pour  la  mère  &  pour  l'enfant. 
Du  côté  de  la  mère,  à  -aifon  des  frottemens  ^de 
la  preffîon  &  djviilfîon  des  parties  moUés,  qui 
donnent  toujours  lieu  à  dis  douleur^  profondes, 
à  l'inflammation.,  à  la  fuppuration  &  à  la  gan- 
grène. Du  côté  de  l'enfant,  à  raifon  de  la  frac- 
ture des  os  qui  réfifient,  de  leur  chevauchement 
qui  occafionnent  des  cngorgtmens ,  des  déchire- 
mens  &  des  épanchemens  intérieurs  dont  les 
fuites  font  toujours  mortelles. 

Les  détroits  peuvent  être  bien  difpofés,  &  néan- 
moins l'accouchement  être  laborieux,  à  t  aifon  d'un 
vice  dans  l'excavation  du  Bafîin.  Ce  vice  pro- 
vient quelquefois  d'une  exoflofe  du  facrum,  d  une 
moindre  courbure  de  cet  os, quoique  en  général, 
ce  dernier  défaut  foit  moins  à  redouter  qu'une 
,  trop  grande  courbure,  qui  efl  toujours  avec  dimi- 
nution des  détroits,  &  notamment  de  l'intérieur; 
car  de-là  il  fuit  que  la  tête  ayant  traverfé  diffici- 
lement le  premier  détroit ,  fe  trouve  arrêtée  par 
h  pointe  du  facrum  ,  avant  que  l'occiput  foit  affez 
defctndu  pour  s'eng>ger  fous  l'arcade  du  pubis. 
La  trop  grande  longueur  delafymphyfedes  pubis, 
Je  peu  de  largeur  de  leur  arcade,  la  longueur, 
&  la  direction  contre  nature  des  épines  feiafiques , 
&  la  foudure  intime  du  coccix  avec  la  pointe  du 
facrum  ,  peuvent  auffi  rendre  l'accouchement  dif- 
ficile, îtëais,  en  général  ,  le  plus  grand  nombre 
de  ces  vices  font  toujours  la  fuite  de  la  mauvaife 
conformation  du  refle  du  Baffin.  Voye\  quelques-uns 
de  ces  vices  rendus  dans  h  s  planches. 

De    Vécartement   des    os    du   baffin  lors 
de  V Accouchement. 

Une  opinion  qui  remonte  à  l'enfance  de  l'art, 
efl  celle  qui  admet  l'écart  ement  des  as  du  baffin 
dans  le  travail  de  l'accouchement.  Hippocrate  , 
quia  traité  cette  quefiion  dans  fon  livre  De  naturâ 
pueri  ,  afflue  que  les  os  des  hanches  fe  disjoi- 
gnent, au  moins  lors  du  premier  enfantement. 
Ex  _  puerpiris  autem  pracipuc  laborant  ,  quœ 
primos  partus  experiuntur ,  eo  qued  doloribus  non 
ajjuevcrtnt ,  &  tcîum  quidem  corpus  dolor  occupât , 
prœc'.pue  veib  lumbos  ,  &  coxindices  quœ  ipfis 
diducuniur.  Cette  déduction  des  os ,  étoit  une 
opinion  reçue  chez  le  peuple  Juif,  ainfi  qu'il 
confie  d'après  un  pafiàge  du  Rabin  Zoar.  Am- 
broife  Paie  en  confidérant  la  ferme  union  des 
fymphyfes ,  &  combien  il  éïoit  difficile  de  fé- 
parer  les  es  chez  les  femmes  ,  même  à  l'époque 
ée  leur  accouchement,  fut  d'abord  contre  cette 
disjonction  des  fymphifes  ;  mais  il  revint  cepen- 
dant de  cette  opinion,  et  Car,  comment  feroit-il 
poil. Lie  ,  dit-il ,  qu'un  enfant  étant  à  terme, 
eu  deux  gemtaux  s'eniretenant  joints  enfemblc  „ 
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puffent  paffer  par  cette  petite  voie  étroite ,  fans 
que  leldits  os  ne  fuffent  disjoints  l'un  d'avec 
l'autre  ?  or  véritablement  je  le  fais  pour  avoir 
ouvert  des  femmes  fubit  après  avoir  rendu  leur 
fruit,  auquel  j'ai  trouvé  entre  les  os  des  han- 
ches ,  &  os  facrum  diflance  à  mettre  le  doigt 
entre  deux.  Davantage,  j'ai  remarqué,  étant*ap- 
pellé  aux  accouchemenj  des  femmes,  ayant  la 
main  fous  leur  croupion,  avoir  oui  &  lenti  un 
bruit  de  crépitation  ,  ou  craquement  defdits  os 
pour  la  féparation  qui  s'y  faifoit  •,  &  même  j'ai 
entendu  de  plulieurs  femmes  honorables  ,  que 
quelquejjours  un  peu  devant  que  d'accoucher,  elles 
appercevoient  avec  douleur  certain  bruit  defdits 
os  qui  craqnetoient  enfembie.  De  plus  les  femmes 
qui  ont  recentement  enfanté,  fe  plaignent  fort 
avoir  douleur  en  la  région  de  l'os  facrum  , 
qu'ils  appellent  reins-,  &  ici  je  conclus  que  lef- 
dits  os  commencent  à  s'entr'ouvrir ,  quelquefois 
devant  l'enfantement  ,  principalement  à  l'heure 
que  l'enfant  fort.  Mais  véritablement  les  os  des 
des  hanches  &  pubis  ,  s'ouvrent  &  fe  féparent 
les  uns  des  autres,  en  forte  que  plufieurs  femmes 
(faute  que  nature  ne  les  a,  puis  après  rejoints) 
font  demeurées  boiteufes. 

11  y  a  des  hommes  fi  fermes  en  leurs  opinions, 
qu'encore  qu'on  leur  fît  toucher  au  doigt  ,  & 
voir  à  l'oeil  la  vérité  du  contraire  de  ce  qu'ils 
maintiennent  fi  eft-ce  toutefois  que  jamais  ils 
nefe  voudroient  départir  dece  qu'ils  auront  conçu* 
&  engrayé  en  leur  efprit,  en  quoi  ils  fe  mon- 
trent ou  merveilleufement  amoureux  d'eux- 
mêmes,  s'ils  aiment  mieux  leur  opinion  que  la. 
raifon  ,  ou  font  ennemis  de  la  poflériié,  fi  con- 
noifl'ar:t  la  vérité  ,  veulent  toutes  fois  qu'elle 
refle  cachée  &  ignorée.  Saint  -  Augufiin  n'a  point 
fait  de  difficulté  de  compofer  lui-même  un  livre 
de  fes  rétractations.  Pareillement  Hippocrate  a 
écrit  comme  font  les  excellens  hommes  qui  fe  tien- 
nent aflurés  de  leur  grand  favoir  ,  qu'il  a  été 
déçu  à  reconnoître  la  future  de  la  tête  d'avec 
la  fracture.  Certes,  comme  écrit  Celfe  les  petits 
&  foibies  efprits,  parce  qu'ils  n'ont  rien,  ne 
fe  peuvent  aufli  rien  ôter  -y  mais  il  efl  bien 
féant  à  un  efprit  généreux  de  conftfler  &  avouer- 
pleinement  l'a  faute  ,  &  principalement  qu'on, 
l'enfeigne  à  la  pofiérité  pour  le  bien  public  •,  afin, 
que  nos  fuccefîeurs  ne  fe  trompent  en  la  même 
façon  que  nous  avons  été.  Or  ce  qui  me  fait, 
tenir  ce  propos,  efl  que  jufqu'ici  j'avois  mainf 
tenu  par  paroles  &  par  écrit  les  os  pubis  ne  fe 
pouvaient  féparer  ,  &  eDtr'ouvrir  aucunnement 
en  l'enfantement.  Tenues  fois,  il  m'eft  apperçu 
du  contraire  le  premier  jour  de  Février  1579  ,, 
par  l'anatomie  d'une  femme  qui  a  voit  été  pendue 
quinze  jours  après  être  accouchée,  de  laquelle 
je  vis  la  difl'eclion,  &  trouvai  l'os  pubis  feparé 
en  fon  milieu  d'environ  demi -doigt,  &  l'os 
ifchium  féparé  de  contre  l'os  facrum.  Qui  ne 
le  ^voudra  croire ,  je  le  renverrai  au  livre  d,« 


BAS 

nature,  laquelle  frit  des  chofes  que  notre  in- 
telligence n'eft  pas  capable  d'entendre.  j> 

On  auroit  cra  que  ce  témoignage  de  Paré  , 
eût  dû  réunir  ton;  les  fuffrages  de;  Praticiens. 
Dulaurens,  Médecin  de  Pans ,  perfina  néanmoins 
contre,  &  malgré  tout  ce  qu'eût  pu  dire  Riplan  fur 
la  plus  grande  molUfie ,  fur  la  plus  grande  épaif- 
feur ,  &  la  plu;  grande  flexibilité  des  fymphyfes, 
à  l'époque  de  l'accouchement beaucoup  d'Ac- 
coucheurs n'en  furent  pas  moins  contre  1  ecar- 
tement  des 03  du  baffin,À  notamment  Reêderer, 
qui  avoit  porté  fur  cette  matière  les  lumière; 
d'une  géométrie  la  plus  exaéle.  11  eft  cependant 
certain  que  les  os  du  Badin  peuvent  s'écarter 
dsnj  l'accouchement;  mais  cet  écartemennt  a-r-il 
auliï  fréquemment  lieu  qu'on  le  dit  ?  l'expérience 
prononce  ici  négativement  du  moins  de  la  ma- 
nière dont  les  Auteurs  l'enrendent  ordinairement. 
Les  recherches  les  plus  exactes  font  encore  loin 
de  prouver,  fans  laitier  aucun  côté  au  doute, 
que  i'écartement  des  cartilages  y  entrent  pour 
quelque  chofe.  Mais  fi  cette  déduction  des  fym- 
phyfes vient  moins  fréqu;mmen.t  qu'on  ne  penfe 
du  gonflement  des  cartilages  ,  elle  n'en  n'eft 
pas  moins  fouvent  produire  par  la  rupture  du 
pt-Cu  des  fymphyfes  comme  on  en  a  pluâeurs  exem- 
ples à  la  fuite  des  accouchemens  laborieux  ,  où 
les  efforts  font  très -grands.  Quand  nous  difons 
une  rupture  des  fymphyfes  ,  nous  n'entendons 
point  une  déchiiure  du  tiiïu  ligamenteux  de  la 
îymphyfe  ,  mais  plutôt  une  féparation  de  ce 
tiffu  d'avec  la  propre  fubflance  de  l'os  ,  de 
manière  que  l'un  ou  l'autre  pubis  refte  à  nvtd, 
On  trouve  dans  la  féconde  édition  des  Cas  de 
Chirurgie,  d'Olaûs,  Acrell  ,  publiée  en  1778, 
une  preuve  de  ce  que  nous  avançons.  Le  carac- 
tère de  la  maladie  ne  fut  connu  que  cinq  fe- 
maines  après  la  délivrance  ,  quand  en  ouvrant 
un  abcès  qui  s  etoit  fotmé  fur  le  pubis  ,  on 
s'apperçut  que  les  os  étoient  féparés ,  &  corro- 
dés par  le  pus.  Après  f  exfoliation  des  os  cariés, 
les  parties  fe  réunirent,  S  la  malade  fe  rétablit. 
_  Ainfi,  en  le  trompant  fur  la  na  ure  de  l'affec- 
iioo ,  on  s'efl  laifTé  naturellement  aller  à  de  faulTes 
conféquences  ,  en  fe  perfuadant  que  cette  di- 
duclion  étoit  abfolument  Béctfîaire  ,  en  forte  que 
comme  l'obferve  Séverin  Pineau,  a  ce  feroit 
envain  que  le  col  de  la  matrice ,  &  les  autres 
parties  molles  fe  dilateroient  pour  le  paffage  de 
l'enfant,  (i  les  os  ne  pouvoient  s'écarter,  jj  C'efl 
d'après  cette  opinion  qu'on  préfet  ivit  les  catapla- 
mes,  les  fomentations ,  les  linimens  ,&  les  bains 
jour  relâcher  le?  fymphyfes ,  comme  il  l'effet  de 
ces  remèdes  pouvoit  être  allez  direct  fur  le  lieu  où 
on  les  applique,  pour  qu'en  attendant  tout  d'eux 
on  dût  abandonner  tous  les  autres  moyen;.  Des 
recherches  fcrupuleufes  ,  &  fur  lefquelles  noua 
reviendrons  à  1  article  de  la  Symphyse  bu 
pubis  ,  ont  démontré  que  l'augmentation  du 
/liamètre  antéro-poftérieur  fe  réduifoic  prefque 
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â  zéro  ,  quand  I'écartement  étoit  médiocre  ,  & 
que  les  pubis  dévoient  s'écarrer  au  moins  d'un 
pouce,  pour  procurer  deux  lignes  de  plus  à  ce 
diamètre  ;  tandis  que  le  tranfverfal  s'accroifioit 
de  px  lignes  ,  Se  fouvent  au-delà.  Ainfi,  le  Bafiin 
étant  déjà  plus  large  qu'il  ne  faut  chez  la  plu- 
part des  femmes ,  la  diduction  des  fymphyfes  , 
loin  de  leur  être  avantageufe  ,  au  contraire  ne 
devroit  êrre  regardée  que  comme  trè'-fâchenfe , 
en  ce  qu'elle  donne  lieu  à  une  t.  op  prompte  déli- 
vrance, &  aux  accidens  qui  s'en  fuirent  ;  &  de 
plus  aux  fuites  fâcheufes  qui  font  irréparables 
de   i'écartement,   &  delà  mobilité  des  os  du 
Baffin.  Or>  une  conféquence  claire  de  tout  ce 
qui  vient  d'être  dit  fur  cîtte  matière  eft  que 
fi  l'on  ne  doit  attendre  que  deux  !i:rncs  d'ac- 
croifTement  dans  la  direction  du  di;-;mèfre  an- 
tero  -  poflérieur   du  détroit  fn'périeur  ,  d'un 
écatument  d'un  pouce  qui  n'a  jamais  lieu  entre 
les  pubis ,  fan;  que  leur  fymphyfe  ne  fût  dé- 
chirée; quel  plus  grand  avantage  pourra-  t-on 
obtenir  d'un  écartement  toujours  moindre,  &  fi 
peu  apparent  chez  la  plupart  des  femmes. 

La  diduclion,  ou  ruptures  des  fymphyfes  telle 
qu'on  doit  l'admettre  dan;  la  plupart  de;  cas,eft 
aifée  à  reconnoître  quand  elle  a  lieu.  Elle  fur- 
vient  toujours  à  la  fuite  d'un  mouvement  ou 
d'un  écartement  fubit  de  l'une  des  extrémités , 
la  douleur  eft  excelîivement  vive  à  l'endroit  de 
la  féparation  :  il  y  a  impoflibi'ité  de  marcher, 
&  quelquefois  même  de  remuer  en  aucune  ma- 
nière ,  les  extrémités  inférieure;.  L'inflammation, 
la  fièvre,  les  dépôts,  carie  &la  mort,  en  ont 
fouvent  été  les  trilles  fuites.  On  n'a  point 
tous  ces  accidens  à  craindre  ,  lorfque  la  diduc- 
lion provient  du  relâchement  des  fymphyfes  , 
&  qu'elle  eft  K'gère  •,  mai;  la  marche  n'en  en: 
pas  moins  chancelante ,  &  douloureufe.  Quand 
on  a  fait  garder  allez  long- unis  le  lit ,  &  que 
le  traitement  a  été  dirigé  d'après  les  indications 
qui  paroifîent,  les  fymphyfes  fe  rafrermiffent , 
&  la  marche  devient  plus  certaine.  Mais  quel- 
quefois le  rafFermifiement  ne  s'opère  point  ,  & 
les  femmes  ne  fauroient  même  remuer  la  jam- 
be fan;  éprouver  pendant  long- tems  les  plus 
vives  douleurs  ,  fouvent  cependant  ces  accidens 
ne  proviennent  point  d'un  très  -  grand  détordre 
dans  la  jonclion  de  os  du  Baffin  ,  ils  font  oc 
cafionné;  par  un  très-petit  écattement ,  comme 
on  l'a  fouvent  remarqué. 

On  preferit  ordinairement,  dans  le  cas  de  relâche- 
ment des  fymphyfes ,  de;  topiques  aftringens,  des 
fum'gations  aromatique;,  les  bains  froids,  &  même 
à  la  glace.  Il  eft  prudent .  quelque  convenables  que 
pniûenr  êrre  ce;  moyens,  de  ne  les  mettre  en  ufage 
qu'après  le  tems  des  couches  ,  pour  ne  point 
fuppnmcr  l'écoulement  des  lochies-,  néanmoins,  en 
attendant  le  tems  ,  on  preferit  le  repos ,  &  l'on 
fixe  les  os  du  Baftm  au  moyen  de  plufieurs  tours 
de  bande  convenablement  ferré?.  Mais  ces  re= 
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rôèdes  dont  l'efficacité  eft  éprouvée  en  pareil 
cas,  ne  font  point  ceux  qui  conviennroient  dans 
la  cas  de  rupture  fubite,  ou  de  féparation  des 
fymphyfes  :  les  indications  font  ici  plus  us  genres. 
11  faut  prévenir  l'inflammation  &  fes  fuites  , 
ouvrir  les  dépôts  qui  fe  manifeftent ,  traiter  la 
carie  qui  peut  s'enfuivre,  &  enfin  le  comporter 
du  refte,  comme  les  circcnftances  le  demandent 

Ves  moyens  d'apprécier  la  mauvaife  conformation 
du  BaJJîn. 

Si  les  parens  qui  deflinent  leurs  filles  au 
mariage  ,  conùiltoient ,  avant  de  former  leur 
lien,  un  accoucheur  expérimenté,  pour  favoir 
fi  elles  pourroiem  être  mètes ,  fur-tout  quand  elUs 
font  contrefaites ,  il  ne périroit  point  tant  de  fem- 
mes, pendant  comme  après  l'accouchement ,  &  il 
n'en  coûteroit  pas  la  vie  à  un  auffi  grand  nom- 
bre d'enfans.  Toutes  les  fois  qu'on  efi  confulré 
en  pareils  cas ,  la  première  chofe  dont  il  faut  s'in^ 
former  c'efi  fi  la  perfonne  a  été  nouée  &  à  quel 
âge  elle  a  commencé  à  l'être  •,  car  fi  le  nouage 
n'a  patuque  vers  la  quatrième  ou  cinquième  année, 
il  pourroit  fe  faire  que  le  Bafiin  fût  bien  conformé, 
quoique  les  bras  ,  les  jambes,  &même  la  colonne 
épiniahe  fuflent  tout  contrefaits.  Mais  il  re  fufôt 
pas  de  s'en  tenir  à  cette  fi  m  pie  information-,  il 
faut  encore  examiner  &  toucher  la  perfonne 
avec  la  décence  qui  doit  toujours  accompagner 
ces  recherches.  11  n'y  a  guère  que  les  ptrfonnes 
verfées  dans  l'anatomie,  qui  puifftnt  bien  faire  ces 
fortes  d'examens  ;  aulfi  .faut  -  il  avoir  recours 
à  elles  de  préférence  à  d'autres.  Il  faut  ici 
porter  tout  le  fcrupule  que  la  chofe  exige  , 
car  pour  s'être  trompé  ,  il  n'efl  que  trop  arrivé 
qu'on  a  confeillé  le  mariage  à  des  filles  qui  n'y 
croient  nullement  propres  ;  ou  qu'appelle  chez 
des  femmes  en  travail  ,  on  s  ert  porté  a  des 
moyens  graves ,  dont  on  auroit  pu  fe  difpenfer  ; 
ce- qui  n'a  que  tourné  au  détriment  de  l'art, 
plutôt  qu'à  la  honte  de  ceux  qui  l'exerçoient  avec 
2ufiï  peu  de  conneiflance.  e<  II  y  a  peu  d'années , 
du  M.  Bandeloque  ,  dans  la  dernière  édition  de 
fon  ouvrage  fur  l'art  des  Accouchemens  ,  que 
r.ous  préfenàmes  de  l'opération  céfarienne  une 
femme  dont  le  Eaffin  n'avoit  été  évalué  qu'à 
un  pouce  &  un  quart  de  diamètre,  par  l'accou- 
cheur qu'elle  avoit  choifi  -,  nous  attendions  depuis 
quatre  heures  le  moment  favorable  pour  l'opérer, 
l'appareil  étoit  préparé,  la  femme  étoit  prête  à 
fe,  placer  fur  le  petit  lit ,  douze  ou  quinze  per- 
fonnes  tant  Médecins  que  Chirurgiens  alloient 
devenir  témoins  decette  fcène affligeante,  lotfqire 
touchant  cette  femme  pour  la  première  fois ,  j'an- 
nonçai avec  force  que  1  accouchement  fe  feroit  na  tu- 
rel!ement,&fans difficulté, comme  ilfe  fit  en  effet 
deux  heures  après ,  &  d'un  enfant  bien  porrant.  » 

Mais,  pour  ne  point  fe  tromper  en  pareil  cas, 
il  faut  bien  fe  rappeller  les  caractères  qui  indi- 
quent une  bonne  conformation  ;  à  l'égard  des 
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os  du  Baiiîn  ,  la  rondeur  des  hanches,  leur  éga* 
lité  tant  en  hauteur  qu'en  largeur ,  la  convexité 
du  pubis ,  la  déprefîîon  fuperficielle  de  la  partie 
fupérieure  &  poftérîeure  du  facrum  ,  une  étendue 
de  quatre  à  cinq  pouces  du  centre  de  cette  dé- 
preifion  à  l'extrémité  du  coccix  ,  une  épaiffeur 
de  fept  à  huit  pouces  chez  les  femmes  d'un 
embonpoint  médiocre  ,  depuis  la  pointe  du  tuber- 
cule épineux  de  la  dernière  vertèbre  lombaire , 
jufqu'au  milieu  du  mont  de  Venus,  &  huit  à  nerf 
pouces  d'écartement  entre  les  épines  fupérieures 
&  antérieures  des  os  des  iles  ,  caraclérifent  la 
bonne  conformation.  L'irrégularité  des  hanches, 
foit  dans  leur  largeur  ,  foit  dans  leur  rondeur, 
ou  leur  élévation  ,  une  difiance  beaucoup  moin- 
dre, que  celle  que  nous  venons  d'affigner  entra 
les  épines  fupérieures  ,  &  antérieures  des  os  des 
iles,  la  forme  trop  élevée,  ou  trop  applatie  du 
pubis,  la  chute  des  reins  plus  profonde  ,  la  plus 
grande  convexité  du  facrum  en  arrière,  l'inflexion 
de  la  colonne  lombaire  de  l'un  ou  de  l'autre 
côté  ,  dénotent  une  mauvaife  conformation. 

Le  détroit  fupérieur  eft  refferré  de  devant  & 
arrière  ,  toutes  les  fois  que  les  pubis  font  moins 
faiilansque  de  coutume,  &  la  partie  pofterieure 
&  fupérieure  du  facrum  plus  renfoncée.  Le  dé- 
troit inférieur  eft  également  refferré  dans  cette 
direction,  quand  la  pointe  du  facrum  &  le  coccix 
fe  portent  en-dedans,  &  il  eft  plus  large  ,  lorf- 
que  cette  appendice  fe  déjette  en  arrière,  ou 
en-dehors.  Quand  le  premier  de  ces  détroits  eft 
vicié  tranfverfalement  ,  la  région  des  pubis  eft 
faillante  au  lieu  d'être  applatie ,  comme  dans  les  cas 
précédens ,  la  partie  antérieure  du  baffin  forme 
un  angle  obtus ,  &  non  ce  ceintre  arrondi  qui 
caractérife  l'état  de  bonne  conformation  ,  &  fou- 
vent  l'une  des  aînés  paroît  plus  enfoncée  que 
l'autre,  te. Mais  il  ne  faut  point  s'arrêter  à  ces 
notions  générales,  pour  avoir  ici  toute  la  cer- 
titude qu'on  cherche  ;  il  faut  encore  déterminer 
le  plus  exactement  pofiible  l'étendue  du  détroit 
fupérieur  qui  va  du  pubis  au  facrum.  »  On  fe 
fert  pour  le  mefurer  de  plufieurs  inftrumens  qui 
forit  autant  de  compas ,  dont  les  uns  fe  dévelopenî 
en -dedans  du  Baffin  ,  &  les  autres  au-dehors 
Nous  préférons  l'un  de  ces  derniers  qu'on  ap- 
pelle compas  d'épaifTeur  ,  non  -  feulement  parce 
que  l'application  en  eft  plus  facile-,  mais  encore 
parce  qu'elle  n'a  rien  de  douloureux  ,  rierî  de 
fatiguant  pour  la  femme  ,  qu'elle  peut  fe  faire 
dans  tous  les  terns  ,  fur  toute  forte  de  fujets,  & 
que  le  réfultat  n~us  en  a  paru  plus  certain. 

Pour  déterminer  de  combien  le  détroit,  fupé- 
rieur eft  vicié  dans  le  fens  indiqué  ,  &  en  me- 
furer le  diamètre  au  moyen  de  cette  efpèce  de 
compas,  on  prend  l'épaifTeur  de  la  femme ,  de- 
puis le  milieu  du  mont  de  Venus ,  jufqu'au  centre 
de  la  déprefîîon  de  la  bafe  du  facrum  pofiérieu- 
rement  en  appliquant  l'une  des  pointes  de  l'inf- 
trument  en-devant,  à  la  hauteur  de  la  fymphvfe 
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des  pubis ,  &  l'autre  en  arrière ,  un  peu  an-deflous 
de  l'épine  cîe  !a  dernière  vertèbre  lombaire,  Voy. 
les  planches ,  &  l'on  déduit  trois  pouces  de  ceire 
épaifieur  chez  les  femmes  qui  font  maigres ,  tant 
pourceile  de  la  bafe  du  facrum,  que  pour  l'extrémité 
antérieure  des  os  pubis.  L'épaiflèur  de  ces  der- 
niers n'étant  au  plus  que  de  fix  lignes,  &  celles  de  la 
bafe  du  facrum  de  deux  pouces  &  demi,  cette  dé- 
duction de  trois  pouces  fur  l'épaifilur  extérieure 
du  bafiin  ,  dans  les  fens énoncé,  fuffit  encore  fi 
l'embonpoint  n'efi  que  médiocre,  &  l'on  ajoute 
une  ligne  ou  dei'X   de  plus  quand  il  efi  excefiif, 
parce  que  les  graines  qui  f  rment  la  plus  grande 
laillie  du  mont  de  Vénus  s'afîaiffent  aifément  fous 
l'extrémité  lenticulaire  du  compas.  Le  réfultatde 
ce  procédé  efi  fi  exact  ,  que  le  Baffin  mefuré  à  l'ou- 
verture du  cadavre  avec  le  compas  ordinaire,  rap- 
porréau  piéd-de-roi ,  ne  s'eft  trouvé  dans  aucune 
de  nos  expériences  au  -  deià  d'une  ligne  ,  foit 
au  -  defius ,  foit  au-deflbus  de  l'eftimation  que 
nous  en  avions  faite.  Une  plus  grande  précifion  , 
quand  on  pourro.'t  l'obtenir  feroit  inutile,  puif- 
que  Je  choix,  des  moyens  les   plus  propres  à 
terminer  l'accouchement,  en  tels  ou.  tels  cas, 
re  peut  être  déterminé  d'après  une  ligne  de  plus 
ou  de  moins  de  la  part  du  diamètre  du  Bafiin. 
D'après  ces  données ,  on  peut  apprécier  l'étendue 
de  celui-ci.  Il  efi  de  quatre  pouces  ,  lorfque  l'é 
paiffeur  extérieure  du  B.  (lin  en  préfente  fept  entre 
les  jambes  du  compas  j  il  n'en  a  que  trois  ,  lorfque 
celle-ci  n'efi  que  de  iix  ,  &  deux  feulement  , 
quand   cette    dernière   n'efi  pas  au-delà  de 
cinq  ,  &c. 

Les  compas  dont  les  branches  fe  développent 
dans  l'intérieur  duBafiin,,  n'ont  préfenté  qu'un 
réfultat  peu  exact ,  &  plus  d'une  fois  il  s'efi 
trouvé  plufieurs  lignes  d'erreur,  foit  au-deffus  , 
foit  au-deMon'  du  produit  qu'ils  avoient  donné , 
tam  parce  qu'il  efi  difficile  de  maintenir  l'une 
"des  branches  fur  le  centre  de  la  faillie  de  la 
bafe  du  facrum  ,  pendant  qu'on  ramené  ,  ou 
qu'on  place  la  féconde  derrière  les  pubis,  que 
parce  que  les  parties  molles  ,  qui  tapiflent  le 
Bafiin  ,  s'opofent  à  leur  développement. 

Le  doigt  indicateur  introduit  dans  le  vagin  , 
&  dirigé  convenablement ,  peut  également  faire 
connaître  la  longueur  du  petit  diamètre  du  dé-" 
troit  fupérieur ,  &  la  connoiffance  en  efi  d'autant 
plus  facile  à  obtenir  ,  que  le  Bàffin  fe  trouve  plus 
refferré.  On  avance  i'extrémité  de  ce  doigt  fur 
le  milieu  de  la  plus  grande  faillie,  que  décrit 
la  bafe  du  facrum  ,  près  la  jonction  au  corps 
de  la  dernière  vertèbre  des  lombes,  &  en  rele- 
vant le  poignet,  on  applique  le  bord  radial  de 
ce  même  doigt,  au  bord  inférieur  delà  fymphyfe 
du  pubis.  On  marque  fur  ce  doigt  avec  l'ongle 
de  l'index  de  l'autre  main ,  le  point  fur  lequel 
tombe  la  fymphyfe  dont  il  s'agit ,  &  après  l'avoir 
riré  du  vagin  ,  on  mefure  la  longueur  de  ce  point 
à  l'extrémité.  Cette  m.fure  qui  efi  celle  qui  def- 
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cend  obliquement  du  milieu  de  la  faillie  du 
facrum  ,  au  bord  inférieur  de  la  fymphyfe  des 
pubis ,  efi  communément  d'un  demi-pouce  plus 
grande  que  le  diamètre  du  détroit  fupérieur 
confidéré  du  même  point  de  l'os  facrum  au 
haut  de  la  fymphyfe.  Un  Accoucheur  bien  exercé 
à  ces  fortes  de  recherches,  ne  pourra  fe  tromper  en 
fuiv^ntee  pro'cédéque  d'une  ligne  ,  &  au  plus  de 
deux, quelque  foit  la  forme  &  te  degré  d'ouverture 
du  Bafiîn  j  ce  qui  ne  fauroit  encore  l'induire  à 
commettre  des  fautes  capitales  dans  la  pratique. 

L'on  ne  peut  approcher  de  la  même  ptécifion 
dans  l'eilimation  des  autres  diamètre?,  (1  ce  n'efi  de 
celui  du  détroit  inférieur  qui  va  du  pubis  au  coccix-, 
mais  on  les  évalue  cependant  aiTez  bien  pour 
|  ne' pas  fe  trompe'r  grofiièrernerjt  fur  le  choix  des 
moyens.  Si  les  rlimenfions  extérieures  du  baifm 
ne  peuvent  pas  faire  connoître  le  diamètre  tranf- 
vèrfal  du  détroit  fupérieur ,  &  fi  le  doigt  in- 
troduit dans  le  vagin ,  ne  peut  mefurer  ce  dia- 
mètre, on  juge  de  fa  longueur,  refpeClivement: 
à  l'accouchement ,  par  celle  du  précédent.  Quand 
celui  qui  va  du  pubis  au  facrum  efi  allez  petit 
pour  qu'il  en  réîulte  de  grands  obfiacles,  il  efi 
excelfivement  rare  que  l'autre  le  foit  en  mêtfte- 
tems,  &  plus  encore  que  ce  dernier  foit  en  dé- 
faut ,  tandis  que  le  premier  a  la  longueur  requife. 
Si  l'on  mefure   le   diamètre  t.ranfverfal  d'une 
échancrure  iliaque  à  l'autre,  c'efi- à-dire ,  entre 
les  deux  points  les  plus  éloignés  du  détroit  fu- 
périeur, on  ne  le  trouvera  jamais  au-defibusde 
quatre  pouces  ,  quelque  foit  la  longueur  du 
diamètre  qui  va  de  devant  en  arrière  -,  mais 
cette  ligne  tranfverfa'e,  la  plus  étendue  qu'on 
puiiTe  trouver  dans  Je  détroit  fupérieur,  ne  peut 
être  regardée  comme  le  diamètre  de  ce  détroit. 
Loin  de  palier  au  centre  de  cette  ouverture  > 
nous  obferverons  qu'elle  touche,  en  quelque  forte, 
Je  facrum  dans  la  plupart  des  Bafiins  difformes, 
&  que  dans  plulieurs  elle  pa(Te  àu-deffus  de  la 
faillie  de  la  bafe  de  cet  os  j  fi  ie  diamètre  tranf- 
verfal  doit  fe  mefurer  d'un  côté  à  l'autre  du 
détroit ,  à  égale  difiance  de  la  faillie  du  facrum  , 
&  de  la  fymphyfe  du  pubis ,  il  fera  toujours 
plus  court  que  celui  que  nous  venons  d'affigner  ; 
mais  toujours  plus  grand  néanmoins  que  le  dia- 
mètre anrero  -  poflérieur. 

On  parvient  à  connoître  à  très-peu  de  chofe 
.près  ,  qu'elle  efi  l'étendue  des  diamètres  du 
détroit  inférieur,  en  palpant  extérieurement  jnf- 
qu'à  ce  qu'on  diflitigue  nettement  les  tubérofités 
îciatiques  ,  la  pointe  du  coccix  ,  &  le  bord  in- 
férieur de  la  fymphyfe  des  pubis.  S'il  efi  aifé 
de  difiinguer  ces  deux  derniers  points  ,  lorf- 
que le  fujet  efi  debout ,  &  de  juger  de  leur  dif- 
tance  ,  il  n'en  efi  pas  de  même  des  deux  pre- 
miers ,  par  rapport  au  grand  nombre  de  mufeies 
qui  s'y  attachent  &  à  la  direction  de  ces  mufcles^ 
mais  on  découvre  les  tubérofités  dont  il  s'agit  ., 
on  les  rend  en  quelque  forte  plus  laiilantss  , 
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&  évidemment  plus  palpables  en  fléchi/Tant  for- 
tement les  étoffes.  Si  l'on  veuf  apprécier  i'é- 
carrément  de  Tune  à  l'autre  de  ces  tubérom's 
il  faudra  donc  que  la  femme  foitafîife  ,  ou  bien 
accroupie  •,  c'eft- à-dire  dans  une  attitude  telle 
que  les  cuiflès  &  les  jambes  foient  fléchies.  C'eft 
par  réeartement  des  doigts  qui  touchent  les 
tubérofités  feiatiques  qu'on  apprécié  le  leur-,  mais 
le  diamètre,  qu'on  fa  propofe  de  mefurer  atnli , 
a  toujours  deux  ou  trois  lignes  de  moins  que  cet 
écartement  extérieur,  &  quelquefois  quatre  àfix 
lignes,  lorfque  les  os  ont  beaucoup  d'épaifieur. 

a  Tomes  les  fois  que  les  circonftances  permet- 
tent de  porter  le  doigt  cians  le  vagin,  on  doit 
îe  faire  *,  on  ponrroit  môme  y  introduire  toute 
ia  main,  s'il  le  falioif,  &  que  rien  ne  s'y  op- 
pofâr ,  comme  an  moment  de  l'accouchement.  Ce 
procédé  conduit  plus  (virement  encore  à  la  con- 
rio-iflsnce  de  l'intérieur  du  Baffin,  en  ce  qu'il  nous 
met  dans  le  cas  de  découvrir  des  chofes  qu'on  ne 
peut  appercevoir  ,  en  examinant  Amplement  le 
dehors  de  cette  partie,  telles  font  lesexofîofes 
qni  l'affeelent  quelquefois ,  &c.  en  parcourant 
ainfi  ce  canal,  quand  on  a  l'aptitude  néeeffaire  , 
ce  qui  ne  s'acquiert  que  par  un  grand  exercice, 
on  peut  reconnoître  à  quelques  lignes  près,  la 
longueur  des  différons  diamètres „  &  fur-tont 
celle  du  plus  petit  du  détroit  fnpérieur.  On 
mefure  de  même  la  difhmce  du  coccix  à  la  fytn- 
phyfe  des  pubis  en  tenant  lebo:d  radial  du  doigt, 
contre  le  bord  inférieur  de  celui-ci  ,  &  fon 
extrémité  fur  la  pointe  du  premier  qu'on  repoufTe 
en  arrièie  autant  qu'on  le  peur.  La  profondeur  du 
Baffin  postérieurement ,  fe  mefure  par  la  longueur 
du  facrum ,  fur  les  côtés  par  la  moitié  de  la 
hauteur  de  l'os  des  iles,  prife  depuis  fon  épine 
antérieure  &  fupéiieure,  jufqu'à  la  tubérofitî  de 
l'ifchium.  Enfin  on  connoit  cette  profondeur 
en  devant,  par  l'étendue  de  la  fymphyfe  du  pubis. 
Il  n'efi  pas  plus  difficile  de  trouver  l'élévation 
ou  la  hauteur  de  l'arcade  du  pubis ,  en  dëduifant 
la  longueur  de  la  fymphyfe,  fur  la  profondeur 
des  côtés  du  Baffin.  Par  exemple  fi  la  première 
tft  4e  dix-huit  lignes  ,  &  la  profondeur  latérale 
du  Baffin  de  trois  pouces  &  demi ,  la  hauteur 
de  l'arcade  fera  de  deux  pouces.  Enfin  la  largeur 
de  cette  arcade  ,  fe  reconnoît  en  la  parcourant 
cranfverfalement ,  au  moyen  du  doigt  introduit 
dans  le  vagin  ,  on  bien  en  palpant  extérieure- 
ment à  côté,  &  félon  la  longueur  des  grandes 
lèvre?  ,  Fécartement  des  tubérofités  feiatiques 
fa«  affez  bien  connoitre  d'ailleurs  cette  largeur.)? 
(  L'art,  des  accouchtmens  par  M-  Baudcioque.) 
(  M.  Petit  -  Radez.) 

BASSINER.  C'efl  fomenter  en  humectant  lé- 
gèrement &  à  plufteurs  reprifes  avec  une  liqueur 
tiède  ou  chaude.  On  baffine  certaines  plaies  ,  cer- 
tains ulcères  pour  les  nétoyer  &  pour  les  préparer 
à  recevoir  l'application  d'un  nouvel  apoareil. 

BASSIN  OCULAIRE.  Fflviwtu?  QcuIwm. 
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Petite  foucoupe  ovale  très-commode  pour  laver 

l'œil  :  fa  matière  tfld'argent  ;  fa  construction  conflfie  • 
en  une  petite  gondole  qui  a  environ  un  pouce  cinq 
lignes  ds  long  ,  fi;r  dix  ou  on/s  lignes  de  diamètre  , 
plus  élevé  par  les  angles  que  dansée  milieu,  afin  de 
s'accommoder  à  la  figure  globuleufs  de  l'œil  : 
elle  n'a  pa«  plus  de  cinq  lignes  de  profondeur, 
•  &  efl  montée  fur  un  pied  artiftement  compofé  ; 

ce  pied  a  environ,  deux  ou  trois  pocces  de  hau- 
i  teur.- Pour  fe  iervir  de  cet  inflrument ,  il  faut  le 
remplir  à  moitié  de  la  liqueur  avec  laquelle  on, 
veut  baiSaer  l'œil  •,  puis  on  le  prend  par  le  pied  , 
&  l'on  baifle  la  têie,  afin  de  faire  entrer  le  globe 
de  i'cei!  dans  la  foucoupe  qui  efl  construite  de  façon 
à  occuper  tou  e  la  circonférence  de  la  cavité  orbi- 
taire  :  on  ouvre  enfuice  l'œil,  &  la  liqueur  con- 
tenue dans  ce  Bafiin,  le  mouille  parfaitement. 

Fabrice  d'Aqa-pendente  ,  célèbre   Médecin  , 
Chirurgien  &  ProfcfTeur  d'Anaromie  àPadoue,ale 
premier  imaginé  ce  genre  d'application  des  remèdes 
aqueux  fur  l'œil  :  il  fe  fervit  d'abord  de  ventoufes 
communes  que  l'on  tenoit  fur  l'œil  avec  la  main  , 
comme  le  Baffin   Oculaire  dont  on  vient  de 
parler  ;  ce  qu'il  remarqua  être  fort  incommode  : 
;  il  en  fit  faire  avec  des  anfes  fur  chaque  côté  , 
|  dans  lefquel'es  on  paffoit  un  cordon  pour  atta- 
;  cher  le  vafe  derrière  la  tête.  Ces  petits  vaiffeaus 
'  de  criflal,  faits  de  façon  à  s'appliquer  exactement 
fur  la  circonférence  de  l'orbite ,  lui  parurent  exigée 
encore  une  .perfection  \  car  les  liqueurs  tièdes 
faifant  tranfpirer  la  partie ,  &  la  matière  de  cette 
tranfpiration  ne  trouvant  aucune  iffue  ,  l'œil  & 
j  les  parties  qui  l'avoifinent  ,  pouvoient  fe  gonfles 
;  par  l'ufage  de  ces  remèdes.  Pour  prévenir  les 
fluxions  ,  &  autres  accidens  qui  feroienr  l'effet 
!  du  défaut  de  tranfpiration  ,  il  fit  ajouter  au-deffits 
de  la  gondole  un  petit  tuyau  percé,  par  lequel 
on  pût  auffi  verfer  les  liqueurs  convenables  au 
moyen  d'un  entonnoir  ,  après  avoir  mis  le  vafe 
en  fituation.  L'Auteur  le  nomme  Phiole  Oculaire  > 
&  aflure  avoir  diffipé  des  cataractes  commençantes 
par  l'ufage  des  remèdes  convenables ,  appliqués 
par  le  moyen  de  cet  infiniment.  (  Pxtit-Radel  ). 

BAS-VENTRE.  Affrétions  Chirurgicales  d® 
cette  partie.  Voye{  Abdomen. 

BAUL1EU  (  Jacques)  ,  connu  fous  le  nom  de 
Frère  Jacques,  né  en  lé 51  ,  mort  en  37ZO.  La 
Franche-Comté  fut  fa  Patrie  -,  fa  première  édu- 
cation fut  de  travailler  à  la  terre;  à  l'âge  de  16 
ans,  il  quitta  la  maifon  paternelle  pouffé  par  cet 
efprit  d'inconfiance  qui  devient  quelquefois  le 
principe  de  la  célébrité.  Baulieu  en  fut  la  preuve; 
une  maladie  qui  l'obligea  de  chercher  un  afyle 
dans  l'Hôpital  de  Lons-le-Saunier  ,  fournit  à 
fon  génie  obfervateur  i'occafion  de  s'exercer.  Il 
prolongea  la  convalefcence  pour  l'employer  à 
fervir  les  malades.  On  s'imagine  bien  que  le 
Frère  Jacques  n'eut  pas  le  tems  d'acquérir  les 
principes  d'une  théorie  éclairée  ;  cependant,  dans 
j  un  fj  court  efpace  ds  tems  il  apprit  à  faignçf 
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&  à  foigner  les  malades  ,  s'érant  fait  foldat , 
il  s'attacha  au  nommé  Pauloni  ,  Chirurgien  em- 
pyriquc  qui  lui  cnfeigna  l'opération  de  la  pierre 
au  grand  &   au  petit  appareil.  Dès  qu'il  crut 

fiouvoir  opérer  fans  maître  ,  il  revint  d'Italie  en 
a  Province  ^  &  la,  guidé  par  un  femiment  d« 
piété  qui  le  dirigea  dans  tonte  fa  vie  ,  il  prit  un 
habit  régulier  qui  ne  reflembloit  à  aucun  des 
ordres  religieux  ;  &  fe  mit  à  pratiquer  l'opéra- 
tion de  la  taille  ,  des  hernies  &  la  caftratie-n  : 
mais  il  abandonna  ces  deux  derniers  genres  d'opé- 
rations ,  pour  ne  fe  livrer  qu'à  la  première  avec 
un  vrai  défintéreflement  &  un  grand  fuccès.  C'eft 
à  Perpignan  qu'il  commença  à  latéralifer  fon 
încifion  mais  ce  fut  à  Paris  ,  fur- tout  ,  qu'il  j 
acquit  cette  réputation  qui  l'a  rendu  fameux  ,  par 
les  critiques  qu  il  effuya  de  la  part  des  Praticiens,  & 
célèbre  par  les  fuccès  qu'on  ne  put  lui  conteûer. 

Après  avoir  parcouru  plufieurs  Villes  de 
France  ,  il  fe  rendit  à  Cologne  ,  d'où  M.  Fagon, 
alors  premier  Médecin  du  Roi ,  l'appella  pour 
opérer  à  Verfailles-,  ce  qu'il  fit  fous  les  yeux  des 
gens  de  l'art  avec  un  fuccès  défcfpérant  pour  la 
jaloufie  qui  l'auaquoit  dans  tous  les  écrits  éphé- 
mères, il  paffa  à  Genève  &  à  Amfierdam  ,  ce 
fur-là  que  le  célèbre  Raw  devint  fon  partifan. 
Enreconnoiffance  du  bien  qu'il  procuroit  à  l'hu- 
manité foufFrante  ,  les  Magifhats  de  cette  Ville,  1 
firent  graver  fon  portrait  avec  des  éloges.  On 
lui  fit  même  fiapper  une  médaille  d'or  avec  fon 
bufie,  les  armtsdelaVille.,&  ayant  pour  infçription 
Profervatis  civibus  ;  enfin  ,  après  avoir  parcouru 
l'Allemagne  ,  la  France,  la  Hollande  &  l'Italie  , 
il  revint  dans  fon  village  où  il  mourut  à  l'âge 
de  69  ans ,  regretté  de  tous  &  fur-tout  des  pauvres 
auxquels  il  s'étoit  principalement  dévoué  ;  il  eft 
l'Auteur  de  la  méthode  de  l'incifion  latérale  j 
dans  l'opération  de  la  taille  ,  dont  les  Auteurs 
les  plus  célèbres  avoient  à  peine  entrevu  l'utilité, 
Invention  qui  joint  à  fa  célébrité  ,  lui  mérita  un 
rang  difiingué  parmi  les  Grands  Hommes,  dont 
la  Chirurgie  s'honore.  (Thtit-Radel}. 

BAUME. .On  a  nommé  Baumes,  diverfes  ré- 
fines  liquides  qu'on  recueille  à  mefure  qu'elles 
découlent  de  certains  arbres  ,  comme  le  Baume 
de  la  Mecque  ,  le  Baume  de  Copahu  ,  le  Baume 
de  Canada ,  le  Baume  du  Pérou  ,  le  Baume  de 
Tolu  ,  la  térébentine  ,  &c.  On  a  attribué  à  ces 
fubftances  de  grandes  vertus  pour  confolider  les 
plaies  ,  pour  nétoyer  &  cicatrifer  les  ulcères. 
Voyei  Plaie  ,  Ulcère.  On  les  donne auffi  in- 
térieurement pour  guérir  les  ukères  internes  & 
particulièrement  pour  les  afFeclions  des  voies 
urinaires ,  fur-tout  lorfqu'on  a -lieu  de  craindre 
une  fuppuiarion  de  ces  organes.  Ces  remèdes 
qui  avoient  autrefois  une  grande  célébrité,  ont 
aujourd'hui  beaucoup  perou  de  leur  crédit ,  & 
les  Praticiens  modernes  en  font  beaucoup  moins 
d'ufage  que  ne  faifoient  les  Anciens.  On  s'en  , 
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fert  cependant  encore  communément  ,  &  avec 
fuccès,  fur  la  fin  des  gononhées,  pour  arrêter 
l'écoulement  ,  &  peu»'  les  pertes  blanches  des 
femmes.  Le  Baume  de  Copahu  eû  celui  que  l'on 
emploie  le  plus  pour  cet  objet.  On  le_  donne  à 
la  dofe  de  vingt  ou  trente  gouttes  ,  trois  ou 
quatre  fois  par  jour  ;  la  manière  la  plus  agréable 
de  le  prendre ,  efl  fous  la  forme  d'émulfion  fait» 
par  l'intermède  de  la  gomme  arabiqueT 

On  a  donné  auffi  le  nom  de  Baumes  à  des 
médicamens  compofés  auxquels,  on  attribuoit  les 
mêmes  vertus  qu'aux  Baumes  naturels  ,  &  l'on 
fait  encore  ufage  dans  la  pratique  journalière  de 
quelques-unes  de  ces  compensions  ,  qui  ,  telles 
qu'on  les  trouve  dans  la  plupart  des  pharmacies , 
fe  refTentent  trop  du  tems  où  elles  ont  été  in«» 
ventées  ,  &  pourroient  être  rendues  beaucoup 
plus  fimples ,  fans  rien  perdre  de  leur  efficacité. 
La  plupart  ne  font  aune  chofe  que  des  réfines , 
des  gommes  réfmes  &  des  huiles  etTentielles  dif- 
(outes  dans  l'efprit-de-vin.  Tels  font  le  Baume 
du  Commandeur  &  le  Baume  de  Fioraventi  , 
dont  beaucoup  de  Praticiens  ont  une  haute 
opinion  ,  s'en  fervant  à  l'extérieur  dans  les  cas 
de  plaies  nouvelles  &  fimples ,  pour  les  confo- 
lider en  prévenant  la  fuppuration  ,  pour  les  coups 
à  la  tête ,  les  contufions ,  les  ecehymofes.  En 
bornant  leur  ufage  aux  cas  de  cette  nature  ,  ces 
remèdes  ne  font  pas  fan  s  efficacité  ;  mais  les  éloges 
qu'on  leur  a  prodigués ,  ainfi  qu'à  d'autres  de  la 
même  nature  pour  leurs  grands  effets  dans  les  cas 
d'ulcères  de  plaies,  detout  genre, de  tumeurs,  &c. , 
ne  peuvent  être  regardés  que  comme  infiniment 
exagérés  ;  aulfi  les  Chirurgiens  s'en  fervent-ils 
aujourd'hui  beaucoup  moim  qu'Us  ne  faifoient 
autrefois. 

Il  y  a  des  Baumes  qui  font  faits  avec  des 
hui'es  grades ,  chargées  de  diverfes  matières  végé- 
tales ,  tel  eft  le  Baume  tranquille  ,  composition 
informe  ,  &  fur  l'effet  de  laquelle  on  ne  pent 
compter  ,  de  quelque  manière  qu'on  l'emoloie.  Il 
y  en  a  d'autres  on  les  fubfîances  balfamiques ,  c'eft-à- 
dire ,  les  réfmes  &  les  huiles  etTentielles  ,  fonr 
incorporées  avec  des  grailles  animales,  ou  avec  de 
la  cire,  &  ont  la  confiftance  d'onguens  propre- 
ment dits ,  tels'fonr  le  Baume  d'Arceus ,  le  Baume 
de  Styrax  ,  &c. 

BECABUNGA  ,  efpèce  de  véronique  qu'on  a 
rangée  dans  la  claffe  des  remèdes  ant ifeorbut i— ' 
ques.  On  la  regarde  comme  moins  irritante  que 
le  cochléaria  ,  le  creflbn  ,  &  les  autres  plantes 
de  cette  famille  qu'on  a  désignées  fous  le  nom 
d'aruifeorburiques  chauds ,  &  en  confequencê  on 
en  a  recommandé  le  fuc  tiré  par  exoreffion  pour 
certains  cas  d'ulcères ,  &  d'aurres  affections  ïcor- 
butiques.  On  recommande  auffi  l'ufage  extérieur 
de  l'herbe  récente  appliquée  fur  les  ulcères-  de 
cètte  rature.  Simon  Pauli  dit  que  la  feule  dé- 
coction de  Btcabunga  cuke  dans  de,  la  bière  >  & 
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appliquée  en  fomentation,  guérit  un  ulcère  qui 
longeoit  prefque  toute  la  jambe  d'un  fujet  feor- 
bunque.  La  bière  eut  probablement  plus  de  part 
que  le  Becabunga  au  bon  effet  de  ce  topique. 
Voye\  Bière. 

BEC  DE  CANNE  ,  Bec  de  Corbin  ,  Bec 
de  Grue  ,  Bdc  de  Lésard  ,  font  des  inftru- 
mens  de  Chirurgie  en  forme  de  pincettes ,  &  qui  ne 
diffèrent  pas  effentiellement  entr'eux.  Leur  ufage 
eft  le  même  >  ils  ont  tous  été  inventés  pour  tirer 
du  corps  les  balles  &  les  autres  corps  étrangers  ;  & 
on  ne  leur  a  donné  différens  noms  qua  raifon 
de  la  différente  longueur  ou  largeur  de  leurs 
branches.  On  ne  voit  plus  ces  inftrurnens  que 
dans  les  anciens  arfenaux  de  Chirurgie.  On  en 
trouve  la  defeription  dans  le  Traité  d'opérations 
de  Dionis ,  &  dans  le  Traité  des  Inftrurnens  de 
Garengeot.  Voye\  les  Planches. 

BEC  DE  GRUE  ,  ou  herbe  à  Robert.  Cette 
plante.eft  réputée  laétifuge  &  vulnéraire.  On  s'en 
iert  dans  certains  cas  d'ulcères  à  la  vulve  ou  aux 
mammelles.  On  en  applique  auflï  les  feuilles 
fraîches  fur  les  parties  affectées  d'éréfypèle. 

BEC  DE  LIEVRE.  Fente,  ou  divifion  longi- 
tudinale de  l'une  ou  de  l'autre  lèvre  ,  &  quel- 
quefois de  toutes  les  deux. 

On  voit  fouvent  des  enfans  venir  au  monde 
avec  un  pareil  vice  d'organifation ,  particulière- 
ment à  la  lèvre  fupérieure.  Quelquefois  les  por- 
tions de  la  lèvre  qui  devroient  être  réumes  , 
fe  trouvent  fëparées  par  un  grand  intervalle  , 
d'autres  fois  l'écartement  n'en"  pas  frès-confidé- 
rable  •,  dans  quelques  cas ,  la  divilion  eft  double  , 
les  deux  fentes  renfermant  enrr'elles  un  petit  lobe, 
ou  une  petite  portion  de  lèvre.  Chaque  degré  de 
cette  maladie  prend  également  le  nom  de  Bec 
de  Lièvre  ,  à  caufe  de  fa  prétendue  reffemblance 
avec  la  forme  de  la  lèvre  d'un  lièvre. 

Pour  l'ordinaire,  cette  fente  n'affecte  que  la 
lèvre  même  ;  dans  bien  des  cas  cependant  elle 
s'étend  aux  os  &  au  voile  du  palais  ,  &  même 
jufqu'à  la  luette,  Quelquefois  les  os  du  palais 
manquent  en  tout  ou  en  partie  ;  -d'autrefois  ils 
ne  font  que  fépanés. 

Ce  vice  de  conformation  efl  toujours  très- 
fâcheux  -,  dans  fon  degré  le  moins  confidérable , 
il  efl  conftamment  l'occalion  d'une  grande  dif- 
formité -,  &  lorfqu'il  eft  plus  marqué  ,  il  em- 
pêche fréquemment  les  enfans  de  tefer ,  &  oblige 
à  recourir  à  d'autres  moyens  pour  les  nourrir  j 
lorfqu'il  affecte  la  lèvre  inférieure  ,  ce  qui  n'eft 
pas  le  plus  ordinaire ,  les  enfans  ne  peuvent  re- 
tenir leur  falive  ,  ni  apprendre  à  parler  qu'avec 
sftez  de  difficulté.  Mais ,  lorfque  la  féparation 
s'étend  au  travers  du  palais,  non-feulement  le 
malade  n'articule  jamais  que  d'une  manière  très- 
imparfaite  ,  mais  il  a  beaucoup  de  peine  à  mâ>. 
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cher  5  &  à  avaler  fes  alimens  qui  remontent  facile- 
ment par  le  nez. 

D'après  ces  confidérations  ,  on  fent  aifément 
de  quelle  importance  il  eft  de,  porter  remède  à 
cette  maladie  le  plutôt  poffible.  ÏVÏais  ,  comme  on 
ne  peut  le  faire  que  par  une  opération  plus  ou 
moins  douloureufe,  différens  Praticiens  tels  que 
D  ïonis  ,  Garengeot  &  d'autres  ,  ont  confeillé 
d'attendre  pour  cela ,  que  l'enfant  eût  quatre  ou 
cinq  ans  ;  imaginant  que  dans  un  plus  bas-âge , 
fes  agitations  &  fes  cris  rendroient  l'opération 
impraticable ,  ou  dérangeroient  toutes  les  mefures 
que  l'on  pourroit  prendre  pour  la  faire  réufîir. 
Il  eft  aifé  de  voir  cependant  que  ces  raifons  n'ont 
pas  un  grand  poids  -,  un  enfant  de  quatre  ou 
cinq  ans,  &  même  fouvent  de  huit  ou  dix,  eft 
bien  plus  difficile  à  gouverner  en  pareille  cir- 
conftance  ,  qu'un  enfant  de  quelques  mois  ;  &  il 
n'y  en  a  pas  un  à  cet  âge  qui  ne  redoute  mille 
fois  plus  la  douleur  que  la  difformité ,  ou  l'in- 
commodité qui  réfulte  de  fon  état  actuel  &  à 
laquelle  il  eft  accoutumé  ;  tandis  qu'un  enfant 
en  bas-âge  ne  redoute  rien,  &  ne  fent  que  la 
douleur  du  momenr.  Nous  croyons  donc  que  li 
l'enfant  eft  bien  portant  d'alleurs  il  faut  l'opérfr 
de  bonne  heure ,  afin  de  parer  le  plus  prompte- 
|  ment  poffible  aux  inconvéniens  qui  réfultent  du 
vice  de  conformation.  M.  le  Dran  dit  qu'il  a 
fait  l'opération  3  des  enfans  de  tout  âge ,  même 
à  la  mammelle.  M.  Bell  l'a  faite  avec  fuccès  à 
un  enfant  de  trois  mois  ;  Muys  corrfeille  de  la 
faire  à  l'âge  de  fix  mois.  Roonhuyfen  a  opéré 
àcî  enfans  dix  femaines  après  leur  naiftance  , 
&  tous  fes  Contemporains  ont  loué  fa  fingulière 
dextérité  &  fes  fuccès.Ce  dernier  a  recommandé, 
comme  une  précaution  eflentieliepour  laréuffitede 
l'opération  ,  d'empêcher  les  enfans  de  dormir  aflez 
de  tems  avant  que  de  l'entreprendre,  pour  qu'immé- 
diatement après  ils  fuccombent  au  fommeil.  On 
a  propofé  aufti  de  leur  faire  prendre  quelque 
narcotique  pour  afîurer  leur  repos.  M.  Louis  croit 
qu'en  faifanr  l'opération  fans  future,  elle  réuffira 
plus  certainement  chez  les  petits  enfans ,  qu'en 
fuivant  une  autre  méthode.  Nous  examinerons 
bientôt  ce  qu'il  convient  de  faire  à  cet  égard. 

Tous  les  Praticiens  font  d'accord  fur  le  but  de 
cette  opération  ,  qui  confifte  à  réduire  la  foluiior» 
de  continuité  contre  nature  ,  à  l'état  d'une  ptaie 
fimple ,  en  coupant  les  bords  des  parties  fépa- 
rées  clans  toute  leur  longueur ,  &  à  rapprocher 
enfuite  ces  parties  ,  de  manière  qu'elles  de- 
meurent en  contact ,  jufqu'à  ce  qu'elles  foient 
bien  réunies.  Mais  quoique  ces  principes  foient 
admis  par  tous  les'Chirurgiens ,  tous  ne  font  pas  du 
même  avis  fur  la  méthode  qu'il  convient  d'a- 
dopter dans  la  pratique  j  les  uns  ayant  recours 
aux  futures,  pour  maintenir  ks  bords  de  la  plaie 
en  contact ,  tandis  que  d'autres  défaprouvent  cette 
méthode ,  &  croient  qu'on  peut  toujours  obte- 
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tiîr  une  parfaite  guérifon  au  moyen  des  emplâ- 
tres agglutinatifs  ,  &  des  bandages  uniffans  ,  & 
épargner  ainfl  aux  malades  beaucoup  de  dou- 
leurs, que  les  futures  ne  manquent  jamais  d'occa- 
ûon  ner. 

AI.  Louis  a  été  le  principal  avocat  de  la  mé- 
thode qui  profcrit  les  futures  >  &  il  a  donné  fur 
cet  objet  deux  mémoires  très-intérelTans ,  dont 
nous  ailoné  faire  ufa?;e  ,  pour  mettre  nos  Lec- 
teurs à  portée  de  connoître  les  raifons  fur  ief- 
quelles  il  fonde  fon  fentiment  à'cet  égard,  & 
les  moyens  qu'il  emploie. 

Cet  iiluftre  Praticien  penfe  que  l'ufage  des 
futures  dans  l'opération  du  Bec-de-Lièvre  ,  tire 
fon  origine  d'une  faufie  idée  qu'on  s 'eft  formée 
de  la  nature  de  cette  maladie  \  l'écartement  des 
bords  de  Ja  divifion  ayant  été  regardé  mal-à- 
propos,  comme  tenant  à  une  perte  de  fubflance, 
l'on  a  cru  ,  d'après  cette  opinion  ,  qu'il  ne  feroit 
pas  poffible  de  maintenir  en  contaéf  les  parties , 
autrement  que  par  la  future;  &  même,  pour  fa- 
vorifer  leur  extenfion ,  l'on  a  été  long  -  rems  dans 
l'ufage  de  faire,  de  chaque  côté  de  la  plaie,  deux 
incitions  en  forme  de  croiffiant ,  qui  dévoient 
divifer  entièrement  la  peau  ,  &  que  l'on  faifoit 
tantôt  à  l'intéiieur,  tantôt  à  l'extérieur. 

ci  L'écartement  des  bords  de  la  lèvre  fendue 
33  n'eft  que  l'effet  de  la  rétraélion  des  mufcles , 
»5  &  il  eft  toujours  proportionné  à  l'étendue  de  la 
53  fente.  Ceux  qui  ont  le  Bec-de-Lièvre  peuvent 
»5  en  rapprocher  les  côtés  par  l'action  mufculaire, 
»5  qui  fronce  la  bouche  en  cul-de-poule  ;  l'd- 
»5  cartement  au  contraire  aîigmente  confidéra- 
J5  blement  quand  ces  personnes  rient ,  &  la  brè- 
53  che  paroît  énorme  ,  après  qu'on  a  coupé  fu- 
53  perficiellement  les  bords  de  chaque  côté.  Il 
35  paroît  de  -  là  que  l'écartement  du  Bec-de- 
15  Lièvre  ne  doit  pas  être  pris  pour  un  manque 
J3  de  fubflance  -,  ce  qui  le  trouve  encore  confirmé 
»3  par  les  effets  de  la  future  fèche  qu'on  ap- 
33  piique  quelquefois  comme  préparatoire  fur 
33  le  Bec-de-lièvre,  avant  que  de  l'opérer ,  & 
35  qui  diminue  fingulièrtment  l'écartement  des 
33  parties. 

33  De  l'aveu  de  tous  ceux  qui  ont  écrit  en  faveur 
35  de  la  future  entortillée,  elle  n'a  paru  reeem- 
33  mandableque  dans  l'idée  tout-à -fait  fanffe  , 
33  que  le  Bec-de-Lièvre  éroit  l'effet  d'un  dé- 
35  faut  de  fubflance  plus  ou  moins  considérable; 
55  &  ils  difent  positivement ,  qu'il  ne  faut  point 
33  y  avoir  recours ,  quand  on  n'a  qu'une  fimple 
35  divifion  à  réunir  :  voilà  donc,  la  future  entor- 
53  tillée  proferite  de  l'opération  du  Bec-de-Lièvre 
>5  naturel  ,  puifqu'il  eft  prouvé  qu'il  eft  fans 
33  déperdition  de  fubflance.  Mais  la  perte  de 
J3  fubflance  n'eft  que  trop  réelle  dans  l'extir- 
33  pation  des  tumeurs  fqutrreufes ,  &  carcino- 
55  mateufes  ,  auxquelles  les  lèvres  font  très- 
33  fujettes.  Or,  dans  ces  cas  mêmes ,  l'extenfibilité 
33  de^  lèvres  permet  de  tenter  la  réunion  de 
Chirurgie.  Tome  Jjr  I*sre  Partie. 
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ï»  la  double  încifion ,  par  laquelle  on  a  enle.é 
33  la  tumeur ,  &  l'on  y  rcnffiî  fans  laiffer  ia 
33  moindre  difformité,  iorfqu'on  a  attention  de 
j?  diriger  chaque  incifion  obliquement ,  de  ma- 
ïs nière  qu'elles  forment,  par  leur  rencontre,  un 
33  angle  aigu  ,  dans  la  bafe  duquel  la  tumeur 
)3  foit  comprife.  C'cft  dans  cette  occafion  ,  où 
33  les  moyens  de  réunir  doivent  être  d'autant 
33  plus  efficaces ,  que  b.  difficulté  de  contenir 
33  les  bords  de  la  plaie  rapprochés  eft  plus 
33  grande.  M.  Pibrac  a  déjà  fait  connoître  dans 
33  fon  mémoire,  fur  l'abus  des  futures,  en  trai- 
33  rant  du  Bec-de-lièvre  ,  qu'elles  font  un 
33  moyen  mal  conçu,  &  plus  nuifible  à  raifon 
33  de  la  plus  grande  déperdition  de  fubflance  ; 
33  parce  qu'en  effet ,  plus  les  deux  parties  laiflent 
33  ci'interval'e  entr'elles  ,  plus  on  doit  craindre 
33  leurs  efforts  fur  les  aiguilles  ,  ou  épingles 
33  qu'on  laide  dans  la  plaie;  suffi  a-t -on  toujours 
33  pris  des  précautions  pour  q'ie  l'appareil  vînt 
33  au  fecoars  de  la  future.  De  cette  réflexion 
33  faite  judicieufement  par  les  partifans  de  ce 
33  moyen,  il  n'y  avoit ,  félon  M.  Fibrac  ,  qu'un 
33  pas  à  faire  pour  apoerçevoir  la  néceffité  de  le 
33  proferire.  Le  bonnet,  ou  efpèce  de  cafque  en 
33  cuivre  ,  décrit  par  Verduc,  &  par  Nuck,  pour 
33  comprimer  les  joues ,  les  agraffes  d'Htifter  , 
33  les  languettes  d'empîârre  aggïutinatif  qu'aucun 
35  Auteur  n'a  oublié  de  recommander  e*prefie- 
55  ment  ;  tout  cela  a  été  imaginé  pour  foutenir 
33  les  parties  &  en  empêcher  la  défunion.  Quand 
33  1a  future  a  manqué  ,  c'eft  par  ces  moyens 
33  auxiliaires  qu'on  eft  parvenu  à  corriger  , 
33  avec  la  difformité  primitive  ,  celle  qu'avoit 
33  produite  le  déchirement  qui  n'auroit  pas  eu 
33  lieu  fans  la  future  ;  or  puifque  l'appareil  ap- 
33  piiqué  méthodiquement  peut  réparer  effica- 
33  cernent  les  défordres  de  la  future  ,  quelle 
33  raifon  auroit-on  de  ne  le  regarder  que  comme 
33  une  reffource  dans  le  cas  accidentel  feulement  ? 
33  pourquoi  n'en  pas  faire  le  moyen  capital  & 
33  primitif  de  la  réunion  des  lèvres ,  même  avec 
33  déperdition  dp  fubflance  ? 

33  II  n'y  a  rien  à  oppofer  aux  preuves  don- 
33  nées  fur  ce  point  ,  elles  font  tirées  de  la 
33  pratique  même  de  ceux  qui  ont  employé 
33  les  futures  fans  fuccès  ;  ils  ont  fourni  les 
33  argumens  en  faveur  du  bandage  réparateur 
33  des  torts  de  la  future  entortillée.  On  ne  peut 
33  juflifier  les  Praticiens  de  l'ufage  qu'ils  ont  fait 
33  de  cette  future  qu'en  avouant  que  les  vrais 
33  principes  de  l'art  n'ont  point  été  pofés  fur 
33  cette  matière.  33 

M.  Louis,  pour  fuppléer  à  cet  égard  à  ce  qui 
nous  manquoit,  pofe  en  fait  que  la  rétraélion 
des  mufcles  étant  la  caufe  de  l'écartement  des 
bords  des  parties  féparées ,  ce  n'eft  point  fur  ces 
bords  qu'il  faut  exercer  la  force  qui  doit  les 
j  réunir,  mais  qu'il  convient  de  l'appliquer  plus 
I  loin,  fur  les  parties  mêmes  dont  il  faut  gêner 
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'a  clion  par  laquelle  les  bord;  de  la  plaie  s'é- 
carreroient  ,  &  empêcher  ainfi  leur  contraction. 
Les  obftacles  multipliés  pour  maintenir  les  bords 
de  la  plaie  ,  ne  font  qu'irriter  &  exciter  le  mou- 
vement de  rétraclion  des  mufcles ,  &  c'eft  ce 
ce  mouvement  qu'il  falloit  s'anacher  à  vaincre. 
Les  moyens  de  réunion  ne  feront  méihodiques 
que  quand  ils  feront  directement  employés  à 
empêcher  cette  aclion  par  une  application  im- 
médiate fur  le  point  qui  doit  la  gérer.  La  fa- 
cilité avec  laquelle,  par  la  fimple  preifion  des 
mains ,  on  peut  ramener  les  parties  en  avant  , 
au  point  même  de  mettre  en  contact  les  deux 
commilfures  des  lèvres,  monn  e  ce  que  l'on  peut 
attendre  d'un  appareil  fort  fimple  qui  fera  le 
même  office  fans  efforts ,  &  d'une  manière  fo- 
lide  &  permanent,  &  qui  difpenfera  de  fe  fervir 
des  futures  dont  les  inconvéniens  ne  tont  que 
trop  connus. 

M.  Loui, ,  après  avoir  donné  les  raifons  de 
théoiie,  fur  lelquelles  il  fonde  fa  mthode  , 
raconte  plufieurs  obfervations  tirées ,  foit  de  fa 
pratiques  foit  de  celle  de  quelques  autres  Chi- 
rurgiens qui  en  dtmontrent  les  avantages.  Il 
donne  en  détail  l'hilloire  d'une  vingtaine  de 
cas  où  elle  a  parfaitement  bien  réulh  ,  pour  des 
Becs-de-lièvre  accidentels  avec  perte  contidé- 
rable  de  fuhfhnce,  comme  pour  des  Becs-de 
Jièvre  naturels  ;  dans  la  plupart  defquels  ce- 
pendant on  a  cru  devoir  joindre  au  bandage ,  le 
fecours  d'un  point  de  future  à  l'extrémiié  de  la 
fente ,  près  du  bord  vermeil  de  la  lèvre ,  pour 
affurer  le  niveau  des  parties. 

Malgré  que  l'opération  ,  par  la  méthode  de  la 
future  entortillée  >  ait  contr'elle  une  autorité 
d'un  auffi  grand  poids,  que  celle  de  M.  Louis, 
elle  eft  encore  cependant  la  plus  généralement 
adoptée.  Peu  de  Praticiens  doutent  qu'on  ne 
puiffe  guérir  un  Bec-de-lièvre  au  moyen  des 
emplâtres  agglutinatifs  ,  ou  des  bandages  unif- 
fans  y  d'une  manière  auffi  parfaite  que  par  la 
future-,  &  tous  accordent  fans  peine  qu'il  faudroit 
préférer  la  première  de  ces  méthode^  à  l'autre , 
comme  plus  facile  &  moins  douloureufe  ,  fi  elle 
étoit  également  fûre.  Mais  ils  croient  qu'elle 
eu1  beaucoup  plus  incertaine  ,  &  qu'elle  ell  fu- 
sette à  manquer  beaucoup  plus fouvent  fon  effet-, 
il  faut  ,  pour  opérer  une  guérifon  complette  , 
îenir  les  parties  qu'on  veut  réunir  en  parfait 
contact,  jufqu'à  ce  qu'elles  aient  contracté  l'ad- 
hérence nécefiaire;  or  c<  mmenî  s'affurer  tou- 
jours au  moyen  d'un  bandage  qu'elles  ne  fe 
dérangeront  point  ?  &  quel  autre  moyen  que 
celui  de  la  future  pourra  donner  une  fécurité 
parfaite  à  cet  é^ard  ; 

Nous  ne  chercherons  pas  à  décider  laquelle  de 
ces  deux  méthodes  eft  la  meilleure,  nous  nous 
contenterons  d'expofer  de  quelle  manière  on 
procède  dam  l'une  &  dans  l'autre  ;  &  nous  laif- 
àf-ons  aux  Chirurgiens  à  déterminer  par  leur 
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expérience  ,  &  par  les  fait?  ,  celle  qui  mérite 
la  préférence.  Nous  décrirons  d'abord  l'opé- 
ration telle  qu'elle  fe  pratique  dans  l'ancienne 
méthode. 

Pour  procéder  à  cette  opération  ,  on  place 
le  malade,  fi  c'eft  un  adulte,  fur  une  chaife,en 
face  du  jour  y  &  l'on  fait  affermir  fa  tête  par 
un  aide.  Si  c'efl  un  enfant ,  on  fe  rendra  plus 
aifément  maître  de  fes  mouvemens ,  en  le  pla- 
çant fur  une  table  ,  &  en  le  fixant  dans  la  pof- 
ture  convenable  ,  au  moyen  de  deux  aides 
placés  à  fes  côtés  \  tandis  qu'un  autre  aide  placé 
derrière  appliuuera  fes  deux  mains  fur  les  joues 
du  malade ,  afin  de  pouvoir  ,  lorfque  l'Opéra- 
teur le  lui  ordonnera ,  faire  avaSjf-er  les  bords 
de  lafolution  l'un  vers  l'autre,  pKur  en  facili- 
ter la  réunion.  Le  malade  ainfi  fitué  ,  la  pre- 
mière chofe  que  l'on  doit  faire,  c'efl  d'examiner 
s'il  n'y  a  point  adhérence  de  la  lèvre  à  la  gen- 
cive, &  s'il  s'en  trouve  ,  de  la  détacher  avec 
le  biftouri.  Quelques  Auteurs  recommandent  de 
couper  toujours  le  frein,  ou  filet  qui  attache  la 
lèvre  à  la  gencive  \  mais  fi  le  Bec-de-lièvre  efi: 
éloigné  du  filet ,  &  fi  l'on  ne  court  aucun  rifque 
de  l'entamer  dans  d'opération  ,  il  n'y  a  pas  de 
néceffité  de  le  couper.  Si  au  contraire  le  filet  fe 
trouvanf  dans  le  centre  de  la  divifion,  l'on  pré- 
voit qu'en  opérant ,  on  fera  forcé  de  le  com- 
prendre dans  l'incin'on  ,  il  faut  abfolument  le 
couper  d'avance,  en  obfervant  de  ne  pas  anti- 
ciper fur  la  gencive ,  s'il  eft  poffible ,  de  peur 
de  découvrir  L'os  de  la  mâchoire  ,  ni  fur  la  lèvre 
parce  qu'en  la  rendant  plus  mince  ,  on  nuiroit 
à  fa  réunion. 

Quelquefois  auffi  l'une  des  dents  incifives,  fe 
trouvant  vis-à-vis  de  la  fente  ,  &  faifant  faillie 
au-dehors  ,  on  fe  trouve  obligé  de  l'arracher, 
de  peur  qu'elle  ne  diftende  &  n'irrite  les  parties  t 
après  qu'elles  auront  été  rapprochées. 

Quelquefois  encore  ,  dans  les  cas  fur-tout  oà 
il  y  a  écartement  de6  os  du  palais,  une  portion 
de  l'os ,  ou  des  os  maxillaires,  fe  trouve  tellement 
failiante  à  l'endroit  même  où  efi  la  fente  de  la 
lèvre,  qu'elle  en  rendroir  la  réunion  nès-difficile, 
ou  même  impoilible.  On  n'a  d'autre  parti  à 
prendre,  en  pareil  cas  ,  que  de  retrancher  auffi 
ces  angles  faiilans  ,  ce  qui  fe  fait  aifément  au 
moyen  de  tenailles  incifives  fuffifamment  fortes 
&  tranchantes.. 

Ces  préliminaires  de  l'opération ,  s'ils  ont  été 
jugés  néceffaires  ,  étant  achevés  ;  le  Chirurgien 
placé  d'un  côté  du  malade  doit  prendre  entre  le 
pnuce  &  le  doigr  index  de  la  main  gauche  y 
une  des  portions  de  la  lèvre  divifee  qu'il  étire 
à  un  certain  point,  &  donner  à  tenir  l'autre  à 
un  ïiide  qui  l'étirera  de  même  ,  en  forte  que. 
lime  &  l'antre  fe  trouve  p;i(fablement  tendue. 
Alors  il  fera  une  incifion  avec  un  biftouri,  de- 
puis le  bord  de  la  lèvre  jufqu'à  fà  partie  fupé- 
iietirea  par  laquelle  il  en  retranchera  toute  1$ 
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portion  afïèclée  par  la  fente ,  &  même  un  peu  1 
plus  ;  il  en  fera  fur-!e-champ  autant  de  l'autre 
côté,  ayant  bien  foin  de  donner  la  même  lon- 
gueur précifément  à  chacune  des  incitions  qui 
doivent  fe  terminer  au  même  point.  Il  réfultera 
de-Ià  ,  (i  l'opération  a  été  bien  faite ,  un  lam- 
beau à  deux  branches  ,  entre  lesquelles  la  fente 
étoit  comprife,  &  qui  aura  la  forme  à-peu-près 
d'unV  rtnv  erfé.  Le  vuide  de  la  lèvre  aura  ,  dans 
toute  fon  étendue ,  l'apparence  d'une  plaie  ré- 
cenre. 

Pour  prévenir  l'inflammation  ,  il  fera  conve- 
nable de  laiffer  couler  une  certaine  quantité  de 
fang  par  la  plaie,  fur-tout  fi  le  malade  eft  plé- 
thorique-, après  quoi  l'on  procédera  à  la  réunion 
des  parties  féparées.  L'aide  placé  derrière  le  ma- 
lade ,  en  preflant  fes  joues  avec  les  mains ,  les 
ouflera  en  avant ,  &  en  rapprochera  ainfi  les 
ords  ,  de  manière  à  les  mettre  prefque  en  con- 
tact -,  mais  pas  complettemenr ,  pour  que  le  Chi- 
rurgien puifle  voir ,  d'un  côté  à  l'autre  ,  chaque 
furface  de  la  plaie.  Le  Chirurgien  s'occupera  en 
ce  moment  de  mettre  les  deux  bords  exactement 
vis-à-vis  l'un  de  l'autre,  après  quoi  il  placera  les 
aiguilles  deftinées  à  les  tenir  en  contact.  Il  pla- 
cera la  première  tout  auprès  du  bord  de  la  lèvre  , 
ne  laiflant  déborder  de  celle-ci ,  que  ce  qui  eft 
abfolument  néceflaire  pour  la  foutenir  ;  il  en 
mettra  une  féconde  vers  le  milieu  de  la  fente , 
&  une  troifième  près  de  fon  angle  fupéritur. 
Quelques  Chirurgiens  ont  recommandé  d'em- 
ployer un  plus  grand  nombre  d'aiguilles  j  en 

fénéral  cependant  trois  fuffifenr  pour  le«  adultes, 
l  il  eft  rare  que  pour  lesenfans  il  en  faille  em- 
ployer plus  de  deux.  On  fait  entrer  l'aiguille  à 
quatre  ou  cinq  lignes  du  bord  de  la  plaie  ,  on 
1  enfonce  "obliquement ,  en  la  rapprochant  de  la 
furface  de  la  lèvre  poflérieure  qu'on  ne  perce  \ 
point.  On  la  fait  pénétrer ,  dans  l'autre  côté,  de  1 
la  même  manière^  mais  en  fcn«  contraire  ,  en  { 
la  faifant  rtflbrrir  à  une  égale  diftance  de  l'autre  t 
bord.  L'aide  chargé  de  comprimer  les  joues ,  laif-  f 
fant  comme  nous  l'avons  recommandé ,  une  petite  { 
diftance  entre  les  bords  de  la  fente,  &  cette  ou- 
verture permet  au   Chirurgien  de  conduire  de 
l'œil,  le  trajet  rie  chaque  aiguille. 

Toutes  les  aiguilles  étant  placées,  l'Aide  doit  ! 
pouffer  les  joues  un  peu  plus  en  avanr,  afin  de 
mettre  les  bords  de  ia  plaie  tout-à-fait  en  con- 
trat. Le  Chirurgien  prenant  un  fil  fort  &  bi  n 
ciré,  le  p^flera  trois  ou  quatre  fois  autour  des 
extrémités  de  la  première  aiguille,  en  le  croi- 
fant  de  manière  à  lui  donner  à- peu  près  la  for-  , 
me(d'un  8",  il  le  paflera  de  même  fuceelfn  ement  j 
fur  les  autres  aiguilles-,  ayant  foin  de  ne  le  ferrer 
qu'autant  qu'il  eft  néceflaire  pour  tenir  les  par-  I 
ties  en  contacl,  &  non  au-delà,  de  p  ur  de  ' 
caufer  de  l'irritation  &  de  l'inflammation. 

La  ligature  étant  faite,  on  couvre  la  plaie  d'un  ! 
plumaceau  de  charpie  enduit  de  quelque  raucj'  ! 
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Iage  pour  le  maintenir  en  place*,  ou  bien  on 
contient  le  plumaceau  garni  de  quelque  orguent 
émollient  trè<-doux,  au  moyen  d't;n  petit  em- 
plâtre agglutinatif,  un  peu  échancré  pour  qu'il 
ne  bouche  point  les  narines  ;  ces  précautions 
font  néceflaires  pour  défendre  la  plaie  de  l'air 
extérieur  ,  &  pour  empêcher  que  les  extrémités 
des  aiguilles  ne  s'accrochent  aux  couvertures  du 
malade  ,  ou  ailleurs.  On  recommande  allez  géné- 
ralement de  mettre  par-defiiis  le  tout  un  ban- 
dage unifiant ,  pour  foutenir  les  mufcles  de>-  joues 
&  diminuer  le  tiraillement  des  parties  fur  les 
aiguilles,  qui  peut  aller  jufqu'â  couper  les  chairs 
qui  les  retiennent ,  lorfque  i'écarrernent  des  parties 
qu'on  a  rapprochées  fetrouvoit  très-grand.  Mais 
quelque  avantage  qu'il  femble  qu'on  pût  tirer  dufe- 
coursd'unbandage,il  eft  difficile  qu'il  ne  fafle  plus 
de  mal  que  de  bien,  en  comprimant  tes  aiguilles, 
&  en  preflant  leurs  extrémités  fur  la  peau  des 
bords  de  la  plaie,  déjà  irritée  &  enflammée  par/ 
leur  préfence. 

Cependant  fi  à  caufe  d'un  défaut  de  fubflance,' 
ou  par  quelqu'autre  raifon,  il  y  avoit  un  trop 
grand  écartement  des  bords  de  la  fente ,  on  pour- 
roir  fe  fervir  utilement  d'emplâtres  ad héfifs  pour 
en  facilirer  le  rapprochement.  Ce  qui  téuflît  le 
mieux  pour  cet  objet  eft  un  morceau  de  peau 
enduit  de  g'u,  ou  de  quelque  mucilage  trè:-fort, 
tel  que,  ceiui  dont  on  fe  fert  pour  le  taffetas 
d'Angleterre,  qu'on  applique  fur  chaque  joue. 
Chacun  de  ces  emplâtres  doit  être  affez  grand 
pour  couvrir  depuis  l'angle  de  la  mâchoire  juf- 
qu'â un  pouce  de  diftance  des  aiguilles ,  ou  à» 
peu-près  -,  &  il  doit  être  garni  à  cette  extrémité 
voi/ine  des  aiguilles,  de  trois  cordons.  Lorfque 
ces  emplâtres  font  fixés  fur  les  joues  on  fait 
comprimer  ces  parties  pour  les  porter  en  avanr, 
&  on  lie  enfemble  les  cordons  de  parr  &  d'autre,, 
afin  de  les  maintenir  en  cette  fituarion-,  il  faut 
avoir  foin  que  les  cordons  ne  portent  tas  fur 
les  aiguilles,  mais  fur  leurs  intervalles,  pour 
qu'ils  n'aient  pas  les  mêmes  incoméniers  qui  ré- 
fultent  de  l'application  d'un  bandage.  En  général, 
on  n'a  pas  befoin  de  recourir  à  ces  moyens  fub- 
fidiaues  ,  les  aiguilles  étant  dans  la  plupart  des 
cas  fiiffifame'  pour  donner  aux  parties  tout  le 
foutien  néceflaire. 

On  comprendra  facilement  que  pendant  tout 
le  tems  que  les  aiguilles  demeurent  en  place, 
le  malade  ne  doit  être  nourri  que  d'alimens  li- 
quides ,  tels  que  le  bouillon,  la  crème  de  ris, 
le  lait,  &c-,  &  qu'on  doit  éviter  ,  autant  qu'il  eft 
poftîble,  tout  ce  qui  peut  le  faire  crier,  éter- 
nuer ,  ou  exciter  quelqu'autre  mouvement  de  fa 
bouche. 

Quatre  ou  cinq  jours  au  plus  tard  après  l'opé- 
ration ,  on  ôtera  le-  aiguilles  ;  car  à  cette  époque  , 
les  parties  font  parfaitement  réunies  -,  &  li  l'on 
attend  davantage  pour  les  retirer ,  elles  font  fu- 
jettes,  à  laiffer  des  marques  qui  n'auroient  pas 
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lieu  ,  fi  on  l'eût  fait  plutôt.  On  pourroît  fou- 
vent  les  ôter  au  bout  4e  trois  jours-,  mais,  comme 
il  y  a  des  fujets  chez  qui  la  réunion  ne  fe  fait 
pas  auffi  promptcment,  il  vaut  mieux  ne  pas 
trop  fe  preffer,  d'autant  plus  que  les  aiguilles 
peuvent  demeurer  quatre  ou  cinq  jours  dans  la 
plaie  fans  qu'il  y  ait  d'incom  éniens  à  redourer 
pour  les  fuites.  Voy  e\V  article  Suture  entor- 
tillée, pour  de  plus  grands  détails  à  ce  fujet. 

T^!le  elt  la  méthode 'qu'on  fuit  le  plus  ordi- 
nairement dans  le  traitement  du  Bec- de- lièvre. 
Nous  donnerons,  dan;  les  pknches ,  quelques 
figures  propres  àëclaircir  encore  davantage  ce  que 
nous  en  avons  àïi\  on  y  verra  qu'elle  eli  l'appa- 
rence des  parties  avant  l'opération,  ce  que  l'on 
doit  amputer,  la  manière  dont  les  aiguilles  doi- 
vent ê.re  placées ,  &c. 

Ce  que  nous  avons  dit  jufqn'à  préfent  fe  rap- 
porte à  i'érat  le  plus  fimple  de  la  maladie,  c'efi- 
à-dite  à  celui  qui  ne  préfente  qu'une  feule  divi- 
fion.  Lorfque  la  fente  de  la  lèvre  efi  double, 
Voyei  les  planchas  ,  la  guérifon  repote  fur  les 
mêmes  principes,  mais  elle  offre  plus  de  diffi- 
culté dans  l'exécution  •,  au  point  que  les  An- 
ciens jufqu'au  tems  de  Heifier,  ont  prefque  tous 
regardé  l'opération  du  Bec  -  de  -  lièvre  double 
comme  impraticable,  quoiqu'ils  l'aient  décrite  en 
preferivant  d'opérer  fur  chaque  fente,  de  la  mê- 
me manière  qu'ils  enfeignoient  à  le  faire  fur 
une  feule.  M.  La  Paye  a  cependant  fait  cette 
opération  avec  fuccès,  comme  on  peut  le  voir 
dans  le  premier  volume  des  Mémoires  de  l'Aca- 
démie Royale  de  Chirurgie.  Mais  on  doit  à 
M.  Louis  d'en  avoir  appiani  toutes  les  difficultés 
en  propofant  l'idée  très- fimple,  de  la  faire  en 
deux  tems,  &  d'attendre  la  parfaite  guérifon  de 
l'une  des  divifions,  avant  que  d'entreprendre 
l'autre;  idée  que  M.  Heifter  femble  avoir  conçue 
à-peu-près  dans  le  même-tems ,  mais  qu'il  n'a  point 
mife  à  exécution  ,  &  dont  il  n'a  pas  même  fait 
un  précepte  abfolu. 

Nous  avons  dit  qu'en  faifant  la  réfeclion  des 
tords  de  la  fente,  il  falloit  porter  l'incifion  juf- 
qu'à  la  partie  fupérieure  de  la  lèvre,  nous  ajou- 
terons ici  qu'il  faut  le  faire  lors  même  que  la 
lèvre  ne  feroit  fendue  que  dans  une  partie  de  fa 
longueur.  Car  de  cette  manière ,  les  bords  s'ap- 
pliqueront l'un  contre  l'autre  d'une  manière  plus 
uniforme ,  &  la  cicatrice  aura  une  beaucoup 
meilleure  apparence. 

Il  ne  faut  pas  être  trop  réfervé  non  plus  fur 
l'étendue  des  bords  qu'on  doit  retrancher.  Les 
Praticiens,  dit  M.  Louis,  perfuadés  que  le  Bec  - 
de-lièvre  étoit  une.  divifion  par  défaut  de  fubf- 
tance,  ont  toujours  preferit  d'emporter  les  bords 
calleux  de  la  fenre.  Mais  dans  le  Bec-de-lièvre 
naturel  il  n'y  a  point  de  callofités;  les  bords 
de  la  fente  fonr  formés  comme  le  bord  des  lè- 
vres, d'une  chair  pulpeufe  de  couleur  vive  & 
vermeille ,  &  recouverte  d'utie  épidémie  très- 


BEC 

I  déliée.  Il  faut  emporter  toute  cette  protubérance 
colorée,  anriciper  même  un  peu  fur  la  vraie 
1  peau.  A  la  partie  inférieure  de  la  ffnte,  il  y  a 
['  ordinairement  '  du  côté  de  la  comtniffure  la  plus 
:  prochaine^  un  arrondiffement  en  fotme  de  bour- 
:  relet  vermeil  qu'il  faut  abfolument  comprendre 
I  dans  la  réfeclion-,  en  le  mettant  hors  du  trait 
du  biltouri  -,  fans  cela  la  réunion  feroit  inégale 
inférieurement;  &,parun  ménagement  mal  en- 
tendu ,  on  laifl'eroit  une  petite  difformité  tou- 
jours défagréable  lorfqu'i!  a  été  poffible  de  l'é- 
viter. Le  point  capital  efi  que  les  d'eux  plaies 
partent  d'un  angle  aigu,  qu'elles  forment  deux 
lignes  divergentes ,  &  que  les  dimenfions  foient 
prifes  de  façon  que  les  bords  puiffetit  être  ajuf- 
tés  réciproquement  dans  toute  la  longueur ,  par 
un  contact  mutuel  fans  la  moindre  inégalité. 

Une  autre  circonfiance  qu'il  importe  de  ne 
pas  négliger  dans  l'opération ,  c'eft  de  tenir  les 
côtés  de  la  lèvre  bien  étendus  en  faifant  l'inci- 
fion ,  pour  que  les  bords  de  la  plaie  foient  lifl'es 
&  égaux.  Pour  y  mieux  réuffir,  les  Chirurgiens 
du  fiècle  précédent  propofoient  de  ferrer  les 
bords  avec  des  pincettes  appropriées,  de  ma- 
nière que  ce  qu'on  vouloit  retrancher  paffât  au- 
delà,  des  ferres.  L'ufage  de  cet  infiniment  a  en- 
fuite  été  condamné  par  des  Chirurgiens  diftin- 
.  gués.  Us  difent  que  ces  pincettes  font  abfolu- 
ment inutiles ,  qu'elles  meurtriffent  &  confon- 
dent les  lèvres  en  les  ferrant,  ce  qui  doit  don- 
ner lieu  à  une  grande  fuppuration ,  accident 
qu'on  doit  éviter  avec  grand  foin  dans  toutes 
les  futures ,  &  principalement  dans  celles  du 
vifage.  Mais ,  comme  le  dit  M.  Louis ,  fi  elles 
avoient  quelque  avantage  effentiel ,  il  feroit  très- 
poffible  de  s'en  fervir  utilement,  fans  les  ferrer 
au  point  de  meurtrir  &  de  confondre  les  par- 
ties qu'elles  embraffent  ,  Voye\  un  infiniment 
de  cette  nature  dans  les  planches. 

Au  lieu  de  faire  l'incifion  en  s'aidant  de  cet 
inftrurhent,  ou  de  la  manière  que  nous  avons 
indiquée  plus  haut,  M.  Louis  a  propofé  une 
méthode  un  peu  différente  qui  mérite  peut-être 
la  préférence  fur  toute  autre  -,  voici  de  quelle 
'  manière  il  l'expofe  lui-même.  Le  malade  placé 
jjfur  une  chaife  au  grand  jour,  a  la  tête  appuyée 
j>fur  la  poitrine  d'un  aide,  qui ,  avec  le  bout 
jî  des  doigts  de  chaque  main  ,  pouffe  les  joues 
j>en  devant,  pour  approcher  les  bords  de  la 
*) fente  l'un  de  l'autre.  On  les  ajufte  fur'  un  car- 
»5ton  placé  entre  la  mâchoire  &  la  lèvre,  long 
«d'un  pouce  &  demi,  large  de  douze  à  quinze 
«  lignes ,  &  d'une  ligne  d'épaiffeur  tout  au  plus. 
»?  le  bout  fupérieur  doit  avoir  été  arrondi,  en  en 
û  abattant  les  angles.  Pour  la  facilité  de  la  fec- 
mion,  la  lèvre  efi  tendue  en  long  fur  ce  carton; 
j?  l'Opérateur  la  contient  à  droite  avec  le  pouce 
>j&  le  doigt  index  de  la  main  gauche,  un  Aide 
rend  le  même  fervice  du  côté  gauche.  Les 
,  «chofes  ainûdifpofées,  de  deux  traits  de  biflouri 
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»on  retranche  les  bords  du  Bec-de-lièvre  par  i 
deux  libres  obliques  qui  foi  ment  un  angle  aigu 
au-deflus  de  la  fente.  Le  carton  fert  enfinte  très- 
fttdlemént  de  point  d'appui  pour  la  réunion  des 
bords  de  la  plaie. 

Pendant  long-tems  on  a  préféré  les  cifeaux  au 
biftouri  pour  faire  la  réfection  des  bords  du  Bec- 
de-lièvre  •,  actuellement  on   y  a  renoncé  afiez 
généralement.  Le  fvoiflémenr  &  la  meurtritTure 
qui  réfultent  de  l'action  des  deux  lames  croifées 
fur  la  partie  dont  on  coupe  l'excédent ,  font  regar- 
dées comme  un  obftacle  à  la  conglutination  des 
lèvres  de  la  plaie,  parce  qu'étant  cqntufe,  elle 
doit  néceflairement  produire  de  la  fuppuration  , 
&  que  quelque  légère  que  foit  celle-ci,  la  guéri- 
fon  en  eft  au  moins  retardée.  D'ailleurs,  dit-on, 
la  réfection ,  faiteavec  les  cifeaux ,  eft  fort  doulou- 
reufe  -,  elle  eft  aufti  moins  facile  à  exécuter  qu'avec 
le  biftouri,  àcatife  de  la  difficulté  qui  fe  préfente 
à  manier  les  cifeaux  avec  les  deux  mains  ,  où  à 
fixer  l'uné  après  l'autre  de  la  même  main,  chaque 
portion  de  lèvre  pour  en  retrancher  les  bords. 
Voye\  Ciseaux.  Mais  quelque  fondées  que  foient 
les  objections  qu'on  a  faites  contre  l'ufage  de  cet 
inftrument  ,  dans  beaucoup  de  cas  où  les  parties 
à  couper  ont  une  épaifleur  conlidérable ,  elles 
n'ont  pas  le  même  poids  dans  celui  qui  nous 
occupe,  l'épaitTeur  de  la  lèvre,  le  plus  fouvent, 
n'étant  pas  très-grande-,  &  l'on  ne  voit  pas  que 
la  réunion  des  bords,  du  Bec-de-lièvre  s'opère 
plus  lentement  ,  lorfque  la  réfection  s'eft  faite 
avec  les  cifeaux,  que  lorfqu'elie  s'eft  faite  avec 
le  biftouri.  M.  Bell  raconte  qu'ayant  fait  dans 
une  même  opération,  l'une  des  incifions  avec  le 
bifiouri,  &  l'autre  avec  les  cifeaux;  la  féconde, 
fuivant  le  rapport  du  malade  ,  fut  celle  qui  caufa  [ 
le  moins  de  douleur  j  peut-être  n'en  jugea-t-il  ! 
ainfi  que  parce  que  le  coup  de  cifeaux  ptit 
moins  de  tems  que  celui  debilîouri  -,  l'on  n'apper- 
çut  d'ailleurs ,  ni  plus  d'enflure ,  ni  plus  d'inflam- 
mation d'un  côté  que  de  l'autre  à  la  fuite  de  l'opé- 
ration. Nous  ne  prétendons  pas  conclure  de-là , 
qu'il  vaille  mieux  employer  des  cifeaux  qu'un 
biftouri  pour  faire  cette  réfection  ■■,  mais  feule- 
ment qu'il  n'y  a  pas  un  auftî  grand  avantage  qu'on 
a  paru  le  croire  à  fe  fervir  de  l'un  de  ces  infiru- 
mens  plutôt  que  de  l'autre,  fi  tant  eft  qu'il  y 
en  ait  aucun.  Les  cifeaux  qu'on  emploieroit  pour 
cet  objet  devroieru  être  très- forts ,  très-polis  & 
parfaitement  bien  faits  à  tous  égards. 

Quant  à  l'efpèce  d'aiguille  on  d'épingle ,  qu'on 
doit  employer  pour  faire  la  future  (  car  on  a  recom- 
mandé l'une  &  l'autre  forme),  elles  peuvent  être 
d'or  ,  d'argent ,  de  cuivre  etamé  ou  d'acier.  Les 
premières  font  les  pTus  généralement  admifes. 
Elles  doivent  être  cylindrique^ ,  avec  une  pointe 
plus  large ,  applatie  ,  tranchante  fur  les  côtés  , 
afin  qu'elles  puiflent  couper  en  perçant,  &  péné- 
trer plus  aifément  les  parues.  Voye\  les  Planches* 
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On  a  quelquefois  recommandé  de  couper  les 
pointes  des  aiguilles  avec  de  petites  tenailles 
incifives,  après  les  avoir  inrroduites  &  placé  la 
Hgatute  ,  pour  que  ces  pointes  ne  blelfent  point 
les  parties  voifines.;  mais  cette  précaution  feroit 
plus  nuiiible  qu'utile,  à  catife  de  l'ébranlement 
que  l'on  pourroit  caufer  dans  la  plaie  par  l'effort 
néceflshe  pour  couper  les  aiguilles,  qui  d'ailleurs 
devenues  inégales  dans  l'endroit  de  la  fection  , 
irriteroient  &  déchireroient  par  leurs  afpérités , 
les  parties  qui  s'y  trouveroient  expofées  quand 
il  s'agiroit  de  les  retirer. 

Quelques  perfonnes,  pour  parer  à  ces  incon- 
vénient, ont  imaginé  de  faire  fabriquer  des  aiguilles 
d'or  ou  d'argent  avec  une  pointe  d'acier  mobile , 
qu'on  ôte  quand  l'aiguille  eft  placée.  Voyei  les 
Planches. 

M.  Petit  a  confeillé,  préférablement  à  toute 
autre,  des  aiguilles  de  cuivre  étamé  ,  menues 
&  flexibles,  qui  ,  en  fe  courbant  dans  la  plaie, 
paroitTent  faciliter  le  rapprochement  exact  des 
parties  \  on  s'en  eft  fervi  pendant  quelque  tems , 
mais  on  a  renoncé  à  leur  ufage  ,  les  aiguil- 
les droites  &  inflexibles  ayant  fur  elles  l'avan- 
tage de  mieux  retenir  &  fixer  la  ligature. 

Nous  avons  recommandé  de  pafterles  aiguilles 
de  manière  qu'elles  pénètrent  à-peu-près  iufqu'à 
lalurface  intérieure  de  la  lèvre.  L'Opérateur  doit 
être  particulièrement  attentif  à  cette  circonftance; 
car  ,  outre  que  les  aiguilles  ne  feroient  pas  rete- 
nues aufti  folidement  li  elles  comprenoient  une 
moins  grande  épaifleur  de  chairs ,  il  deme  ireroit, 
après  la  cicatrifation  ,  une  rainure  au-dedans  de 
la  lèvre  ,  qui  pourroit  devenir  incommode  par 
les  petites  parcelles  d'alimens  qui  s'y  logeroienr. 
Mais  uneraifon  p'usimportante  d'y  prendre  garde, 
c'eft  l'hémorrha^ie  qui  peut  être  la  conféquence 
d'un  manque  d'attention  à  cet  égard.  Pour  l'or- 
dinaire l'écoulement  du  fang  cette  bientôt  après 
qu'on  a  rapproché,  par  la  future,  les  bords  de 
la  plaie  ,  fi  les  aiguilles  ont  été  placées  comme 
il  convient  \  mais  11  on  ne  les  a  pas  fait  entrer 
affez profondément,  le» parties  poflérieures  n'étant 
pas  ferrées  l'une  contie  l'autre,  le  fang  peut 
continuer  à  couler  dans  la  bouche  >  &  donner 
beaucoup  d'embarras  au  Chirurgien  ;  on  lit  même 
dans  le  Mémoire  de  M.  Louis,  que  nous  avons 
cité,  l'hiftoire  d'un  cas  où  le  malade  périt  en 
conféquence  d'un  pareil  accident.  On  confeilloit 
toujours  aux  perfonnes  qui  av  oient  fubif  cette  opé- 
ration ,  d'avaler  leur  falive  ,  même  quoique  mêlée 
de  fang,  pour  ne  pas  déranger  l'appareil  de  la 
plaie  ,  en  voulant  s'en  débarraffer  autrement» 
Dans  le  cas  dont  il  s'agit,  le  malade  qui  avoit 
été  opéré  pour  un  cancer  qu'il  avoit  à  la  lèvre  ,, 
avala ,  comme  on  lui  avoit  preferit  de  le  faire ,. 
fon  fang  qui  couloit  avec  une  telle  abondance ^ 
qu'il  en  mourut.  L'ouverture  du  cadavre  fit  voir 
l'eftomac  &  les  inteftins  grêles  pleins  de  fa-ng.  ce  Ce 
,  ucas  déplorable,,  dk  t'iliuftre  Auteur  qui  le  sap- 
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»» conte,  menroit  d'être  rapporté  pour  l'inflruc- 
95  tion  publique  ,  afin  de  réveiller  l'attention  de  s 
jj  Chirurgiens  dans  toutes  les  occafions  ,  où  à 
>5  !a  fuite  d'une  opération  quelconque ,  on  pourroit 
j)  craindre  un  écoulemenr  de  fan»  dans  l'intérieur 
lî  de  la  bouche.  Platner  eft  le  ftul  Auteur  que  je 
95  fâche  avoir  prévu  ce  danger.  Le  fang  qui  coule 
95  des  bords  de  la  div  ifion  ,  s  arrête  de  lui-même  , 
a  dit-il,  après  qu'ils  ont  été  rapprochés  &  cou- 
tïfus-,  mais  il  faut  prendre  garde  que  le  malade 
une  l'avale  ,  ce  qui  pourroit  l'exciter  à  vomir 
lî  ou  l'étouffer  ;  c'eft  pourquoi  il  faut  qu'il  ait  la 
15 tête  élevée  pour  que  le  fang  poiffe  couler  en 
>5  dehors  ce  qu'il  eft  principalement  à  propos 
93  d'obferv  er  à  I  é^ard  desenfans.  >j 

Ap'è*  avoir  décrit  le  procédé  de  l'opération, 
du  B.odelièvre ,  tel  qu'il  eft  admis  par  la  gé- 
nérait é  des  Prauciens,  &  donné ,  à  cet  égard, 
tous  les  détail*  qui  nous  ont  paru  être  de  quelque 
importance  ,  il  nous  refte  à  faire  connoî<re  la 
méthode  adoptée  par  M.  Louis.  Nous  avons  déji 
expofé  fon  opinion  fur  dilférens  points  particu- 
liers de  cette  opération ,  nous  n'avons  plus  qu'à 
écrire  les  moyens  qu'il  emploie  pour  réunir  les 
bords  de  la  plaie  ,  &  fuppléer  à  la  future  entor- 
tillée. 

Différens  Auteur? ,  comme  nous  l'avons  dit  ci- 
deflus  ,  ont  imaginé  dis  bandages  propre-  à  fourenir 
les  parties  de  la  lè\  re  divifée  ,  &  à  diminuer  l'effort 
qu'elles  font  fur  les  aig'iiles  deftinées  à  les  réu- 
nir, franco  &  Qucfnay  en  particulier,  en  ont 
décrit  deux  ef[  è.es  qu'on  a  regardées  comme  ri  ès- 
propres  à  remplir  ce  but,  &  l'on  s'eft  même 
fervi  de  ces  moyens ,  non  feulement  comme  auxi- 
liaires ,  mais  encore  quelquefois  comme  curatifs , 
lorfqu'on  ne  pou  *  oit  pas  fe  fervir  d'aiguiiles. 
M.  Louis  préfère  à  ces  bandages  trop  compliqués 
&  d'un  effet  trop  peu  fur  ,  une  fimp'c  bande  de 
toile  d'un  pouce  de  largeur  &  de  ti ois  aunes  de 
long,  roulée  à  deux  globes  inégaux.  Il  comm.  nce 
l'appljcation  du  corps  de  cette  bande  lur  le  milieu 
du  front  ;  il  déroule  les  deux  globes  de  devant 
en  arrière }  au-deffus  des  oreilles,  entre  la  pa>  rie 
fupérieure  du  cartilage  &  le  crâne  ,  pour  être 
croifésàla  nuque  ,  puis  ramenés  en  a^ant.  L'Aide 
qui  foutient  la  tête  &  qui  pouffe  les  joues  en 
devant  t  lève  le  bout  des  doigts,  auxquels  on  fubrti- 
tue,  de  chaque  côté  ,  une  compreffe  affez  épaiffe, 
que  la  bande  couvre,  &  pouffe  de  derrière  en 
devant,  ce  qui  fait  conftamment  l'office  des  doigts 
de  l'Aide  ,  qui  continue  de  foutenir  l'appareil 
jufqu'à  ce  qu'il  foit  appliqué  complètement.  Par 
les  ditnenfions  qui  ont  été  priles  avant  l'opéra- 
tion ,  Si  fur  |a  tete  même  du  malade ,  quan cl  on  eft 
parvenu  atix  bords  de  la  plaie,  on  trouve  deux 
fentes  à  l'une  des  portions  de  la  bande  *,  on  dé- 
roule tout-à  fait  l'autre  globe  qui  eft  le  plus  petit; 
le  relie  de  |a  bande  yeflfendu  jufqu'à  fon  extré- 
mité. On  paffe  ces  deux  chefs  d'un  des  bouts  de 
h  bande  dans  les  boutvnrnèjes  <jui  cprrefpon- 
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uniffantes  aux  parties  latérales  de  la  divition  ;  & 
j  enferrant  modérément  les  chefs  entrecroifés ,  on 
réunit  la  plaie.  La  banrle  repaire  fous  les  oreilles 
pour  être  conduite  à  la  nuque,  où  elle  efî  croifée 
pour  la  féconde  fois  ,  on  revient  en  devant 
par-deffus'le-  orei'lts -,  le  chef  déroulé  &  fendu 
fe  trome  èmplojg,  &  du  globe  qui  refte  on 
achève  en  failànt  des  circulaires  autour  de  la  tête. 
Pour  affujettir  ce  bandage  on  met  une  band<  letre 
qui  du  front  pâffe  fur  la  future  fagittale  ,  &  s'atta- 
che aux  circonvolutions  de  la  banrie  par  fes  deux 
extrémités  avec  des  épingles.  Une  féconde  ban- 
delette croi'e  celle-ci  fur  le  fommet  de  la  têts 
&  eft  attachée  par  fes  bouts  à  la  bande  unilfante  , 
&  aux  compreffes  placées  au-dt  flous  des  arcades 
zygomatiqnes  ,  &  qui  pouffent  les  joues  enavanr. 

Ce  bandage  eft  très-fimple,  &  promettroit  de 
grands  avantages,  lors  même  quefonfuccès  n'au- 
roit  pas  déjà  été  prouvé  parles  cures  qu'il  a  opé- 
rées entre  les  mains  de  fon  Auteur ,  &  telles  de 
plufieurs  autres  Chirurgiens  qui  l'ont  employé  à 
fa  recommandation.  Peut-être  que  s'il  n'a  pas  égale- 
ment réuffi  à  d'autres  ,  c'eft  plutôt  à  la  manière 
défeclneufe  dont  ils  s'en  font  fervi  ,  'qu'à  un  vice 
de  la  méthode  même  qu'ils  doivent  s'en  prendre. 
Quoi  qu'il  en  (oit  ,  il  feroit  bien  à  fouhaiterque 
ce  moyen  fut  affez  !ûr  pour  devenir  d'un  ufage  plus 
général ,  &  que  I  on  pût  renoncer  à  la  future  ,  opé- 
ration toujours  défagréable  &  cruelle,  &  qui  quel- 
quefois entraîne  après  elle  des  inconvéni-:ns  qu'il 
étoit  impoffible  de  prévoir. 

Tout  ce  que  nous  avons  dit  de  l'opération  pouf 
le  Bec- de  lièvre  ,  s'app'ique  également,  non- 
fculement  a.i  traitement  du  cancer  de  la  lèvre, 
Voyei  Cancer  ,  mais  cnco:e  à  celui  d'une  cou- 
pnrejc.icK  ntel  e  ,ou  d'un  déchirement  de  la  lèvre 
par  quelque  caufe  qu'il  ait  été  produir.  Nous 
ferons  remarquer  feulement,  que,  dans  une  cou- 
pure récente  dont  les  bords  ne  font  pas  encore 
enfl.mmés,  tout  l'office  du  Chirurgien  fe  réduit 
à  faire  fir-le-champ  la  future  ,  ou  à  mettre  le 
b  indage  unifiant.  Mais  lorfque  la  piaiefft  enflam- 
mée ,  &  que  la  fuppuration  a  commencé,  il  faut 
atf-ndrc  que  l'inflammation  foit  abattue  -,  alors  on 
pourra  procéder  (ans  crainte  à  la  réunion  des 
panies.  Car  la  fuppuration  n'eft  point  un  obfta- 
cle  à  cette  réunion,  pourvu  que  le^  bords  de  la 
plaie. n'aient  point  contracté  de  callolités. 

Dans  les  cas  de  BcC-de-hèvre  ,  ou  la  fente 
sffecle  les  os  du  palais,  après  que  l'on  a  réuni 
les  parties  molles  dp  la  m  inière  expofée  ci-deffus  t 
on  voit,  pour  l'ordinaire,  que  ie«  os  &  les  autres 
parties  fépatxées  ,  tendent  à  fe  rapprocher,  &  que 
la  nature  corrige  plus  ou  moins  complètement 
ce  vice  de  confoi  mation.  Mais  cela  n'arrive  pas 
toujours  ,  &  lorfqu'il  demeure  dans  ces  parties 
une  féparation  affez  conlidérable  pour  gêner  la 
parole  ou  la  déglutition  ,  ou  pour  incommoder  da 
quelqu'auueniajoière  >  on  peut  quelquefois  fe  fervi* 
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utilement  d'une  plaque  d'or  ou  d'argent ,  exacte-  I 
ment  adaptée  à  la  voûre  du  palais ,  &  arrêtée 
au  moyen  d'un  morceau  d'éponge  fixé  à  fa  partie 
convexe  ,  que  l'on  introduit  dans  la  fente.  Si 
l'éponge  eft  d'une  groffeur  convenable ,  &  bien 
sèche  avant  que  d'être  placée  )  elle  fe  gonflera 
par  l'humidité  des  parties  voifines ,  ce  qui  fuf- 
fira  dans  bien  des  cas  pour  la  maintenir  en  place, 
&  pour  faciliter  beaucoup  la  parole  &  la  déglu- 
tition. Quelquefois  cependant  la  forme  de  la  fente 
eft  telle  que  Ion  ne  peut  point  y  fixer  l'éponge  ; 
c'eft  ce  qui  arrive  lorfqne  l'ouverture  eft  très- 
évafée  de  dedans  en  dehors.  On  a  propofé  pour  , 
les  cas  de  cette  nature  de  fixer  une  plaque  d'or 
avec  des  retTorts  de  même  métal  ,  faits  de  ma- 
nière à  s'ajufter  dans  la  cavité  j  mais  il  ne  paroît 
pas  qu'aucune  invention  de  ce  genre  ait  jamais 
eu  de  fuccès. 

BELLADONA.  Cette  plante  affez  commune 
en  différens  endroit  de  notre  pays ,  eft  générale- 
ment regardée  comme  un  des  poifons  les  plus 
actifs  de  toute  la  claffe  des  végétaux  narcotiques. 
Depuis  un  cettain  nombre  d'années  cependant 
elle  a  été  employée  comme  médicament ,  exté- 
rieurement &  intérieurement.  L'en  a  beaucoup 
vanté  fon  ufage  intérieur  contre  les  tumeurs  fquir- 
reufes  &  cancéreufes.  Outre  une  qualité  narco- 
tique très-remarquable  ,  cette  plante  a  la  pro- 
priété d'exciter  puirTamment  toutes  les  fécrétions, 
particulièrement  celles  de  la  fueur,  des  urines  & 
de  la  falive.  On  Fa  employée  fous  la  forme  d'in- 
fufion  faite  avec  les  feuilles  sèches ,  à  la  dofe  d'un 
fcrupule  dans  une  grande  quantité  d'eau  ,  pour 
êire  prife  en  vingt-quatre  heures.  D'antres  per- 
fonnes  ont  cru  que  la  chaleur  ahéroit  la  vertu 
de  ce  remède,  &  ont  préféré  de  l'employer  fous 
la  forme  de  poudre  faite  avec  les  feuilles,  à  la  dofe 
de  quelques  grains. 

Extérieurement  on  s'eft  fervi  de  l'infiifion  des 
feuilles  pour  en  faire  des  applications  fur  les  can- 
cers ulcérés  ;  &  l'on  a  mis  des  caraplafmes  faits 
avec  les  feuilles  fraîches  fur  les  tumt  urs  rébelles 
&  dénature  à  dev  enir  cancéreufes.  I!  paroît ,  par 
divers  faits  fuffifammenr  authemiqwes ,  qu'on  l'a 
fait  avec  affez  de  fuccès  pour  encourager  les 
Praticiens  à  ne  pa'  rejttterce  médicament ,  d'au- 
tant plus  précieux  que  les  cas  pour  lefquels  on 
en  a  conseillé  1  ufage  réfifient  ordinairement  à 
prefque  tous  les  moyens  pha<  macemiques. 

BELLOSTE,  (Auguftin  j  ne  à  Paris  ,  mort  à 
Turin  en  165 os  âgé  de  80  ans.  il  fut  Chirurgien 
dans  l'Armée  Françoile  en  Italie, enfuite  ilfefixa 
à  Turin  ,  où  il  fut  Chirurgien  de  la  mere  du  Roi 
de  Sardaigne.  11  fut  le  dif  ip-e  de  Pari-,  &  de  Galli  , 
qu'il  loue  beaucoup,  li  tft  principalement  con- 
nu dans  le  Fublic  ,  comme  poffvfleur  du  fecrer 
des  pillules  rnerveilieufes  que  fa  famille  paffède 
encore  aujourd  hui  ,  &  qu'elle  continue  à  débiter. 
Les  gens  de  l'art  connoilltm  en  lui  beaucoup  de 
•littérature  %  &  une  expérience  çonl'ommée  dans 
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la  Chirurgie.  Le  Chirurgien  d'Hôpital  eft  l'ou- 
vrage le  plus  considérable  qu'il  ait  laiffé.  Ses 
voyages ,  fes  relations  avec  les  divers  Savans 
d'Europe,  &  fur- tout  la  longue  pratique  qu'il 
a  eu  pendant  tout  le  temb  qu'il  a  rtmpli  la 
place  de  Chirurgien-Major  des  Hôpitaux  de  notre 
armée  en  Italie,  rendent  cet  ouvrage  très-recoin- 
mandable.  Marchant ,  fur  les  traces  de  Céfar  ,  Ma- 
gati,  &  de  Septalius,  dont  on  ne  lifoit  plus  les 
ouvrages ,  Bellofte  a  renouvellé  le  précepte  effen- 
tiel  de  ne  point  trop  réitérer  le  panfement  des 
plaies.  Il  défapprouve  auffi  l'ufage  des  tentes , 
excepté  pour  les  plaies  de  la  poitrine  avec  ef~ 
fufion  de  fang  ou  de  pus ,  ou  bien  dans  les 
plaies  avec  carie ,  &  autres  altérations  aux  os.  Sui- 
vant le  confeil  de  Celfe,  il  preferit  de  perforer 
les  os  dénudés  de  plufieurs  petits  trous,  afin  qu'ils 
puiffent  plus  facilement  fe  recouvrir  de  chair  j 
il  confeille  la  teinture  d'euphorbe  dans  l'efprit-de- 
vin  pour  les  caries  étendues. 

Il  eft  Inventeur  d'un  procédé  très  -  ingénieux  t 
pour  empêcher  l'air  d'exercer  un  contact  nuilible 
fur  la  dure -mère  ,  ou  fur  la  portion  du  cerveau 
qui  demeure  découverte  après  l'opération  du 
trépan.  Cette  méthode  confine  à  laiffer  une  plaque 
de  plomb  fur  le  diamètre  du  cercle  que  décrit 
la  couronne  du  trépan  pendant  l'opération.  En 
y  laiffant  deux  languettes  pour  la  prife,  on  la 
garnit  dans  (a  furfaee  fupérieure^  &  on  l'applique 
à  la  plaie.  Les  plus  grands  Praticiens  de  nos  jours 
emploient  encore  cette  méthode  avec  fuccès  j 
Jean  Calfitis  cependant  difpute  cette  invention 
à  Eellofie  &  l'attribue  avec  raifon  à  Céfar  Ma- 
gati,quienavoit  parlé  avant  lui.  Quoi  qu'il  en  foitj 
nous  aurons  toujours  une  très  grande  obligation 
à  B.IIofie  de  l'avoir  mile  en  vogue.  Il  con- 
feille les  grandes  incitions,  &  dilatations  dans 
les  plaies  d'armes  à  feu,  &  d'après  les  meilleurs 
principes.  Il  parut  ,  en  1725  ,  un  ouvrage  inti- 
tulé ,  Su  te  du  Chiiurgien  d'Hôpital  ,  où  l'on 
trouve  de  fort  bonnes  chofes  fur  les  maux  des 
yeux ,  les  humeurs  enkyftées  ,  les  plaies  de  poi» 
trine  ,  &  le  farcocèle.  (  M.  Petit-Radei.  ) 

BENEVOLI  ,(  Antoine  )  premier  Chirurgien 
de  l'Hôpital  Sainte-Marie  de  Florence.  Il  eft  connu 
par  fes  lettres  fur  deux  obfervations  ,  touchant 
le  fiège  de -la  cataracte,  imprimées  à  Florence  en 
1 722,  il  donne  des  raifons  plaufibles  pourquoi  le 
fiège  de  la  maladie  eft  toujours  dans  le  criflallin, 
Pierre-Paul  Lupi  ,  &  Antoine  Cocchi  ,  étoienî 
fes  anrgonitles  -y  le  premier  penfoit  que  la  cata- 
racte fe  foane  par  une  membrane  placée  dans  la 
chambre  antérieure  de  l'œil  le  fécond  croyoit 
que  le  criftallin  en  étoit  le  véritable  fiège.  Be- 
nevoli  fil  une  diffection  d'un  Juge  affecté  de  la 
cataracte  &  crut  y  découvrir  qu'elle  dépendon  de 
l'opacité  des  crrftallins,  fans  ofer  cependant  af- 
furer  qu'elle  ne  fok  jamris  produitepar  une- 
membrane  logée  dans  les  chambres  de  l'humear 
a^ueule» 
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Il  a  lai(Té  un  ouvrage  fur  les  hernies  &  au- 
tres accidens  morbifiques.  Cet  ouvrage  écrit  en 
Italien  ,  contient  une  infinité  d'obfervations  & 
de  remarques  cnrieûfés.  Il  y  dit  entre  autres  que 
la  véritable  caufe  des  hernies  confifte  dans  la 
laxiré  ou  relâchement  du  mefentère  qui  ne  fou- 
tient  plus  les  inteflins  ,  &  qu'une  des  premières 
indications  de  la  maladie  eft  le  rétabl'iflement 
du  ton  de  cette  membrane.  11  parut  de  lui»  en  1724, 
à  Florence,  une  difiertation,  intitulée  :  Nuove  pro- 
foiitioni  intorno  alla,  caruncula  dell'uretra  detta 
carnofità  -,  on  y  trouve  beaucoup  d'érudition.  Il  y 
fait  voir  que  ce  qu'on  prend  ordinairement  pour 
des  caroncules,  n'eft  rien  autre  que  le  verumonta- 
num  gonflé,  dur  &  ulcéreux-,  auifi  eft -il  ab- 
folument  contre  les  bougies  corrofives  ,  leur 
préférant  les  émollientes  &  adoucifiantes.  Il  a 
donné  encore  deux  obfervations  ,  intitulées  :  Re- 
laiioni  chirurgiche  iflruttivi ,  una  dell'ultima  ma- 
îallia  del  Sign.  Guallerto  Vancïatici  ;  c'éioit  un 
'abcès  des  lombes  avec  carie  des  veitèbtes,  qui 
defeendoit  le  long  du  pfoas  jufqu'à  la  cuifte 
Paîtra  delVulnma  malatt'a  del  'Si g.  Dominico 
L'ompanni  ;  c'étoit  un  vomiflement  lui  venu  à  l'in- 
carcération d'une  portion  d'inteflin  grêle  tombée 
en  pourriture.  (  M.  Petit  -  Radel.) 

BENJOIN ,  lue  réfineux,qui  vient  des  Indes 
orientales,  &  paroît  par  fes  qualités  extérieures 
fe  rapprocher  des  baumes  -,  il  eft  ainfi  que  ces 
fnbftances  réputé  vulnéraire,  &  il  entre  comme 
principal  ingrédient  dans  la  compolition  du 
baume  de  Commandeur.  La  teinture  de  cette 
fubfiance  faite  à  l'efprit-de-vin ,  blanchit  par 
le  mélange  avec  l'eau  ,  &  forme  ainfi  la  liqueur 
nommée  lait  virginal ,  qu'on  emploie  comme 
cofmétique. 

BEK.ENGER  ,  de  Carpi ,  né  à  Carpi  ,  dans  le 
Duché  de  Modène ,  floriffoit  vers  l'an  15 18.  Il 
étoit  fils  d'un  habile  Chirurgien  ,  &  reçut  de  fon 
pere  les .  premières  cpnroilfances  d'un  art  dont 
il  recula  bientôt  après  lui-même  les  limites. 
Il  prit  fes  degrés ,  &  profefTa  en  l'Univerfité  de 
Bologne,  line  s'en  tint  point,  comme  ces  pré- 
décefieurs,  à  la  difieclion  des  animaux  ;  mais  il 
ofa  hiaver  la  fuperfiition  de  fon  fiècre,  qui  dé- 
fendoit  la  dilftclion  des  cadavres,  humains.  Il  fe 
vante  lui-même  d'en  avoir  difTéqué  plus  décent, 
aufti  fes  ouvrages  offrent-  ils  des  obfervations 
précifes  qui  ne  purent  jamais  naître  des  appro- 
ximations analogiques  ,  que  la  direction  des 
animaux  fournit  oit  à  ceux  qui  s'en  contentèrent. 
On  lui  reproche  d'avoir  dilTéqué  jufqu'à  des  Ef- 
pagnols  vivans  ,  &  c'efl  pour  cela  qu'on  fup- 
pofe  qu'il  lut  exilé  •,  mais  le  Tribunal  de  l'In- 
quifition  eut  été  plus  févère  à  fon  égard  ,  s'il 
fe  fût  rendu  coupable  d'un  crime  qu'il  reptochoit 
"lui-même  à  Erafifiate  fur  la  fin  d'une  rumeur 
vulgaire.  Indépendamment  des  découvertes  im- 
portantes qu'il  a  faites  en  Anatomie ,  il  fera  à 
jamais  immoite!  par  celles  qu'il  a  faites  en  Chi- 
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j  rurgie  ;  c'efl  à  lui  que  nous  devons  la  guérifon 

des  maladies  \énériennes,  par  les  fr'iclions  mer- 
euriélies %  on  appliquoit ,  avant  lui,  ce  procédé 
aux  maladies  cutanées  ,  &  Bérenger  fut  le  pre- 
mier qui  s'en  fervit  pour  cette  maladie  ,  &  à  ce 
titre  Inhumanité  lui  eft  redevable  d'un  grand 
bienfait. 

Il  nous  a  laifTé  un  Traité  fur  les  fraclures  du 
crâne  ,  imprimé  à  Bologne  ,  en  15 18  ,  où  il  parie 
favamment  des  contre -coups  ;  il  y  dit  pour 
prouver  l'incertitude  des  lignes  qu'on  pouvoït 
tirer  delà  maftication  ,  qu'il  eft  des  malades  qui 
peuvent  caffer  jufqu'à  des  noix,  quoiqu'il  y  ait  frac- 
ture au  crâne,  il  parle  beaucoup  de  la  commo- 
tion ,  des  épanchemens  ,  &  s'élève  contre  les 
Médecins  qui  dédaignent  l'étude  de  la  Chirurgie. 
On  trouve  aufft  beaucoup  de  faits  de  Chirurgie 
dans  fes  commentaires  fur  Mundini. 

Carpi  finit  fes  jours  à  Ferrare  ,   où  il  s'étoit 
réfugié  pour  éviter  le  tribunal  de*  Plnquifition  , 
qui   l'inquiétoit  à  caufe  de  la  liberté  avec  la- 
quelle il  avoit  traité  l'article  de  la  génération. 
BERTRANDI,  (  Ambroife)  Chirurgien  du 

,  Roi  de  Sardaigne, Profclfeurde  Chimrgieen  l'U- 
niverfité de  Turin  ,  &  Aflocié  de  l'Académie  de 
Chirurgie  de  Paris,  né  à  Turin,  le  18  Oclobre 
1723- Après  s'éîre  rendu  juftemem  célèbre  par  fon 
zèle  &  fes  lumières,  dans  les  différentes  places  qu'il 
a  occupées  dans  l'Univerfité  de  Turin  ,  le  Roi 
de  Sardaigne  lui  fit  une  penfion  ,  &  l'envoya 
fe  perfectionner  en  France  ;  il  yfuivit  les  leçons 
des  plus  célèbres  ProfeiTeurs ,  &  principalement 
de  M.  Louis.  Pendant  les  deux  années  de  fon 
féjour  dans  cette  Capitale ,  il  mérita  le  titre 
d'Afïocié  de  l'Académie  de  Chirurgie.  Après 
avoir  fuivi  pendant  quelque  tems  ,  à  Londres ,  la 
pratique  des  plus  célèbres  Chirurgiens  Anglois , 
il  revint  dans  fa  patrie  ,  où  il  occupa  peu  de 
tems  la  place  de  Chirurgien  du  Roi  ,  &  celle 
de  ProfefTeur  de  l'Univerfité }  il  eft  mort  à  peine 
âgé  de  43  ans. 

L'ouvrage  le  plus  confidérable  qu'il  ait  com- 
pofé  en  Chirurgie  ,  eft  un  traité  des  Opérations 
écrit  en  Italien  ,  &  qui  eft  traduit  en  François 
par  M.  Sollier  de  la  Romillais,  Médecin  de  la 
Faculté  de  Paris.  Cet  ouvrage  eft  un  expofé  de 
ce  qu'il  y  a  de  meilleur  dans  la  pratique  des 
anciens  Chirurgiens  ,  enrichi  des  obfervations 

1  que  lui  fournifibit  une  pratique  éclairée..  Le  trai- 
tement des  hernies  eft  très-détaillé  ,  on  y  trouve 
une  hiftoire  jufte  fuccinre  de  la  taille  &  des 
différentes  méthodes  des  hommes  les  plus  cé- 

!  lèbres ,  avec  celles  de  leurs  fuccès ,  &  de  leurs 
dangers.  Il  avoit  compofé  plufieurs  autres  ou- 
vrages ,  fur  les  différentes  parties  de  l'art , 
mais  que  la  mort  ne  lui  a  point  permis  de 
faire  paroître.  On  eft  redevable  au  D.  D.  Pen- 
chienati  &  Brugnone  de  ces  traités  ,  qui  ont 

!  été  fucceflivemcnt  imprimés  à  Turin  ,  fous  le 
titre   Opère  di  Ambrojîo   Bertrandi  RrofeJJbre 
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di  Chirurgia  Pfattica  nella  renie  Univerjîth  di 
Torino.  Ces  Editeurs  ont  enrichi  l'ouvrage  de 
beaucoup  de  notes  intéreffantes ,  curieufes  & 
très  -  favantes.  En  général  ,  les  ouvrages  de 
Bertrandi  prouvent  à-la-fois ,  le  Praticien  érudit 
&  confommé  dans  fon  Art.  {M.  Petit-Rabez.) 

BESICLES  ,  faufles  lunettes  qu'on  emploie 
pour  redreffer  la  vue  des  enfans  qui  louchent. 
On  les  fait  d'argent ,  d'ivoire ,  d'ébene  ,  &c.  ce 
font  deux  demi-globes  voûtés  en-dehors ,  con- 
caves en-dedans ,  unis  enfemble  par  une  cloi- 
fon  de  rubans ,  qui  répond  à  la  diftance  des  deux 
yeux  du  malade  ;  c'eft-à-dire  ,  à  la  largeur  de 
la  racine  ,&  du  corps  du  nez.  Voye{  leur  applica- 
tion,  an  mot  Strabisme.  (  M.  Petit-Radee.) 

BETTERAVE.  Les  feuilles  de  Betteraves  , 
ou  de  poirée ,  font  d'un  ufage  habituel  parmi 
les  Chirurgiens  ,  pour  le  panfement  des  vé- 
ficatoires ,  dont  elles  entretiennent  alïez  bien 
l'écoulement.  Le  fuc  de  la  racine  tiré  par  les 
narines ,  fait  érernuer ,  &  excite  un  écoule- 
ment abondant  de  mucus  de  la  membrane  pi- 
tuitaire.  i 

BETOINE.  Les  feuilles  de  cette  plante  font 
légèrement  aromatiques  ,  &  un  peu  amères  j 
elles  font  réputées  toniques  :  en  conféquence  ,  on 
les  emploie  dans  les  fomentations  fortifiantes ,  & 
réfolutives.  On  emploie  le  fuc  récent  des  feuilles 
comme  un  ingrédient  dans  la  compofition  de 
l'emplâtre  de  Betoine  ,  aux  vertus  duquel  il 
n'a  probablement  pas  grande  part,  l'herbe  fè- 
che  réduite  en  poudre  eft  fternutatoire. 

BEURRE.  Cette  fubflance  eft  regardée  comme 
émollieme  ,  &  lubréfiante.  On  l'emploie,  en  con- 
féquence, pour  relâcher  le  vagin  dans  l'accou- 
chement ,  pour  les  lavemens  &  les  cataplaf- 
mes  émolliens  &  maturatifs  j  on  l'applique  aufli 
fur  les  ulcères  produits  par  un  véficatoire,  lorf- 
qu'il  s'y  manifefte  trop  de  rougeur  &  d'irritation. 

On  donne  le  nom  deBEURRE  DE  CACAO 
à  une  huile  graffe  qu'on  retire  de  ce  fruit ,  dont 
la  confiftance  eft  plus  fermé  que  celle  du  Beurre 
proprement  dit  ,  &  qui  a  la  propriété  de  fe 
conferver  long-tems ,  fans  devenir  rance.  Cette 
fubflance  qui  eft  aulfi  émolliente  &  relâchante, 
s'applique  en  liniment  dans  les  cas  d'excoria- 
tions ,  &  de  gerçures  aux  lèvres ,  ou  aux  mam- 
melons ,  dans  ceux  de  rhagades  à  l'anus  ;  on 
en  ufe  de  même  fur  les  hémorrhoïdes  enflammées. 
L'on  fubftitue  le  Beurre  de  cacao  à  l'axonge, 
pour  faire  l'onguent  mercuriel  ,  lorsqu'on  defire 
particulièrement  que  cet  onguent  n'ait  pas  d'o- 
deur' défagréable. 

BEVERVICIUS  ,  (  Jean  )  vulgairement  ap- 
pellé  Beverwic ,  né  a  Dordrecht  ,en  1584.,  mort 
en  i6lJ.  Ce  célèbre  Médecin  defeendoit  de  Ve- 
fale;  il  eut  Voffius  pour  premier  Inftituteur,  il 
fit  Ses  Humanités  fous  Heinfius ,  Pierre  Paaw, 
Roviiîius  ,  &  Heurins  dirigèrent  fes  études  en 
Médecine  ^  il  fe  perfectionna  en  France  ,  auprès 
Chirurgie.  Tome  l.tr  1."}  Partie. 
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de  Pineau  &  de  Riolan  à  Montpellier  ,  près 
de  Hucher  ,  &  de  Ranchin  ;  il  fuivit  aufli  les 
leçons  de  Fonfeca  ,  de  Sanclorius  ,  &  de  Syï- 
vaticus ,  &  généralement  il  n'oublia  dans  ft  s 
voyages  aucun  des  hommes  célèbres  qui  florif- 
foient  alors.  Sa  patrie  le  nomma  premier  Mé- 
decin de  la  Ville  ;  il  fut  fucceffivement  nommé 
premier  Prélident  du  Confeil,  Bourguèmeftre , 
Préfident  de  l'Amirauté ,  Adminiftrateur  des 
Orphelins ,  &  Député  aux  Etats.. 

Entre  les  divers  ouvrages  qui  ont  honoré  fa 
plume,  on  diflingue  fon  livre  fur  le  calcul  des 
reins  &  de  la  veffie  >  on  y  trouve  un  détail  affez 
ample,  &  très-méthodique,  de  tontes  les  concré- 
tions qui  fe  forment  dans  les  différentes  parties 
du  corps  •,  il  ne  croit  point  qu'elles  fe  forment 
pas  un  mucus  ,  comme  c'étoit  l'opinion  de  fon 
tems ,  mais  bien  par  un  fable  qui  1ère  de  noyau 
à  d'autres  qui  viennent  s'y  appofer.  11  remarque, 
avec  beaucoup  de  raifon ,  que  les  petits  grains 
fableux ,  que  rendent  certaines  perfonnes ,  ne 
font  pas  toujours  un  indice  qu'elles  ont  la  pierre. 
Il  indique  les  diverfes  méthodes  qu'on  employoit 
dans  fon  fiècle  pour  extraire  la  pierre,  &  paroît  pré- 
férer celle  de  Celfe  \  il  ne  croyoit  pas  aux  vef- 
fies  doubles.  Un  homme  auffi  éclairé  que  lui  ne  pou- 
voit  qu'adopter  la  circulation  du  fang,  auffi  bien 
loin  de  s'élever  contre  cette  opinion  ,  il  s'appli- 
qua à  en  tirer  des  conféquences  théoriques  & 
pratiques.  Sontraitéde  Chirurgie  eft  écrit  en  Alle- 
mand -,  on  y  trouve  un  corps  de  doctrine  fur 
les  tumeurs ,  les  plaies  ,  les  luxations  &  les 
fractures. (M.  Petit  Râdel.} 

BIERE ,  liqueur  qui  réfulte  de  la  fermen- 
tation fpiritueufe  qu'on  fait  fubir  à  une  décoc- 
tion de  grains ,  d'orge  particulièrement ,  &  im- 
prégnée de  la  faveur  amère  du  houblon.  Elle 
eft  réfolutive ,  antifeptique  &  anticalculeufe  ,  à 
raifon  de  la  grande  quantité  d'air  fixe  qu'elle 
contient.  Voye\  ce  que  nous  en  avons  dit  à 
l'article  AIR  FIXE. 

BISTORTE.  La  racine  de  cette  plante  eft 
un  des  aflringens  végétaux  les  plus  forts  que 
nous  connoiffions.  On  l'emploie  avec  fuccès  dans 
toute  efpèce  de  relâchement  •,  dans  les  hémor- 
rhagies  ,  pertes  ,  écoulemens,  qui  dépendent 
d'une  caufe  de  cette  nature,  dans  les  cas  de 
chute  de  l'anus ,  hernie,  &c.  ainfi  que  pour  raf- 
fermir les  gencives ,  &  les  dents  ébranlées.  On 
l'adminiftre  extérieurement  fous  la  forme  de  dé- 
coction \  intérieurement  on  la  donne  auffi  en 
poudre  depuis  quelques  grains  ,  jufqu'à  une: 
drachme. 

BISTOURI.  Inftrument  en  forme  de  petit 
couteau ,  deftiné  à  faire  des  incitions ,  c'eft  après 
la  lancette  celui  de  tous ,  dont  l'ufage  eft  le  plus 
fréquent.  On  diflingue  deux  parties  à  cet  inltru-' 
ment,  la  lame  &  le  manche*,  la  lame  doit  être 
d'un  bon  acier  bien  trempé,  elle  a  communé- 
ment deux  pouces  de  tranchant  ,  &  les  autres 
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parties  lui  font  proportionnées.  Les  proportions 
des  parties  peuvent  cependant  varier  fuivant  les 
cas  particuliers ,  &  fuivant  l'idée  de  l'opérateur 
qui  en  dirige  la  fabrication. 

Le  bifiouri  eft  tantôt  droit ,  &  tantôt  courbe , 
l'on  fe  fcrt  rarement  de  ceux  de  la  première 
efpèce  $  le  tranchant  de  la  lame ,  dans  ceux  qui 
font  les  plus  ufités ,  fuit  ordinairement  une  ligne 
courbe  ,  le  plus  fouvent  il  eft  fur  le  côté  con- 
vexe de  la  lame;  c'eft  ainfi  que  font  conftruirs 
les  biftouris  dont  on  fe  fert  pour  faire  les  in- 
citions, les  débridemens  >  l'extirpation  d'un  can- 
cer, l'opération  delà  taille,  &c.  Quelquefois 
cependant  le  tranchant  doit  fnivre  une  ligne 
concave  fur  le  côté  de  la  lame  ,  comme  cela 
fe  pratique  pour  le  Bifiouri  herniaire.  La  lame 
de  ce'.ui-ci  doit  être  plus  longue  ,  que  celles  des 
Biftourïs  ordinaires  ,  fort  étroite,  toute  droite 
dans  la  plus  grande  partie  de  fa  longueur  ,  & 
légèrement  courbée  vers  fon  extrémité,  qui  e ft 
tout- à -fait  moufle-,  le  tranchant  eft  fur  le  côté 
où  eft  la  concavité.  On  fe  fert  de  cet  infiniment 
pour  faire  la  dilatation  de  l'étranglement  dans 
les  cas  de  hernies ,  pour  ouvrir  les  fi  nus  de  toute 
efpèce,  &  pour  l'opération  de  la  fiflule  à  l'anus. 
Voyi\  les  Planches, 

BLANC  (  Nicolas. le)  de  Pontoife  ,  célèbre 
Chirurgien-Lytotomifte  de  ce  fièclc  ,  premier 
Chirurgien  de  l'Hôtel-Dieu  d'Orléans,  Membre 
de  plufieurs  Adadémies.  Nous  lui  devons  finon 
peut-être  la  découverte  ,  au  moins  la  pratique 
ot  la  perfection  de  la  théorie ,  par  laquelle  on 
évite  d'incifer  les  anneaux  du  bas-ventre,  dans 
le  traitement  des  hernies.  Il  a  imaginé  un  infini- 
ment qu'il  nomme  Dilatatoire,  au  moyen  duquel, 
par  une  dilatation  graduée  ,  le  hernie  rentre. 
Sa  méthode  a  efi'uyé  des  critiques  ,  mais  elle  a 
compté,  parmi  fes  défenfeurs,  Lieutaud  ,  le  Cat, 
MaretjHoin,  &  plufieurs  autres  Praticiens  connu;, 
a  obtenu  les  fuffrages  de  l'Académie  de  Chirurgie. 
(  M.  Pstit-Radel.) 

BLANC  DE  BALEINE.  On  donne  ce  nom 
à  une  graiffe  animale  d'une  nature  particulière  , 
que  l'on  tire  en  grande'  abondance  de  la  tête  du 
Cachalot.  Cette  fubftance  très-onctueufe  eâ  aufti 
très-émolliente  &  adouciflante ,  &  comme  telle 
on  la  joint  très -avamageufement  aux  onguens 
deftinés  à  relâcher  &  adoucir  les  partie?  où  il  y 
a  beaucoup  d'irritation.  Voye\  CERAT. 

BLANC  DGEUF.  On  applique  avec  fuccès 
le  blanc  d'Œuf  feul  ,  ou  mêlé  avec  le  bol  d'Ar- 
ménie ,•  eu  avec  quclqu'autre  fubflance  fembla- 
ble,  fur  les  excoriations  légères  de  la  peau  oc- 
cafionnées  par  le  frottement  ;  battu  avec  l'ef- 
prit-de-vin  ,  il  eft  utile  pour  celles  qui  réfultent 
d'une  longue  réfidence  fur  le  dos  dans  le  lit. 
Baitu  avec  de  l'alun ,  il  forme  un  bon  topique 
pour  les  maux  d'yeux  avec  larmoyement  ,  & 
même  pour  ceux  qui  font  '  accompagnés  d'in- 
jtiammaùon,  après  qu'on  a  employé  les  moyens 
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propres  à  modérer  ce  fymptôme.  Voyéi  ALUN. 

BLEGNY  ,  Chirurgien  de  Paris.  Il  étoit  clere 
de  Saint-Côme  lorfqu  il  époufa  une  fage-femme; 
ces  deux  prérogatives  lui  parurent  fuffifantes 
pour  exercer  la  Chirurgie,  pour  écrire  fur  cet 
Art ,  &  même  pour  critiquer  amèrement  les 
grands  hommes  ,  qui  en  avoient  reculé  les 
limités  par  leur  expérience  &  leurs  dé- 
couvertes. A  force  d'intrigues  ,  il  obtint  le  titre 
de'Médecin-artifte  du  Roi,  pour  la  vérification 
des  nouvelles  découvertes,  ce  qui  lui  donna 
occafion  de  compofer  un  journal  fur  cette  ma- 
tière ,  qui  fut  interdit  cinq  ans  après.  Il  rédigea 
enfuire  conjointement  avec  Gautier  ,  Médecin  à 
Amflerdam  ,  le  Mercure  favanr.  Il  fut  enfermé 
huit  ans  ,  pnr  ordre  du  Roi ,  pour  avoir  tenu 
un  lieu  de  débauche  fous  le  nom  d'Hôpital ,  à 
Pincourt ,  &  il  mourut  à  Avignon  quelques  tems 
après  fon  élargiflement. 

II  a  fait  jxn  Traité  fur  les  Hernies  que  l'on 
eftime  aflez.  Il  a  auffi  compofé  un  ouvrage ,  in- 
titulé :  la  Doctrine  des  rapports  félon  les  nouvelles 
ordonnances  en  1684.  Cet  ouvrage  eft  utile  , 
en  ce  qu'il  consent  les  diverfes  formules  qu'on 
emploie  pour  faire  des  rapports  en  juftice , 
civile  &  criminelle. 

BLESSURE.  Affection  d'une  partie  du  corps 
quelconque  compliquée  de  léfion  des  tégumens,  8c 
caufée  par  quelque  violence  extérieure.  V.  Plaie. 

BOHN  ,  (Jean  )'né  àLeipfick,  en  1640  ,  mort 
en  1 7 1 8.  lia  beaucoup  voyagé  en  Danemarck  , 
en  Hollande,  en  Angleterre,  en  France,  en  SuitTe , 
&  en  Italie.  Le  but  de  fes  voyages ,  fut  de 
s'inftruire  à  l'école  des  hommes  les  plus  célèbres 
de  fon  fiècle ,  &  lui-même  mérita  bientôt  de  voir 
fon  nom  affocié  à  ceux  qui  ont  le  plus  honoré 
la  Médecine  &  la  Chirurgie.  11  fut  constamment 
Praticien  affidu  ,  en  roême-tems  que  Profelfeur 
&  Ecrivain  célèbre.  Veri  amans  &  in  judiciis 
feverior,  ainfique  s'exprime  fur  lui  Hailer,  jufle 
Appréciateur  des  grands  Hommes  en  notre  Art. 
On  difti ngue  parmi  les  ouvrages  de  Bohn,le 
traité  de  Renuntiatione  vulnerum.  Ce  Traire  eft 
digne  d'un  grand  Maître  tel  que  Bohn.  Il  s'eft 
appliqué  à  rechercher  précifémeut  les  plaies 
mortelles  par  elles  mêmss ,  &  celles  qui  ne  le 
font  pas.  11  les  a  diftinguées  en  celles  qui  font 
abfolument  mortelles ,  celles  qui  le  font  de  leur 
nature,  mais  que  l'art  peut  guérir,  &  en  celles 
qui  le  font  accidentellement.  Il  en  a  beaucoup 
diminué  le  nombre  *,  il  remarque  ,  &  appuie 
fes  affertions  par  plufieurs  exemples,  qui  tendent 
à  prouver  que  ,  dans  un  corps  mal  -  faih  ,  la 
moindre  bleflure  peut  devenir  mortelle  ,  tandis 
que  dans  un  fujet  qui  jouit  d'un  bon  tempé- 
rament ,  les  bleftures  les  plus  mortelles,  en 
!  apparence  ,  n'ont  aucune  fuite  fâcheufe.  Un 
pareil  jugement  ne  peut  être  porté,  que  par  un 
•  homme  qui  a  beaucoup  de  connoiflance  ,  &  un 
''  grand  fond  d'obfervations  ;  auffi  notre  Au- 


teur  ne  vouloit-il  pas  qu'on  laifsàt  indifféremment 
à  tous  le  pouvoir  de  juger  fur  la  léthalité  des 
plaies.  Nous  avons  encore  de  Bohn  un  ouvrage, 
intitulé  :  La  Chirurgie  univerfelle.  I!  aparu  après  ia 
mort.  Il  a  laiffé  enfin  plufieurs  differtations  fur  le 
polype  des  narines ,  fur  le  trépan  ,  les  acecidens  de 
la  faignée,  &  l'avortement.(M.  Petit-Radex.  ) 

BOITEUX.  Celui  qui ,  à  caufe  d'une  foiblefîe, 
oudequelqu'autre  affeclion  desextrémités  inférieu- 
res ,  ne  peut  marcher  fans  incliner  fon  corps  plus 
d'un  côté  que  cfe  l'autre.  Voye\  Claudication. 

BOLS.  On  donne  le  nom  de  Bols  à  certaines 
terres  argilleufes ,  plus  friables  que  l'argille , 
proprement  dite  ,  &  qui  font  graffes  &  onc- 
tueufes  au  toucher.  On  les  regarde  comme  pro- 
pres à  déffécher  ,  &  à  émouffer  l'acrimonie.  On 
les  triture  avec  le  blanc  d'oeuf ,  pour  les  ap- 
pliquer fur  les  excoriations  récentes  de  la  peau. 

BORAX.  Sel  neutre  formé  par  la  combiuaifon 
del'alkali  fixe  minéral ,  avec  un  acide  particulier. 
On  a  recommandé  la  folution  de  ce  fel  en  forme 
deeellyre,  pour  effacer  les  taches  de  la  cornée, 
on  en  diffout  pour  cet  effet  un  demi  -gros , 
ou  davantage,  avec  un  peu  de  fucre ,  dans  une 
once  d'eau  rofe.  Nous  ne  pouvons  pas  dire  juf- 
qu'à  quel  point  on  doit  compter  fur  l'efficacité 
du  Borax  dans  cette  intention  -,  mais  nous  pou- 
vons garantir,  par  notre  expérienee  ,  celle  qu'on 
lui  a  attribuée,  d'être  un  excellent  déterfif  pour 
les  aphtes  de  la  bouche.  On  peut  en  diffoudre 
pour  cet  effet  deux  gros  ,  plus  ou  moins ,  dans 
une  livre  d'eau,  avec  une  quantité  (fiffifante  de 
miel.  On  le  triture  auffi  fimplemenr  avec  le 
miel ,  &  on  l'applique  avec  le  bout  du  doigt  fur 
le  palais  &  les  gencives  des  enfans  affectés  de 
cette  maladie. 

BOSSE  Gibber.  Difformité  des  parties  of- 
fert fe;  qui  compofent  la  poitrine  ,  laquelle  leur 
fait  faire  une  faillie  contre  ha'ure.  Les  Boffes 
font  plus  ou  moins  considérables ,  !e;  unes  font 
formées  par  la  courbure  de  l'épine  du  dos ,  & 
la  partie  pofiérieure  des  côtes ,  les  autres  par  les 
omopîattes.  Elles  font  naturelles  ou  accidentelles  ; 
les  premières  viennent  de  naiffance  ,  &  ont  pour 
l'ordinaire  leur  caufe  dans  un  virus  fcrophuleux  , 
raehytique ,  ou  vénérien  -,  les  fécondes  naiffent 
le  plus  fouvent  d'une  situation  vicieufe  que  l'on 
s'accoutume  à  tenir  ,  &  qui  fait  qu'à  la  fin  les 
parties  offeufes ,  habimées  à  être  pliées  dans  un 
même  fens ,  s'y  durcifi'cnt ,  &  ne  peuvent  plus 
fe  courber  dans  un  fens  oppofé.  Les  perfonnes 
de  cabinet ,  les  payfans  accoutumés  à  bêcher  la 
terre,  ou  à  foigner  &  cultiver  les  vignes  ;  enfin 
tous  ceux  en  qui  on  remarque  une  certaine  in- 
clinaifon  habituelle  ,  font  les  plus  fujets  à  cette 
maladie.  Mais  l'épine  ,  &  les  omoplatfes  ne  font 
pas  les  feules  parties  qui  puiffem  occaftonrser  la 
Bofie ,  le  flernum ,  les  côtes ,  les  clavicules ,  & 
les  os  du  baffin  peuvent  aulfi  y  donner  lieu. 
Jlaller  en  rapporte  un  exemple  remarquable  datw 
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fa  Pa;ho!ogie.  Il  n'ell  même  pas  rare  de  trouver 
dei  perfonnes  qui  ont  une  Bofij  p a ■  devant 
&  une  autre  par-derrière.  On  devine  aifément 
que  ces  maladies  font  incurables ,  ce  n'eit  pour- 
tant pas  qu'on  ait  propofédes  remèdes;  mais  pas 
un  n'a  eu  encore  l'effet  qu'on  en  attend  oit  ,  fi  on 
en  excepte  une  machine  ingénieufe  ,  invenrée 
par  M.  le  Vacher  ,  aujourd'hui  premier  Chirur- 
gien dn  Duc  de  Parme ,  &  qu'il  préfenta,  en  1764  , 
à  la  féance  publique  de  l'Académie  royale  de 
Chirurgie  ,  où  elle  fut  reçue  avec  beaucoup 
d'applaudiffemens.  Son  ufage  principal  elt  de 
guérir  la  courbure  de  l'épine,  dans  les  perfonnes 
ra.hytiqties  }  elle  eft  décrite  dans  le  quatrième 
volume  des  Mémoires  de  l'Académie  de  Chi- 
rurgie &  dans  le  précis  de  Chirurgie  -  pratique 
de  M.  Portai.  Tout  ce  que  nous  favons  ,  & 
pouvons  affurer  avec  certitude  ,  c'efl  que  M.  le 
Vacher,  avant  fon  départ,  i'a  employée  avec  beau- 
coup de  fuccès  fur  plufieurs  jeunes  perfonnes 
de  l'un  &  de  l'autre  fexe.  L'amitié  dont  il  vou- 
lait bien  nous  honorer ,  nous  a  mis  à  mêrtie  de 
fuivrechez  lui  la  cure  de  plufieurs  fujets,  &  c'eft 
avec  la  plus  douce  fatisfaclion ,  que  nous  rendons 
aulfi  hommage  à  la  vérité  ,  &  juftice  à  la  fupério- 
rité  de  fa  machine.  M.  le  Vacher  de  la  Feutrie,' 
Docleur  Régent  de  la  Faculté, a  publié, en  1772, 
un  favant  Traité  du  Rachytis ,  où  il  donne  une 
ample  defeription  de  la  machine  de  M.  !e  Vacher, 
fonfrere ,  avec  les  changemens  &  corrections  qu'il 
y  a  faits.  On  peut  confulter  cet  ouvrage  qu'on  ne 
lira  fùrement  pas  fans  fruit.  Extrait  du  Diâion^ 
nain  portatif  de  Chirurgie.  (  M.  Pe  tz  t-Radez .  ) 

BOSSE.  Se  dit  auffi  d'une  légère  tumeur  qui 
arrive  à  la  tête  principalement  après  un  coup  ou 
une  chûte.  Elle  efl  l'effet  de  ces  accidens  ,1e  ligne 
de  la  contufion  ,  &  n'eft  formée  de  même  que  par 
du  fang  extravafé  :  auffi  les  remèdes  font-ils  ies 
mêmes  que  ceux  de  la  cootufion. 

Le  célèbre  M.  Petit  avoit  fait  de  l'article  de» 
i  Boffes  à  la  tête  ,  un  Mémoire  qu'il  a  lu  à  l'Aca- 
démie Royale  de  Chirurgie   &  qu'il  avoit  divil'é 
en  deux  parties.  On  en  peut  voir  l'extrait  dans  le 
:  premier  volume  du  Mercure  de  Décembre  1742* 
&  dans  fes  Œuvres  pofihumes,  tom.  I    pag.  57, 
avecune  partie  dece  Mémoire. (Petit-Radee.") 
BOTHRION.   BofyW  Fqffula  annulas.  C'ell 
une  ulcération  de  la  cornée  que  l'on  peut  regarder 
edmme  une  variation  de  l'argema  ,  Voyei  ce  mot, 
i  II  fe  préfente  fous  la  forme  d'une  excavation  an- 
j  guleufe  ,  qui  peut  contenir  la  tête  d'une  groffe 
!  épingle,  &  qui  creufant  tôujours ,  peut  enfin  don- 
1  ner  lieu  au  ftaphylome.  Les  Auteurs  reconnoif- 
fent  encore  d'autres  efpèces  d'ulcères  ;  &  il  les 
défignent  fous  les  noms  de  Gerontoxum  ,  d'Epi- 
'  cauma  ,  à'Encauma  ,  de  Cœloma  ,  à' Elcid  um. 
|  Mais  toutes  ces  dénominations  n'offrent  qu'une 
j  feule  &  même  maladie  dont  le  traitement  elî 
!  un  &  uniquement  établi  d'après  les  circonftances. 
j  Ceue  ulcératiçn, elî  toujours  la  fuite  des  plaies } 
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des  cortufions,  des  phliclaines  ,  des  pullules  vario- 
liqucs  ,  ou  des  inflammations  qui  arrivent  fponta- 
nément  fur  la  cornée. 

S'il  y  a  inflammation ,  que  l'œil  pleure  beau- 
coup ,  il  faut  faigner  &  en  venir  auifi-tôr  aux  pur- 
garions  répétées,  &  enfuite  aux  topiques  mondi- 
caufs.  La  pierre  divine  de  Saint  Yves,  qu'on  fait 
fondre  à  la  dofed'un  demi-fcrupule  dans  fix  onces 
d'eau  d'mphraife  ,  &  une  once  d'eau-de-vie  , 
forme  un  collyre  éprouvé  dans  ces  fortes  d'ulcé- 
ration ,  &  dont  on  peut  faire  ufage  en  lotion  plu- 
sieurs fois  dans  la  journée ,  fi  l'inflammation  n'efl 
point  trop  vive  ;  finon  l'on  a  recours  à  l'eau  de 
guimauve  ,  à  la  fohuion  de  gomme  arabique  , 
au  lait.  Quand  l'inflammation  efl  paffée,  on  en 
v:ent  aux  collyres  fecs ,  qui  ont  toujours  plus  d'ef- 
ficacité; on  les  fait  avec  le  fucre  candi ,  la  racine 
difis ,  l'aloës  &  l'os  de  fèçhè  qu'on  réduit  en 
poudre  très-fubrile,  &  dont  on  fouffle  à  diffé- 
rentes fois  fur  l'ulcère,  au  moyen  d'un  chalu- 
meau. (  M.  Petit-Radel.  ) 

BOTTINE.  Ocrea.  Perfonne  n'ignore  que  les 
enfans  font  fort  fujets  à  différens  vices  de  con- 
formation aux  extrémités  inférieures.  Les  uns  ont 
les  cuifTes  &  les  genoux  en-dehors  ,  les  autres  en- 
devant  ,  d'autres  en-dedans  :  il  y  en  a  qui  ont 
des  courbures  le  long  des  os  des  jambes;  plu- 
sieurs enfin  ont  les  piés  déjetés  en- dehors  ou  en- 
dedans.  Ces  défectuofités  occasionnent  une  marche 
pénible  &  très-défagréable  à  la  vue.  On  fe  fert 
pour  redrefier ,  autant  qu'il  efl  poffible  ,  les  os, 
de  machines  appeilées  Bottines ,  dont  on  fait  plu- 
sieurs efpèces.  Les  premières  font  celles  qui  ne 
conviennent  qu'aux  enfans  du  premier  âge,  ou  à 
ceux  dont  la  courbure  commence  à  fe  manifefter. 
La  féconde  efpèce  de  Bottines  ,  efl  celles  qu'on 
appelle  ordinaires  ,  &  dont  on  fe  fert  le  plus 
communément  ;  quoique,  comme  le  dit  très-bien 
M.  Sue  ,  elles  ne  foient  peut-être  pas  les  meil- 
leures. La  troisième  efpèce  de  Bottines,  appeilées 
compofées  ,  fert  pour  la  courbure  des  os  de  la 
jambe,  &  pour  le  pied  tourné  en-dedans  &  en- 
dehors.  Nous  renvoyons,  pour  la  defeription  de 
ces  trois  efpèces  de  Bottines  ,  au  Tiairé  de 
M.  Sue,  fur  les  Bandages.  Extrait  du  Diclionnaire 
Portatif  de  Chirurgie.  (M.  Petit-Radfz.) 

BOUCHE.  C'eft  le  nom  qu'on  donne  à  une 
partie  de  la  face  compofée  des  lèvres,  des  gen- 
cives, du  dedans  des  joues  &  du  palais.  La  luette, 
les  dents ,  les  amygdales ,  les  parotides  ,  les  glan- 
des fublinguales  &  maxillaires  font  auffi  regar- 
dées comme  appartenant  à  la  bouche.  Toutes  ces 
parties  font  fujettes  à  des  maladies  qui  deman- 
dent l'Art  du  Chirurgien ,  &  dont  nous  traite- 
rons à  leurs  articles  particuliers. 

BOl'ES-  Celles  de  Bourbon,  de  Barèges  ,  de 
Balaruc,  &de  Saint-Arnaud  ,  font  fouvent  recom- 
mandées en  Chirurgie.  Leur  ufage  efl  de  for- 
tifier les  membres  qui  ont  été  luxés  ou  fracturés, 
&  après  la  réduction  defquels  il  refte  de  petites 


BOU 

douleurs,  de  l'atonie  ou  de  l'engourdiilemenr.  On 
s'en  efl  fervi  quelquefois  auffi  pour  difliper  des 
tumeurs  indolentes  &  fcrophuleufes.  On  a  beau- 
coup vanté  leur  application  pour  les  foiblefles 
des  membres,  les  gonflemens  des  jointures,  les 
rétractions  des  tendons  &  des  nerfs  à  la  fuite  des 
grandes  bleflùres.  Leur  effet  efl  analogue ,  mais 
inférieur  ,  à  ce  qu'il  paroît  ,  à  celui  des  bains 
d'eaux  thermales,  &  fur-toutà celui  des  douches. 

Dans  un  Mémoire  que  M.  Morand  donna  à 
l'Académie  des  Sciences ,  en  1743,  fur  'es  eaux  mI" 
nérales  &  les  Boues  de  Saint- Amand  en  Flandre, 
il  a  traité  des  vertus  de  ces  Boues ,  dans  les  cas  dont 
nous  venons  de  parler;  &  il  prétend  que  ces  vertus 
leur  viennent  efltntiellementdu  bitume  &  du  foufre 
fourni  par  le  charbon  de  terre  dont  le  pays 
abonde.  Il  imagina  de  faire  des  boues  artificielles 
avec  du  charbon  de  terre  ,  &  de  l'eau  mêlés  ensem- 
ble à  la  confiftance  des  Boues  minérales  ;  il  en 
donna  la  recette  à  plufieurs  Chirurgiens ,  en  les 
priant  de  les  fubflituer  au  Boues  de  Saint- 
Amand;  &  il  eut ,  dit-on,  la  fatisfaclion  d'en  voir  le 
fuccès  à  Lille  &  à  Paris,  dans  plufieurs  cas  allez 
difficiles,  où  les  Boues  étoient  indiquées. 

Cette  idée  le  conduifit  à  une  autre  qui  efl  fondée 
fur  une  analogie  raifonnable.  a  Les  Boues  fui- 
îjfureufes,  dit-il ,  font  bonnes  pour  réfoudre  & 
53  amollir;  dans  les  cas  où  il  en  faudroit  de  ferru- 
jjgineufes  pour  reflerrer  &  fortifier  ,  je  fuis  con- 
J5  vaincu  que  nous  en  avons  d'excellentes  à  Paris  ; 
53  on  n'a  qu'à  lever  les  pavés  des  rues  aux  bords 
J3  des  ruiffeaux  ,  l'on  trouvera  abondamment ,  fous 
»3ces  pavés,  des  boues  noires  chargées  d'un  fer 
J3  très^affiné,  que  les  pieds  des  chevaux  &  les 
J3  roues  des  voitures  laiffent  dans  les  rues.  Cette 
»?  conjecture  s'efl  trouvé  confirmte  par  une  obfer- 
jjvation  de  M.  Maiavaî ,  qui  nous  adonnél'hif- 
>3  toire  d'une  tumeur  au  genou  que  la  malade  por- 
i)  toit  depuis  un  an  &  demi ,  &  dont  le  volume 
j)3  étoit  tel ,  que  le  genou  étoit  une  fois  aufli  gros 
J3  que  dans  l'état  naturel.  Après  avoir  eflayé  fur 
33  le  mal  tout  ce  que  l'Art  peut  indiquer  de  meil- 
33  leur  en  topiques  émolliens  &  réfoîutifs ,  aidés 
3?  des  remèdes  inttrnes  comenables  ,il  confei'lla 
33  d'y  appliquer  de  la  terre  noire  que  les  prieurs 
J3 tirent  de  deflbus  les  pavés  près  des  ruiflVaux 
des  rues ,  &  en  affez  peu  de  tems  la  malade  fut 
33  guérie.  M.  Malavai  ajouta  qu'il  s'étoit  fervi  avec 
»3  grand  fuccès  du  même  remède  fur  les  entor- 
33fe?.  33  (1).  Mais  malgré  la  haute  opinion  que 
M.  Morand  avoit  conçue  de  ces  Boues  ar  tificielles , 
opinion  qu'il  avoit  communiquée  à  quelques-uns. 
de  ces  Collègues,  il  ne  paroî;  pas  que  leur  répu- 
tation fe  foit  foutenue  ,  du  moins  il  n'efl  venu 
à  notre  connoiflance  aucun  fait  d'où  nous  puif- 
fions  l'inférer. 


(  1  )  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie» 
tom.  lil. 
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BOUGIE.  Petite  verge  ,  formée  en  façon  cîe 
cierge  ,  ou  fimplement  cylindrique  ,  &  qui  doit 
être  faite  de  quelque  fubftance  qui  joigne  un 
certain  degré  de  foupleffe  à  une  affez  grande  fo- 
lidité.  Le  principal  ufage  des  Bougies  eft  de 
rétablir  la  liberté  du  canal  de  l'urètre  ,  lorfque  , 
par  quelque  refferrement  ,  accident  auquel  cet 
organe  eft  fréquemment  fujet ,  l'écoulement  des 
urines  fe  trouve  gêné  ,  ou  même  totalement  fup- 
primé.  t 

Nous  renvoyons  à  l'article  Urètre,  l'examen 
des  différentes  caufes  d'obftruclion  de  ce  canal  , 
celui  des  maladies  qui  en  réfultent ,  &  l'expofé 
des  ifioyens  que  la  Chirurgie  a  imaginés  pour 
y  porter  remède.  Il  nous  fpffira  de  dire  ici ,  avant 
que  de  parler  de  la  manière  d'agir  des  Bougies, 
&  des  effets   qu'on  peut  en  attendre  ,  que  le 
diamètre  de  l'urètre  peut  être  diminué  par  une 
conftriélion  organique  &  permanente  de  fes  pa- 
rois -,  par  un  refferrement  fpafmodiqne  ,  par  la 
préfence  de  quelque  excroiffance  contre  nature 
dans  fa  cavité  ;  enfin  par  une  compreffion  ex- 
térieure à  fes  parois.  Le  premier  de  ces  cas , 
qui,  de  tous  eft  le  plus  fréquent,  eft  auffi  le 
leul  pour  lequel  on  puiffe  compter  fur  l'effet  des 
Bougies.  Cette  conftriclion  ,  pour  l'ordinaire , 
n occupe  pas  une  grande  portion  du  canal.  Sou- 
vent elle  reffemble  à  un  étranglement  formé  par 
nue  peàte  corde  qu'on  auroit  paffée  autour  de 
1  urètre  -y  d'autres  fois  cependant  les  membranes 
qui  forment  l'urètre,  font  gonflées  &  épaiffies 
d'une  manière  irrégulière  dans  une  étendue  beau- 
coup plus  grande.  La  partie  de  l'urètre  ,  nommée 
bulbeufe  parles  Anatomiftes,  eft  plus  fujette  que 
toute  autre  à  être  affectée  par  des  refferremens 
de  cette  nature.  Cette  maladie  peu  grave  &  même 
très-peu  incommode  dans  fon  principe ,  peut  , 
à  la  longue  ,  devenir  extrêmement  fâcheufe  ,  & 
entraîner  les  plus  funeftes  conféquerices  -,  auffi , 
le  traitement  de  ces  affections ,  par  les  Bougies , 
doit-il  être  regardé  fui  vant  M.  Hunter  (ij,  comme 
une  des  plus  importantes  découvertes  que  la 
Chirurgie  ait  faites  depuis  trente  ou  quarante 
^ns.  Avant  cette  époque ,  les  Bougies  n'étoient 
autre  chofe  que  des  baguettes  de  plomb  ,  ou  des 
petites  Bougies  de  cire  filées  -,  &  quoique  l'on 
connut  déjà  la  manière  d'en  fabriquer  de  plus 
convenables,  on  ne  favoit  ni  donner  à  celles-ci 
la  préférence  qu'elles  méritoient  ,  ni  en  faire 
l'ufage  qu'on  a  depuis  appris  à  en  faire. 

Daran  eft  le  premier  qui  ait  perfectionné  les 
Bougies ,  &  qui  en  ait  rendu  l'ufage  général.  Il 
a  écrit  ex  profejfo  ,  fur  les  maladies  qu'elles 
peuvent  guérir ,  de  même  que  fur  la  manière  de 
les  préparer  j  mais  il  a  mêlé  tant  de  chofes  ab- 


(\)  Tiàité  des  Maladies  Vénéiieftncs  par  Jean  Hujuer, 
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furdes  &  ridicules  dans  fes  deferiptions  des  ma- 
ladies qui  peuvent  fe  guérir  par  ce  genre  de 
remèdes ,  &  dans  ce  qu'il  a  die  fur  la  manière 
de  s'en  fervir  ,  ainli  que  fur  la  composition  & 
les  vertus  de  fcS  Bougies  qu'on  a  de  la  peine  à 
lire  fon  ouvrage.  Ses  exagérations  cependant 
n'ont  pas  peu  contribué  à  rendre  l'ufage  des 
Bougies  plus  univerfel  que  n'eût  fait  un  expofé 
fidèle  &  mieux  raifonné  do  leurs  effets,  lequel 
auioit  moins  frappé  la  multitude,  &  par-ià  même 
auroit  répandu  c<  tte  pratique  d'une  manière 
beaucoup  moins  rapide. 

Manière  d'opérer  des  Bougies. 

La  guérifon  des  rétreciflemens  de  l'urètre  ,  que 
nous  avons  décrits  tout-à- l'heure  ,  s'opère  de 
deux  manières  au  moyen  des  Bougies ,  en  di- 
latant méchaniquement  la  portion  rétrecie  du 
canal  ,  &  en  la  dérruiiant  par  l'effet  d'une  ulcéra- 
tion qu'excite  une  forte  compreffion.  La  fimpîe 
dilatation  ne  peut  guères  être  confédérée  que 
comme  un  traitement  palliatif;  car  quoique,  par 
ce  moyen ,  l'on  puiffe  élargir  le  paffage  pour 
donner  une  libre  iffue  à  l'urine,  les  parties  au- 
paravant refîerrées  conferveront  la  même  difpo- 
fition  à  fe  contracter  de  nouveau  ,  &  tôt  ou  tard 
la  maladie  reprendra  le  deflus  ,  à  moins  qu'on 
ne  perfifte  dans  l'ufage  de  la  Bougie  ,  &  qu'on 
ne  l  introduife  de  tems  en  tems  pour  maintenir 
le  diamètre  du  canal  tel  qu'il  doit  être.  Mais  lorf» 
qu'en  vertu  de  la  compreffion  que  caufe  la  Bougie 
fur  la  partie  étranglée  du  canal ,  on  y  détermine 
un  degré  d'ulcération  capable  de  la  détruire,  on 
peut  obtenir  une  guérifon  comp'ette  ;  malheureu- 
fement  dans  la  pratique  ordinaire  on  n'eft  pas 
toujours  maître  de  produire  cet  effet  ;  à  moins 
qu'à  l'ufage  des  Bougies  ,  on  ne  joigne  d'autres 
moyens,  comme  nous  le  verrons  à  Patticle  Urè- 
tre. 

Cette  opinion  fur  la  manière  d'agir  de  ce  re- 
mède ,  qui  eft  celle  de  M.  Hunter  ,  n'en!  pas 
cependant  la  plus  généralement  admife.  On  croit 
communément  avec  Daran  &  avec  Sharp  ,  que 
les  Bougies  agiffent  en  vertu  de  quelque  qualité 
fondante  &  fuppurative  -,  bien  des  gens  imagi- 
nent encore  que  telle  ou  telle  compoiition  par- 
ticulière rend  les  Bougies  plus  ou  moins  pro« 
près  à  opérer  cet  effet  ;  &  comme  pendant  long- 
tems ,  &.  même  jufqu'à  aujourd'hui,  on  a  tenu 
fterettes  la  plupart  de  ces  compofitions ,  chaque 
Praticien  obtenant  avec  les  Bougies  ,  dont  i! 
faifoit  ufage  les  mêmes  effets  à-peu- près  qu'on 
attribuoit  aux  Bougies  les  plus  vantées ,  chacun 
d'eux  a  cru  avoir  découvert  le  fecret  de  celles- 
ci  ,  fans  fe  douter  qu'il  auroit  également  rénffî 
en  fe  fervent  d'une  fubftance  quelconque  de  la 
même  forme  &  de  la  même  coiffiftance.  C'efl , 
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néanmoins  ce  dont  il  eft  aifé  de  fe  convaincre 
par  quelques  réflexions  qui  fe  préilment  très- 
Oatureilement  à  l'efprir.  Car  ,  quelle  que  foit  la  na- 
ture de  I*bfeftacle  ,  qui  occafionne  la  rétention 
d'urine  ,  fi  l'on  veut  le  faire  tomber  en  fuppu- 
ration ,  On  ne  peut  imaginer  qu'il  fufîife  de  le 
mettre  en  contact  avec  des  fubftances  aufli  peu 
irritantes  par  leur  nature  que  celles  dont  font 
faites  la  plupart  des  Bougies }  celles  même  dans 
la  compofition  defquelles  il  entre  des  efearoti- 
ques,  allez  doux  pour  ne  pas  détruire  dans  toute 
fon'  étendue  ,  la  membrane  interne  du  canal ,  ne 
fauroient  avoir  de  prife  fur  les  parties  refferrées 
de  cette  membrane  ,  &  encore  moins  fur  les 
carnofitës ,  verrues ,  &c. ,  qu'en  fuppofe  ordinai- 
rement être  la  caufe  de  la  plupart  de  ces  obf- 
trucîions.  Voye\  Cabnosité.  Nous  favons  qu'en 
d'autres  parties  du  corps ,  de  pareilles  excroiffan- 
ces  ne  fe  détruifent  pas  par  la  fuppuraïion  qu'on 
cherche  à  exciter  à  leur  furface  ,  &  nous  ne  pou- 
vons fnppofer  qu'il  y  ait ,  à  cet  égard  ,  une 
grande  différence  entre  ce  qui.  a  lieu  dans  l'urè- 
tre ,  &  ce  qui  fe  paffe  en  d'autres  parties  du  corps. 
Et  fi  les  Bougies  étoient ,  par  leur  nature  ,  afiez 
cauftiques  pour  détruire  ces  excroiffances ,  il  fe- 
roit  impoffible  de  les  introduire,  &  deleslaiffer 
dans  l'urètre  afiez  long-tems  pour  produire  cet 
effet ,  fans  s'expofer  à  faire  le  plus  grand  mal  à 
toutes  les  parties  de  ce  canal ,  avec  lefquelles  on 
les  mettroit  en  contael ,  &  à  déterminer  la  naif- 
fance  des  accidens  les  plus  graves.  Cela  eft  fi 
vrai ,  que  les  fubftances  les  plus  douces  par  leur 
nature  ,  ont  encore  fou  vent  des  inconvéniens 
réfulrans  de  l'irritation  qu'dies  produifent  fur  ces 
partie?.  Et  de  quelque  matière  que  foit  faite  une 
Bougie  qui  a  féjourné  un  certain  tems  dans  l'u- 
rètre ,  on  ne  la  relire  jamais  qu'elle  ne  foit  cou- 
verte de  pus.  Il  eft  à  préfumer  que  c'eft  cette 
circonftance  qui  a  fait  naître  l'idée  ,  que  l'effet 
des  Bougies  devoir  être  conftammenr  attribué  à 
lafuppuration  qu'elles  excitent,  tandis  qu'on  doit  la 
regarder,  pour  l'ordinaire,  comme  une  conféquence 
néceflaïre  de  l'irritation  méçhamque,  çanféefur  une 
membrane  très-délicate  ,  &  rarement  comme  étant 
effentielle  à  la  gnérifon  de  la  maladie  pour  laquelle 
on  f'aifoit  ufage  de  la  Bougie. 

C'eft  donc  à  la  comprefiion  qu'on  exerce  au 
moyen  de  cet  infiniment  ,  fur  la  furface  interne 
des  parties  de  l'urètre  ,  dont  le  diamètre  a  été 
altéré  par  le  reflerrenient  de  fes  parois  ,  qu'il 
faut  attribuer  les  avantages  qu'on  en  retire  dans 
les  obfiinclions  de  ce  canal.  Il  efl  important  que 
les  Praticiens  fe  fafiinr  une  idée  jufie  de  cette  ma- 
nière d'agir  ,  pour  qu'ils  ne  cherchent  plus  à  im- 
prégner leurs*  Bougies  de  fubfiances  irritantes  , 
ou  mêmes  cauftiques  ,  comme  cela  fe  pratique 
encore  quelquefois  ,  au  lieu  d*  chercher  à  les 
faire  de  ia  fubftance  la  plus  douce ,  comme  elles 
devruier.t  1  '£ite  dan?  tous  les  cas. 
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Compofît.'un  &  formation  des  Beugles. 

Cette  opinion  étant  admife  ,  que  les  Bougies 
ne  doivent  agir  que  par  une  preifion  méchani- 
que  ,  il  s'enfuit  néceffairement  qu'en  les  fabri- 
quant ,  on  doit  faire  grande  attention  à  leur  donner 
un  degré  convenable  de  confifiitnee  •,  car  li  elles 
font  trop  molles ,  elles  n'agifTenr  pas  avec  avan- 
tage fur  l'obfiruclion.  D'un  autre  côté,  lorfqu'elies 
font  trop  dures  ,~  les  fubfiances  avec  lefquelles 
on  a  coutume  de  les  faire  ,  font  fujettes  à  écla- 
ter ,  &  l'on  ne  peut  ni  les  introduire  ,  ni  les 
garder  aufti  facilement  ,  que  lorfqu'elies  font 
d'une  bonne  confiftance.  Leur  furface  doi|  être 
très-lifîe  &  polie  ,  pour  en  faciliter  l'introduclion; 
enfin  il  faut  qu'elles  foient  compofées  des  fubf- 
tances les  plus  propres  à  ne  caufer  dans  Je  ca-. 
nal  que  le  moins  d'irritation  qu'il  fera  pofiible. 
Voici  une  compofition  qui  réufin  parfaitement, 
pour  leur  donner  le  degré  de  fermeté-  conve- 
nable. 

Prenez  une  demi-lrvre  d'emplâtre  Diachylon 
fimple  ,  trois  onces  de  cire  &  iîx  gros  de  bonne 
huile  d'olives  ,  faites  fondre  le  diachylon  très- 
lentement  -,  faites  aufiî  fondre  la  cira  avec  l'huile  , 
dans  un  autre  vaifteau,  puis  mêlez  enfemble  le 
tout  ;  &  pendantque  le  mélange  demeure  liquide, 
trempez-y  des  morceaux  de  vieux  linge  ,  d'un 
tiffu  fin  &  ferré  -,  ayez  foin  enfuite  d'étendre 
l'emplâtre  fur  le  linge  auffi  également  que  pofiible, 
avec  une  fpatuie  de  bois;  fi  l'emplâtre  eft  fuffi- 
famment  chaud  ,  la  toile  n'en  retiendra  pas  plus 
qu'il  ne  fera  néceflaire;  mais  comme  des  bulles 
d'air  peuvent  occafionner  des  inégalités  à  fa  fur- 
face  ,  on  fe  fervira  d'une  fpatuie  chaude  >  pour 
les  faire  difparoître  ,  &  l'on  aura  foin  de  rendre 
l'emplâtre  très-liffe. 

La  cire  &  l'huile  qu'on  emploie  dans  cette 
compofition  donnent  au  diachylon  ,  un  'degré 
de  ténacité  &  de  fouplefîe,  qui  l'empêche  de  fe 
fendre  ,  comme  cela  lui  arrive  quand  on  le  garde 
long-tems.  D'ailleurs  on  'peut  donner  un  poli 
plus  parfait  aux  Bougies  faites  avec  un  emplâtre 
où  il  entre  de  la  cire,  qu'à  celles  qui  font  faites 
de  tout  autres  ingrédiens.  M.  Hunter  confeille 
de  les  faire  fimpltment  avec  un  mélange  d'huile, 
de  cire  ,  &  de  litharge  ,  dans  ia  proportion  de 
trois  livres  de  la  première  ,  pour  une  livre  de 
la  féconde  &  une  livre  &  demie  de  la  dernière. 
On  fait  bouillir  ces  trois  ingrédiens  fur  pn  feu 
doux  pendant  flx  heures. 

Après  qu'on  a  étendu  l'emplâtre  fur  le  linge  i 
avec  les  précautions  que  nous  avons  indiquées , 
on  peut  ,  dès  qu'il  eft  refroidi ,  en  fabriquer  des 
Bougies.  On  cotrmence  par  couper  la  toile  en 
autant  de  bandelettes  qu'on  veut  en  faire  ,  &  la 
meilleure  manière  de  la  couper ,  eft  de  fe  fervir 
d'un  couteau  bien  tranchant  ,  conduit  par  une 
règle.  Les  bandelettes  doivent  avoir  de  neuf  h 
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onze  pouces  de  long  -,  &  comme  les  Bougies 
doivent  "être  plus  minces  à  l'extrémité  qui  entre 
dans  le  canal ,  on  fera  attention  à  cette  circonf- 
rance  en  coupant  les  bandes  qui  ferviront  à  » 
les  former.  L'épaiffeur  de  la  toiie  ,  &  celle  de 
l'emplâtre  qui  la  recouvre  ,  doivent  jufqu'à  un 
certain  point  déterminer  la  largeur  de  ces  bandes. 
Mais ,  lorfquela  toile  a  la  fineffe  convenable,  & 
■qu'on  y  a  étendu  l'emplâtre  avec  foin ,  une  bande 
de  fepr  a  huit  lignes  de  largeur  doit  former  une 
Bougie  de  grojî'eur  médiocre.  On  donne  une  lar- 
geur proportionnée  à  la  partie  qui  formera  la 
pointe ,  &  I  on  fe  procure  des  Bougies  adaptées 
à  toute  efpèce  de  cas  ,  en  rétreciffant  plus  ou 
moins  la  bandelette  de  toile  à  un  ou  deux  pouces 
«ie  l'extrémité,  ce  qui  vaut  mieux^ue  de  les  faire 
aller  en  diminuant  d'une  extrémité  à  l'autre.  Ces 
bandes  ,  ainli  préparées  ,  doivent  Être  foigneufe- 
raent  roulées  avec  les  doigts ,  fuivant  leur  lon- 
gueur -,  &  afin  de  rendre  leur  furface  très-unie , 
on  les  roulera  fortement  fur  un  marbre  bien 
poli,  avec  un  plateau  de  bois  pareillement  très- 
liffe  ,  jufqu'à  ce  qu'on  leur  ait  donné  toute  l'é- 
galité &  la  fermeté  néceffaire.  Qnarrondira  l'ex- 
trémité ,  pour  en  faciliter  l'introduclion  ,  &  on 
les  confervera  ,  dans  cet  éiat ,  ou  pour  l'ufage. 

j    Manière  de  fe  fervir  d:s  Bougies. 

Lorfqu'il  fe  préfente  un  de  ces  cas  d'obftruc- 
îion  de  l'urètre ,  où  l'ufage  de  cet  infiniment  eft 
indiqué,  voici  comment  il  faut  y  procéder.  On 
choifit  une  Bougie  proportionnée  au  diamètre  du 
canal  ,  on  l'enduit  d'huile  fine  ,  pour  la  faire 
gliffer  plus  facilement  ;  on  faille  &  l'on  étend 
la  verge  d'une  main  ,  de  l'autre  ,  on  introduit 
îa  pointe  de  la  Bougie  dans  l'urètre  ,  &  on  la 
pouffe  avec  précaution  jufqu'à  ce  qu'elle  rencontre 
l'obflacle.  Si,  en  la  pouffant  avec  un  peu  plus 
de  force ,  on  parvient  à  le  lui  faire  furmonter  , 
le  but  de  l'opération  fe  trouve  rempli  au  moins 
en  partie  •,  mais  fi  ,  après  différentes  tentatives , 
on  ne  peut  pas  aifément  la  faire  paffer ,  il  faut 
la  retirer  ,  &  employer  une  Bougie  plus  fine 
pour  une  autre  tentative  ,  qu'on  ne  fera  pour  le 
plutôt  que  le  lendemain ,  afin  de  ne  pas  courir 
le  danger  de  caufer  une  inflammation  dans 
le  canal.  Quelquefois  le  rétreciffefnent  efl  tel , 
que  ,  même  après  des  effais  réitérés ,  on  ne  peut 
pas  y  faire  paffer  îa  plus  petite  Bougie  ;  cepen- 
dant il  faut  y  revenir  avec  patience  \  en  ne  fe 
rebutant  point ,  on  parviendra  une  fois  ,  ou  une 
autre,  à  la  faire  pénétrer  ,  ce  qui  contribuera  à 
rendre  les  effais  fuivans  plus  efficaces  &  plus 
faciles.  Il  n'arrive  néanmoins  que  trop  fouvenr , 
que  le  fuccès  ne  dépende  pas  uniquement  de 
faire  paffer  une  Bougie  une  ou  deux  fois  ,  car 
peut-être  pourra-t-elle  paffer  un  jour  &  non  le 
fuivant  ;  &  cette  incertitude  peut  durer  des  fe- 
maines  entières,  malgré  toutes  les  tentatives  qu'on 
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pourra  faife.  En  général  cependant  on  obferve 
que  fon  introduction  devient  moins  difficile 
par  gradation  ,  &  c'en  une  raifon  pour  laquelle 
on  ne  doit  jamais  défefpèrer  du  fuccès. 

Quelquefois  ,'orfque  le«rétre:iffemen?  e.1  très- 
confidérable  ~,  il  furvient  accidentellement  des 
fpafmes  qui  refufent  toute  entrée  à  la  Bougie , 
eu  n'en  laiffent  paffer  qu'une  très-petite,  quoi- 
que ,  dans  un  autre  ttms ,  une  plus  groffe  paille  pé- 
nétrer. En  pareil  cas  ,  on  réuffu  quelquefois  à 
faire  entrer  l'extrémité  de  la  Bougie  en  frottant 
extérieurement  le  périnée  avec  une  main  ,  tandis 
qu'on  pouffe  la  Bougie  de  l'autre.  D'autres  fois 
on  en  vient  à  bout ,  en  laiffant  quelque-tems  la 
pointe  de  la  Bougie  ,  tout  auprès  du  rétreciffe- 
ment ,  &  en  la  pouffant  enfuite  -,  c'efl  une  mé- 
thode qui  a  un  fuccès  fi  marqué  dans  nombre 
de  cas,  qu'on  doit  toujours  la  tenter  lorfque  la 
Bougie  ne  paffe  pas,  oulorfqu'ellenepaffe  que  de 
tems  à  autre. 

Il  n'eft  pas  toujours  facile  ,  quand  le  paffigs 
efl  très-étroit ,  de  déterminer  li  la  Bougie  y  a 
pénétré,  fur-tout,  lorfqu'elle  efl  très-fine-,  car 
fouvent  on  peut  croire  qu'elle  efl  entrée  dans 
cette  partie  du  canal ,  lorfqu'elle  n'a  fait  que  fe 
courber  au-deffus.  Pour  ne  pas  tomber  dans  cette 
erreur,  le  Chirurgien,  après  avoir  reconnu  au 
moyen  d'une  Bougie  ordinaire,  l'endroit  où  eft 
le  refferrement ,  en  introduira  une  plus  petite , 
qu'il  poufferta  doucement  ,  &  fans  perfévérer  trop 
long-tems  ,  contre  l'oflacle.  Si  la  Bougie  paroît 
avoir  gagné  du  terrein  ,  il  fuffira  de  la  lâcher  , 
pour  juger  s'il  n'y  a  point  de  rr.éprife  ,  car  fï 
elle  n'a  fait  que  fe  plier ,  elle  reculera  en  vertu 
de  fon  élanicité ,  fi  elle  ne  recule  p?.s ,  on  peux 
être  sûr  qu'elle  a  pénétré  ;  mais  il  peut  arriver  auffi. 
qu'elle  plie  après  avoir  commencé  à  franchir 
l'obflacle.  Pour -s'en  affurer,  il  faut  retirer  la 
Bougie,  &  en  examiner  la  pointe  ;  fi  elle  efl 
émouffée  ,  on  peut  être  sûr  qu'elle  n'a  pas  pé- 
nétré du;  tout  j  mais  fi  elle  efl  applatie  ,  ou  fi 
.  elle  porte  la  marque  d'une  imprelfion  circulaire 
ou  longitudinale  ,  on  peut  être  affuré  qu'elle  a 
paffé  auffi  loin  que  ces  marques  s'étendent.  Il 
efl  alors  néceffaire  d'en  introduire  une  autre , 
exactement  de  la  même  groffeur,  &  de  l'y  laiffer 
auffi  long-tems  que  le  malade  peut  'le  fup- 
porter. 

Le  tems  que  chaque  Bougie  doit  refier  dans 
le  canal  ,  fera  déterminé  par  les  fenfations  du 
malade  j  car  elle  ne  devroit  jamais  caufer  beau- 
coup de  douleur  s'il  efl  poffible.  Si  le  malade 
fouffre  beaucoup  lorfqu'on  l'introduit ,  il  ne  faut 
pas  la  laiffer  au-delà  de  cinq  à  dix  minutes -,  à 
chaqueapplication  ,  il  faudra  prolonger  par  degrés 
le  tems  de  fon  féjonr.  On  voit  des  malades  à  qui 
il  faut  plufieurs  jours  ,  &  même  des  femaines  en- 
tières, avant  que  de  pouvoir  s'accoutumer  à  fup- 
porterie  féjour  des  Bougies  dans  le  canal,  pen- 
dant quelques  minutes  ,  quoique  par  la  fuite  ils 
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puiflent  les  fouffrir  pendant  des  heures  cn- 
lières ,  &  à  la  fin  même  à-peu-près  conftamment 
&  fans  la  moindre  difficulté.  Le  tems  le  plus 
convenable  à  l'emploi  des  Bougies ,  eft  celui  où 
le  malade  eft  le  moins  occupé  j  le  matin  par 
exemple  ,  pendant  qu'il  eft  au  lit ,  pour  qu'il  puiffe 
les  paffer  lui-même. 

On  fe  fervira  de  Bougies  plus  groffes ,  en  pro- 
portion de  la  facilité  avec  laquelle  le  rétreciffe- 
ment  fe  dilate  ,  &  de  l'aifance  avec  laquelle  le 
malade  •fùpporte  la  dilatation.  Si  les  parties  of- 
frent beaucoup  de  réfiflance ,  ou  fi  elles  font 
très-irritables ,  on  doit  aller  lentement  dans  l'aug- 
mentation des  Bougies  j  mais  fi  la  fenfibiliré  des 
parties  ne  s'y  refufe  point  ,  on  peut  paffer  plus 
rapidement  à  l'ufage  de  Bougies  d'une  grof- 
feur  plus  confidérabie ,  quoique  jamais  avec  affez 
de  promptitude,  pour  que  ie  malade  ne  puiffe 
l'endurer  aifément.  On  doit  continuer  à  augmenter 
la  groffeur  des  Bougies ,  jnfqu'à  ce  que  les  plus 
groffes  parlent  librement  j  &  ne  pas  en  discon- 
tinuer l'ufage ,  qu'après  trois  femaines  ou  un  mois , 
ou  même  un  peu  plus  long-tems  ,  afin  d'accou- 
tumer la  partie  dilatée  à  fon  nouvel  état ,  ou  pour 
lui  faire  perdre ,  autantqu'il  eft  poffible ,  l'habitude 
de  fe  contracter  -,  mais ,  comme  nous  l'avons  ob- 
fervé  ci-devant  ,  on  ne  peut  que  rarement  compter 
fur  la  durée  de  cette  guérifon,  fi  l'on  ne  revient 
de  tems  en  tems  à  l'ufage  des  moyens,  par  les- 
quels elle  a  été  opérée. 

Telle  efi  la  méthode  la  plus  prudente  &  la 
plus  fûre  pour  rétablir  la  liberté  du  canal  de 
l'urètre  ,  dans  tous  les  cas  où  il  n'eft  pas  telle- 
ment obflrué,  qu'on  ne  puiffe  introduire  l'extré- 
mité d'une  Bougie  dans  l'endroit  du  rétreciffe- 
men  t.  Elle  n'eft  cependant  pas  généralement  admife  *, 
&  beaucoup  de  Praticiens ,  au  lieu  de  procéder 
avec  les  précautions  que  nous  venons  de  recom- 
mander ,  font  dans  l'ufage  de  pouffer  la  Bougie 
avec  une  certaine  force,  pour  furmonter  l'obftacle, 
on  pour  faire  paffer  dans  un  endroit  qui  n'ad- 
mettoit  qu'une  Bougie  du  plus  petit  diamètre; 
une  Bougie  de  groffeur  ordinaire.  Cette  pratique, 
qui  peut  avoir  bien  des  inconveniens ,  fur-tout 
entre  les  mains  d'un  Chirurgien  ,  qui  n'eft  pas 
îrès-adroit,  &  très-au  fait  de  la  ftrucîuredes  par- 
ties ,  eft  néanmoins  fou-vent  accompagnée  d'un 
grand  fucecs.  On  opère  alors  en  déchirant  la  partie 
refferrée  ,  ou  en  l'étendant  de  manière  à  lui  ôter 
la  faculté  de  fe  refferrer  de  nouveau ,  au  moins 
pendant  long-tems-,  mais  on  s'expofe  auffi  par-la 
au  danger  de  faire  des  fauffes  routes ,  ou  de  caufer 
une  violente  inflammation  ,  &  d'expofer  le  ma- 
lade à  de  grandes  douleurs ,  qu'on  auroit  pu  lui 
épsgner  en  procédant  d'une  manière  plus  lente 
&  plus  circonfpecle. 

Nous  avons  dit  que  les  Bougies  peuvent  auffi 
guérir  le  rétreciffement ,  par  le  moyen  d'une  ul- 
cération qu'elles  y  déterminent.  On  peut  em- 
ployer cette  méthode  dans  les  cas  où  la  Bougie 
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franchit  jufqu'à  un  certain  point  lobftacle  ,  & 
dans  ceux  où  elle  ne  pénètre  pas  du  tout  dans  le 
rétreciflèment.  Dans  le  premier  cas ,  cela  eft  moins 
néceffaire  ,  puifqu'on  peut  porter  remède  au  mal 
par  une  limple  dilatation  ;  cependant  comme  par 
ce  moyen ,  on  abrège  ie  traitement  en  rendant 
auffi  la  guérifon  plus  durable ,  d'habiles  Prati- 
ciens le  préfèrent  à  la  méthode  ci-deffus  expo- 
fée  ,  lorque  les  parties  ne  font  pas  très-irrita- 
bles. 

Lorfqu'on  veut  mettre  cette  méthode  en  ufage> 
on  doit  introduire  la  Bougie  dans  le  rétreciffe- 
ment auffi  loin  qu'il  eft  poffible  ,  &  en  augmenter 
la  groffeur  auffi  rapidement  que  le  malade  peut 
le  fupporter  ;  on  pourra  même  abréger  beau- 
coup le  traitement ,  en  commençant  par  intro- 
duire, s'il  eft  poffible,  une  petite  fonde  métalli- 
que. La  Bougie  ,  par  fa  préfence  ,  .produira  une 
ulcération  fur  les  parties  qu'elle  comprime  ,  & 
les  détruira  ainfi  graduellement.  Mais  quelque 
certaine  que  foit  cette  méthode  de  guérifon  par 
érofion  ,  entre  les  mains  d'un  Praticien  habile  & 
expérimenté,  les  malades  ont  bien  de  la  peine  à 
s'y  Soumettre ,  àcaufe  des  douleurs  qu'elle  excite, 
quand  elle  eft  mal  adminiftrée  j  elle  occafionne 
quelquefois  de  violens  fpafmes  ,  des  rétentions 
d'urine,  &  d'autres  fymptômes  fâcheux.  L'on  voit, 
tous  les  jours,  des  malades  qui  n'ont  pas  pu  être 
fondés,  malgré  les  tentatives  répétées  de  plutieurs 
Chirurgiens ,  &  qui  viennent  a  l'être  avec  faci- 
lité ,  en  s'adreffant  à  un  Opérateur  plus  habile 
&  plus  adroit.  Cela  prouve  combien  le  fuccès 
de  la  méthode  dépend  de  la  main  qui  l'exécute, 
&  combien ,  en  général ,  il  importe  d'ufer  de  pru- 
dence dans  l'opération  délicate  de  la  Bougie. 

Nous  avons  vu  plufieurs  fois ,  avec  étonnement , 
M.  de  Sault  paffer  une  fonde  d'argent  de  petit 
calibre,  ou  même  de  médiocre  groffeur  chez  des 
perfonnes  dont  le  canal  étoit  tellement  obftrué 
par  un,  ou  plufieurs  rétreciffemens ,  que  l'urine 
ne  fortoit  plus  depuis  long-tems  qu'avec  diffi- 
culté &  goutte  à  goutte  ;  lors  même  que  l'urine 
ne  peut  plus  couler  du  tout,  il  force  toujours  le 
paffage  de  cette  manière.  Depuis  fix  ans  il  a  eu 
conftamment  à  l'Hôtel-Dieu  ,  de  vingt  à  trente 
malades  de  ce  genre  ,  dont  il  a  toujours  com- 
mencé le  traitement  de  cette  manière.  Après  avoir 
introduit  la  fonde  métallique,  il  la  laiffe  dans 
le  canal  un  ou  deux  jours ,  ou  même  plus  long- 
tems  fans  la  retirer,  le  malade  demeurant  au  lit 
pendant  tout  ce  tems  ;  après  quoi  il  l'ôte  &  fur- 
ie-champ y  fubfiitue  une  fonde  flexible  de  gomme 
élaflique  qu'il  laiffe  dans  l'urètre  pendant  huit  ou 
dix  jours,  plus  ou  moins  ,fuivant  les  circonflances }. 
au  bout  de  ce  tems  il  la  change ,  &  la  remplace 
par  une  pareille  fonde  plus  groffe ,  qu'il  laiffe 
auffi  une  huitaine  de  jours  j  une  troilième  d'un 
calibre  encore  plus  gros,  lui  fuffit  d'ordinaire 
peur  compléter  la  guérifon.  Il  adapte  à  toutes 
ces  fondes  un  petit  bouchon  de  bois  ,  au  moyen 

duquel 
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duquel  le  malade  peut,  à  volonté,  retenir  ou 
îaiffer  couler  les  urines ,  lefquelles  fou  vent  s'échap- 
pent au/fi  en  partie  entre  la  fonde  &  les  parois 
du  canal  ,  quand  les  mufcles  contracleurs  de  la 
/  vefTie  entrent  en  aclion. 

Par  cette  méthode,  M.  de  Sault  guérit  ordi- 
nairement ,  en  trois  ,  quarre  ou  cinq  femaines  , 
au  plus  ,  les  cas  d'étranglement  de  l'urètre,  môme 
les  plus  invétérés  ,  fans  jamais  faire  de  faufle 
route;  mais  comme  ce  fuccès  paroît  tenir  autant 
à  une  dextérité  particulière  qu'à  une  connoiffance 
très-nette  de  la  ftruclure  des  parties ,  nous  n'ofons 
pas  prononcer  ici  fur  la  convenance  qu'il  y  auroit 
à  ce  que  fa  méthode  fût  généralement  admife  , 
puifqu'elle  ne  ponrroir  être  que  fort  dangereufe 
entre  les  mains  d'un  Chirurgien  qui  ne  feroit 
pas  f'ès-expédmenté,  &  que  pour  le  gros  des 
Praticiens  ,  on  ne.  fauroii  recommander  trop  de 
prudence  &  de  circonfpeclion  dans  l'adminiftra- 
tion  de  ce  traitement.  Mais  nous  avons  cru  devoir 
expofer  des  faits  dont  nous  avons  été  témoins , 
c\  nous  allons  continuer  à  donner  les  détails  de 
la  méthode  qu'on  a  regardée  jufqu'à  préfent  comme 
la  plus  fùre  &  la  moins  dangereufe. 

Si  la  plus  petite  Bougie  ne  peut  pas  palier  , 
la  dilatation  devenant  impraticable  ,  ce  qui  eft 
cependant  un  cas  très-rare,  il  faut  avoir  recours 
à  d'autres  moyens  ,  pour  détruire  le  rétrecilfe- 
ment ,  &  foulager  le  malade.  Pour  cet  effet ,  on 
peut  en  introduifant ,  dans  le  canal  ,  une  fonde 
d'argent  ou  une  Bougie  de  grofTenr  ordinaire, 
faire  fur  la  parti  refferréeune  preffion  afféz  forte 
pour  déterminer  une  ulcérarion  &  parvenir  ainfi 
par  degrés  à  la  détruire.  Mais  il  faut ,  même  dans 
ce  cas  ,  n'iifc-  que  d'un  degré  de  force  modéré; 
car  fi  l'on  applique  la  Bougie  avec  trop  de  force , 
il  peut  arriver  que  fon  extrémité  s'écarte  de  l'en- 
droit du  rétreci(Fetne.nt  ,  &  qu'elle  s'ouvre  une 
route  à  côté,  dans  la  fubftance  du  corps  fpon- 
gieux  de  l'urètre.  L'Opérateur  ne  s'apperçoït  pas 
toujours  de  cet  accident,  auffi-tôt  qu'il  cft  arrivé, 
&  louvent  il  augmente  le  mal  ,  en  continuant 
l'application  de  la  Eougie.  Mais  s'il  voit  qu'il  gagne 
du  terrein  jufqu'à  un  certain  point ,  fans  que  les 
urines  coulent  pius  librement  ,il  peut  être  alTuré 
qu'il  a  fait  une  faufie  route. 

Lorfque  ,  par  la  moyen  que  nous  venons  d'in- 
diquer ,  on  efl  parvenu  au  point  de  pouvoir 
paner  une  petite  Bougie,  on  doit  tenter  la  dila- 
tation ,  comme  dans  le  premier  cas  ,  en  em- 
ployant graduellement  de  plus  groffis  Bougies. 
Il  eft  bon  ,  daos  tous  les  cas  ,  que  le  malade 
apprenne  à  les  pa/Ter  lui-même  ,  afin  qu'il  puiffe 
toujours  s'en  fervir  dans  le  tems  qui  lui  eft  le 
plus  commode  ,  fans  être  obligé  de  dépendre 
pour  cela  du  Chirurgien- 

II  faut  fou  vent  bien  du  tems ,  avant  que  l'en- 
droit où  ion  fe  propole  de  produire  une  ulcé- 
ration ,  fubiffe  un  degré  d  erofion  fuftil'ant  pour 
admettre  la  Bougie  ,  ce  qui  fatigue  beaucoup  le 
Chirurgie,  fume  Lc'  l/e  Partie,, 
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malade,  &  lui  fait  prefque  perdre  l'efpérance  de 
la  guérifon.  Cette  circonftance ,  jointe  au  danger 
que  l'on  court  en  pouffant  la  Bougie  avec  trop 
de  force  ,  a  engagé  les  Praticiens  à  tenter,  dans 
certains  cas ,  la  deftruclion  de  l'obftacle  au  moyen 
de  l'application  d'un  cauflique  ,  méthode  fouvent 
dangereufe,  mais  qui  ne  l'eft  plus ,  lorfqu'on  en 
fait  ufage  avec  les  précautions  convenables.  Nous 
en  renverrons  l'examen  à  l'article  Urètre. 

Lorfque  le  malade  fupporte  aifém;nt  la  pré- 
fence  de  la  Bougie  ,  on  doit  la  laid'er  dans  ie 
canal  le  plus  long-rems  poftible ,  fur-tout  fi  lis 
urines  paffent  facilement  entr'elles  &  les  parois 
de  l'urètre  j  cependant  il  faut  prendre  gar'derqtfè 
fon  extrémité,  qui  pénètre  dans  la  velue,  ne  fe 
recouvre  pas  d'une  concrétion  calculeufe  ,  comme 
cela  arrive  chez  certains  Sujets  ,  même  au  bout 
de  quelques  heures  ;  car  une  portion  de  cette 
inctuflation  qui  fe  détacheroif.  &  demeureroit  dans 
la  vente,  fuftiroit  pour  déterminer  la  formation 
d'une  pierre.  Marchez  la  plupart  des  individus, 
la  Bougie  peut  demeurer  pendant  plufieurs  jours 
dans  le  canal  ,  fans  éprouver  rien  de  femblabls. 

Comme  il  efl  aftez  convenable  de  n'avoir  pas 
à  ôrer  &  à  remettre  la  Bougie  toutes  les  fois  que 
le  malade  veut  uriner,  on  a  fouvent  tenté  de 
fubftituer  à  cet  inTîrummt  des  fondes  flexibles, 
qu'on  pût  fermer  &  ouvrir  à  volonté ,  au  moyen 
d'un  petit  bouchon  ,  pour  I aifler  couler  l'uri- 
ne ,  fuivant  le  befoin.  Ce  que  l'on  avoit  ci- 
devant  imaginé  de  mieux  dans  cette  intention  , 
étoit  un  tube  fait  d'un  lil  d'argent  très-mince, 
tourné  en  fpirale  autour  d'un  ftylet ,  d'une  lon- 
gueur &  d'une  groffeur  convenable  ,  &  recouvert 
d'une  toile  fine ,  enduite  d'emplâtre  ,  propre  à 
faire  des  Bougies.  Mais  ces  fondes  n'ont  pas  touj 
les  avantages  qu'on  en  avoit  attendu  ,  &  l'on  n'en  a 
fait  que  peu  d'ufage.  Aujourd'hui  l'on  com- 
mence à  leur  fubftituer  elles  de  gomme  éiaftiquo 
de  l'invention  de  M.  Bernard,  cet  ingénieux  Ar- 
tifte ,  dont  nous  avons  déjà  parlé  ailleurs  ,  lef- 
quelles réunifiant  h  foup'effe  &  la  légèreté  au 
poli  de  la  furface  &  à  la  fdidité,  font  un  des 
meilleurs  mftrumens ,  dont  on  puifle  faire  ufage 
pour  l'objet  qui  nous  occupe.  Nous  croyons  en 
pouvoir  dire  autant  des  Bougies  faites  avec  la 
même  fubftance,  qui  ont  le  gran.l  avantage  fur  les 
Bougies  ordinaires  ,  que  leur  extrémité  liffe  & 
arrondie  n'eft  point  fujette  à  plier.  Mais  quoi- 
que nous  connoifiions  des  Praticiens  ,  &  même 
du  premier  rang,  qui  n'en  emploient  pas  d'au- 
tres, ils  font  encote  en  petit  nombre,  &  nous 
penfons  qu'il  faut  Iaiffer  au  tems  &  à  l'expé- 
rience à  faire  connoître  jufqu'à  quel  point  elles 
méritent  la  préférence  fur  les  Bougies ,  dont  nous 
avons  décrit  plus  haut  la  fabrication. 

Nous  avons  fuppofé  eue  lorfqu'après  avoir  fur* 
monté  l'obftruclion  de  l  urètre,  on  laiffela  Bougie 
dans  le  canal ,  l'extrémité  de  cet  inftrument  doii 
être  dans  la  veflie.  Les  Praticiens  cependant  ne 

Ee 


■ai 8  B  O  IT 

font  pas  d'accord  fur  ce  point  ,  il  y  en  a  qui 
recommandent  de  ne  jamais  faire  pénétrer  une 
Bougie  auffi  loin  ,  de  peur  que  fon  extrémité 
venant  à  s'éclater ,  il  n'en  relie  quelque  parcelle 
dans  la  veflie  qui  pourroit  former  enfuite  le  noyau 
d'une  pierre  ;  mais  cette  crainte  a  peu  de  fonde- 
ment ,  quand  on  n'emploie  que  des  Bougies  bien 
faites  ;  elle  n'en  a  point  du  îont ,  quand  on  fe 
fert  de  Bougies  de  gomme  élaftique  ,  pourvu 
qu'on  fe  tienne  en  garde  contre  i'incrufiation  pier- 
teufe  qui  peut  fe  former  fur  l'extrémité  même 
de  la  Bougie ,  en  la  retirant  de  tems-en-tems  , 
pour  l'examiner  &  la  nettoyer.  Il  vaut  mieux  porter 
la  Bougie  dans  toute  l'étendue  du  canal ,  quand 
le  pafi'ageefi  fuffifamment  libre  -,  mais ,  fi  cela  n'en" 
pas  poifible  ;  il  n'y  a  pas  d'inconvénient  à  la  laiffer 
à  demeure  dans  la  portion  où  elle  a  pu  péné- 
trer ,  à  moins  que  la  trop  grande  fenfibilké  des 
parties  ne  s'y  oppofe. 

De  quelques  accidens  qui  peuvent  accompagner 
l'uj'age  des  Bougies. 

Les  Bougies ,  foit  à  raifon  de  la  forme  coni- 
que qu'on  amal-à-cropos  coutume  de  leur  donner, 
foit  par  l'action  des  parties,  font  fort  fujettes  à 
fonir  du  canal,  fi  l'on  n'ufe  pas  de  moyens  pro- 
pres à  les  retenir,  ce  qui  fouvent  retarde  la  gué- 
rifon.  Mais  ce  qui  eft  bien  plus  fâcheux  ,  c'eft 
que  quelquefois  elles  s'enfoncent  dans  la  veflie , 
accident  dont  il  n'eft  pas  difficile  de  concevoir 
les  cqnféquences  -,  il  eft,  rare  qu'il  n'expofe  pas  le 
malade  à  fe  foumettre  à  l'opération  de  la  taille. 
Cependant  fi  la  groffe  extrémité  de  la  Bougie  ne 
s'efl  pas  enfoncée  au-delà  de  la  partie  faillante  & 
mobile  delà  verge,  il  eft  quelquefois  poflible  de 
l'extraire.  Il  faut ,  pour  y  réulîir >  fixer  la  Bougie 
dans  l'urètre  un  peu  au-deffous  de  fon  extrémité , 
dans  le  périnée  ,  par  exemple  ,  en  preffant  con- 
îr'eile  avec  une  main  ,  enrepoufiant  la  verge  fur 
la  Bougie  de  l'autre  j  en  faififlant  enfuite  forte- 
ment la  verge  &  l'extrémité  fupérieure  de  la 
Bougie  pour  les  tirer  en  haut ,  en  même-tems 
qu'on  cette  la  preiîion  au-deffous.  Au  moyen  de 
ces  deux  mouvemens  alternativement  répétés  , 
en  peut  parvenir  à  faifir  le  bout  de  la  Bougie  \ 
mais  ce  procédé  ne  réuflit  pas  toujours,  car  lorf- 
que la  Bougie  eft  petite,  ou  qu'elle  devient  molle, 
elle  ne  permet  pas  de  repoaffer  la  verge  defTus 
fans  la  plier  ;  ou  fi  lagroffe  extrémité  de  la  Bougie 
eft  pafîée  au-delà  de  la  partie  mobile  de  la  verge, 
le  confeil  que  nous  donnons  deviendra  impra- 
ticable. En  pareil  cas ,  ce  qu'il  y  a  de  mieux  à 
faire,  eft  d'introduire  un  cathéter  dans  l'urètre } 
jufqu'à  la  Bougie,  &  de  faire  une  incifion  fur 
fon  extrémité-,  enfuite  au  moyen  d'une  tenette  de 
•forme  convenable  que  l'on  patTera  par  la  plaie, 
on  faifira  le  bout  de  la  Bougie;  ou  fi  l'on  ne 
peut  en  venir  à  bout  ,  on  aggrandira  un  peu 
l'ouverture  pour  en  découvrir  l'extrémité ,  &  l'on 
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en  fera  fexirsclion  ,  fans  être  obligé  de  coupe? 
la  veflie.  Cette  partie  de  l'opération  fera  cepen- 
dant très-difficile,  fi  la  perfonne  eft  graffe  ou  cor» 
pulentc. 

Pour  empêcher  que  la  Bougie  ne  forte  de 
l'urètre  ,  ou  qu'elle  ne  pénètre  trop  en- dedans, 
il  eft  nécefiaire  àc  lier  autour  de  fon  ^extrémité 
qui  fort  de  ce  canal ,  un  fil  descoton ,  &  de  l'affurer 
enfuite  tout-au-tour  de  la  racine  du  gland,  mais 
d'une  manière  fort  lâche  >  pour  des  raifons  évi- 
dentes •,  l'on  courbera  enfuite  fur  la  verge  la  partie 
de  la  Bougie  qui  n'a  pas  pu  pénétrer  ■■,  précau- 
tion qui  la  rendra  moins  incommode ,  &  empê- 
chera très  -  efficacement  qu'elle  n'entre-  dans  la 
veflie.  Les  Bougies  de  gomme  élaftsque  moins 
fujettes  que  les  autres  à  fe  rammoî'.ir  par  la  cha- 
leur ,  confervent  toujours  sfîez  de  fermeté  pour 
ne  pouvoir  pas  fe  courber,  Se  fe  tortiller  dans  la 
velue ,  par  conféquent  elles  ne  peuvent  pas  s'y 
enfoncer ,  fur-  tour ,  fi  elles  ne  font  pas  du  plus 
petit  calibre. 

Lorfqu'on  introduit  les  Bougies,  pour  la  pre- 
mière fois,  elles  produifent  fouvent  des  naufées 
&  même  quelquefois  des  défaillances  -,  mais  ces 
fymptomes  reviennent  rarement  à  la  féconde  ou 
à  la  troifième  introduction  de  la  Bougie.  L'irri- 
tation qu'elles  produifent  dans  l'urètre,  occafionne 
d'abord  quelque  douleur  en  urinant-,  mais  cette 
douleur  le  diflipe  à  mefure  qu'on  en  répète  l'ap- 
plication. Elles  déterminent  la  fécrétion  d'une 
matière  purulente ,  dans  le  cas  où  il  n'y  en  avoir 
point,  &  augmentent,  en  général,  l'écoulement, 
s'il  exifte  déjà-,  mais  cet  effet,  ainfi  que  les  autres 
dont  nous  venons  de  parler ,  fe  dilfipe  graduel- 
lement. 

En  conféquence  de  leur  ufage,  on  obferve  fou- 
vent un  gonflement  des  glandes  inguinales  ;  mais 
il  n'en  réïùlte  jamais  de  fuppuration.  L'on  voit 
aufîi  que  leur  introduction  occafionne  affez  fré- 
quemment le  gonflement  d'un  tefticuîe ,  ou  même 
de  tous  les  deux;  effet  ordinaire  de  toute  irritation 
du  canal  de  l'urètre.  L'on  a  vu  pareillement  que  le 
tefticuîe  étant  enflé,  lors  de  l'introduction'  de  la 
Bougie  ,  il  eft  revenu  promptement  à  fon  état 
naturel. 

U  y  a  quelques  lacunes ,  dans  l'urètre,  proche 
&  au-delà  du  gland ,  qui  fouvent  arrêtent  la  Bou- 
gie &  donnent  d'abord  l'idée  d'un  rétreciffement. 
Les  Chirurgiens  inattentifs  s'y  trompent  quelque- 
fois, &  peuvent  faire  beaucoup  de  mal  en  vou- 
lant forcer  ce  prétendu  obftacle.  Mais  lorfque  la 
Bougie  s'arrête  auffi  près  du  gland  ,  on  a  lieu*  de 
foupçonner  cette  caufe.  C'eft  pourquoi  il  faut , 
en  pareil  cas ,  varier  la  direclion  de  la  pointe  de 
la  Bougie ,  en  la  portant  contre  la  partie  infé- 
rieure de  l'urètre.  Lorfque  la  Bougie  s'arrête  dans 
une  de  ces  lacunes,  le  malade  paroit  reflentir 
plus  de  douleur  qu'à  l'occafion  d'un  véritable 
rétreciffement.  Lorfque  la  glande  proftate  eft  gon- 
flée, elle  forme  touvent,  à  fa  partie  antérieure, 
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«ne  protubérance  qui  s'avance,  comme  une  val- 
vule, fur  l'entrée  du  canal  de  l'urètre,  &  qui 
empêche  qu'on  ne  puiffe  faire  pénétrer  une  Bou- 
gie jufques  dans  la  veffie.  Ceux  qui  n'snt  pas 
une  connoiffance  exacte  de  la  nature  de  cet  ob- 
,iîacle,  peuvent  auffi  le  prendre  pour  un  rétre- 
ciffement. Nous  verrons ,  à  l'article  Prostate  , 
comment  on  peut  le  reconnoître,  &  de  quelle 
manière  on  doit  s'y  prendre,  en  pareil  cas,  pour 
faire  paffer  la  Bougie. 

L'effet  le  plus  dangereux  qui  puiffe  réfulter 
de  l'application  mal  dirigée  de  la  Bougie ,  eft  une 
fauffe  route.  Nous  avons  dit  ci-deffus  que  cette 
fauffe  route  provenoit,  en  général ,  des  efforts  peu 
ménagés  &  mal  dirigés  que  l'on  faifoit  en  pouffant 
l'extrémité  de  la  Bougie  contre  le  rétreciffement , 
foirpour  en  produire- l'ulcération,  foie  pour  le 
furmonter  tout  d'un  coup. 

Il  eft  rate  qu'une  fauffe  route  foit  affez  étendue 
pour  augmenter  beaucoup  la  gravité  de  la  mala- 
die qui  exiftoit  déjà,  ou  pour  en  produire  une 
nouvelle,  quoique  cela  arrive  quelquefois  -,  cepen- 
dant elle  n'empêche  pas  moins  la  guérifon  de  la 
maladie  première  ,  en  rendant  l'application  de 
la  Bougie  fur  le  rétreciffement  d'autant  plus  incer- 
taine qu'il  eft  dangereux  de  la  continuer.  Une 
fauffe  route ,  une  fois  formée ,  nefe  cicatrife  point 
d'elle-même;  c'eft  pourquoi  il  eft  fouventà  pro- 
pos que  le  Chirurgien,  lorfqu'il  eft  confulté  pour 
un  rétreciffement  de  l'urètre ,  s'informe  fi  l'on  a 
déjà  fait  ufage  des  Bougies,  ou  non,  &  quel  en 
aété  le  réfultat;  fi  elles  paffoient  facilement  ou  point 
du  tout.  Si  on  en  a  fait  ufage ,  il  faudra  favoir  fi 
le  malade  lui-même ,  ou  fon  Chirurgien  ,  a  obfer- 
vé  qu'on  faifoit  quelque  progrès  avec  la  Bougie. 
Si  l'on  a  gagné  vifiblement  du  terrein ,  fans  faciliter 
du  tout  le  paffage  des  urines,  il  ne  faut  plus  faire 
ufage  de  ce  moyen  ,  car  il  eft  très-probable  qu'on 
a  fait  une  faune  route  qui  rend  impolfible  le  paf- 
fage de  la  Bougie  dans  le  rétreciffement. 

Cette  fauffe  route fe  trouve,  en  général,  à  côté, 
&dans  une  ligne  prefque  parallèle  au  canal  de  l'u- 
rètre ,  lorfqu'elle  eft  faite  dans  la  partie  de  ce 
canal ,  qui  eften-deça  de  la  courbure.  Et  alors  la 
Bougie  a  pénétré  dans  la  fubftance  fpongieufe  de 
l'urètre;  mais  lorfqu'elle  eft  faite  au  commence- 
ment de  la  courbure,  la  Bougie  a  paffé  en  droire 
ligne  à  travers  le  corps  de  l'urètre  ,  près  du  com- 
mencement de  la  partie  membraneufe  ,  &  elle 
a  traverfé  la  fubftance  cellulaire  du  périnée  du 
côté  du  rectum. 

Lorfque  la  fauffe  route  exifte  entre  le  gland 
&  la  courbure  de  l'urètre ,  elle  peut  avoir  lieu 
également  des  deux  côtés  du  canal  dans  fa  fub- 
ftance fpongieufe,,  entre  le  canal  &  la  peau  de 
la  verge ,  ou  le  ferotum ,  &  auffi.  entre  le  canal 
&  le  corps  de  la  verge.  La  fituation  de  la  fauffe 
route  occafionnera  quelque  différence  dans  l'opé- 
ration oéce^aire  pour  la  guérir»  « 
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Il  n'y  a  point  de  méthode  plusfûre-de  la  traiter, 
que  de  faire  une  ouverture  extérieurement ,  à 
l'endroit  de  l'urètre  qui  eft  le  plus  propre  pour 
parvenir  au  rétreciffement,  eu  éga-rd  aux  autres 
parties  exterres ,  telles  que  le  ferotum,  &c.  Si 
le  rétreciffement  eft  en-deça  du  ferotum ,  la 
faufle  route  y  fera  auffi-,  conféquemment  il  fau- 
dra opérer  en  cet  endroit-là.  S'il  eft  vis-à-vis  du 
ferotum,  le  fond  de  la  fauffe  route  peut  auftî 
être  vis-à-vis  de  cette  partie;  &  fi  la  fauffe  route 
eft  d'une  longueur  confidérable  ,  fon  fond  ou  fa 
terminaifon  peut  être  au  commencement  du  pé- 
rinée. Dans  l'un  &  l'autre  de  ces  cas ,  on  doic 
commencer  l'opération  derrière  le  ferotum  & 
même  la  prolonger  un  peu  dans  cette  partie.  Mais 
fi  le  rétreciffement  &  la  fauffe  route  font  au  péri- 
née, c'eft-là  qu'on  doit  alors  faire  l'opération. 

Pour  cet  effet ,  on  paffera  dans  l'urètre  une 
fonde  crénelée,  aulfi  loin  qu'elle  pourra  aller, 
c'eft- à-dire'jufqu'au  fond  de  la  fauffe  route  ,  &  par 
conféquent  plus  loin  que  le  rétreciffement  du  canal. 
On  fera ,  fur  fon  extrémité,  une  incifion  d'environ 
un  pouce  de  long,  fi  la  maladie  eft  en-deça  du 
ferotum,  &  d'un  pouce  &  demi,  ou  même  plus, 
fi  elle  eft  du  côté  du  périnée.  Si  la  fauffe  route 
eft  entre  l'urètre  &  le  corps  delà  verge,  on  aura 
probablement  pénétré  avec  l'inftrument  tranchant 
dans  la  partie  faine  de  l'urètre ,  avant  que  d'arriver 
jufqu'à  elle,  ou  jufqu'à  l'inftrument;  &,  en  ce 
cas  ,  il  n'eft  pas  néceffiire  de  couper  davan- 
tage pour  être  fur  de  trouver  un  paffage  libre 
jufqu'à  la  veffie  ,  puifqu'on  a  ouvert  le  canal  au- 
delà  du  rétreciffement. 

On  prendra  enfuite  une  fonde ,  on  l'introduira 
dans  l'urètre,  par  la  plaie,  &on  la  paffera  vers 
le  gland ,  ou  pour  mieux  dire  vers  le  rétreciffe- 
ment, qui  bientôt  mettra  obftacle  à  fon  paffage. 
Pour  vaincre  cet  obflace.  on  retirera  la  fonde; 
on  introduira,  en  fa  place  >  une  canule  jufqu'au 
rétreciffement;  on  introduira,  par  le  gland,  une 
autre  canule  de  même  diamètre,  de  manière  que 
les  deux  canules  ,  féparées  par  le  rétreciffement, 
fe  trouvent  opofées  l'une  à  l'autre.  Un  aide  pre- 
nant alors  l'urètre  par-dehors ,  entre  le  pouce 
&  l'index,  précifément  à  l'endroit  où  les  deux 
canules  fe  rencontrent ,  pour  les  tenir  en  place, 
on  introduira,  par  la  canule fupérieure,  un  poin- 
çon qui  traverfera  l'obtiacle,  &  pénétrera  dans  la 
canule  inférieure.  Cela  fait,  on  retirera  le  poin- 
çon ,  à  l'on  introduira  une  Bougie  dans  la  même 
c.inule  ét  de  la  même  manière;  &  quand  on  fera 
fut  qu'elle  a  paffé  dans  la  canule  inférieure,  on 
retirera  celle-ci;  alors  le  bout  de  la  Bougie  paroif- 
fant  dans  la  plaie,  on  le  faifira,  afin  de  pouvoir 
retirer  auffi  la  canule  fupérieure ,  fans  entraîner 
avec  elle  la  Bougie,  On  conduira  enfuite  l'extré- 
mité de  la  Bougie  dans  la  portion  du  canal  qui 
eft  du  côté  de  la  veffie  ,  &  on  la  pouffera  juf- 
qu'à ce  qu'elle  foit  parvenue  à  ce  vifeère.  Il  fera 
bon  d'ouvrir  ia,  fauffe  route  dans  toute  fa  Lonr 
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guenr  ,  afin  qu'elle  puifie  fe  cicat.ifer  en  entier, 
&  que  les  Bougies  dont  on  fera  ufage  à  l'avenir  , 
ne  puifTent  plus  s'y  engager. 

Si  la  faufle  route  eft  entre  !a  peau  &  le  canal 
de  l'urètre,  après  avoir  coupé  jufqu'à  /infiniment, 
on  incitera  plus  avant,  jufqu'à  ce  qu'on  ait  trouvé 
le  canal  naturel  -,  &  lorfqu'on  l'aura  mis  à  décou- 
vert ,  on  }'  introduira  une  fonde  dirigée  vers  le 
gland  ,  afin  de  trouver  le  rétrccifièrnent  ;  on  con- 
tinuera enfuite  l'opération  comme  nous  venons 
de  l'expliquer. 

Il  faut  laifier  la  Bougie  îong-tcms  dans  le  canal  ; 
&  comme  on  ne  pourra  pas ,  par  la  fuite,  en  in- 
troduire faciïérnert  une  autte  dans  la  \eme,plus 
la  première  y  demeurera ,  pjus  la  féconde  panera 
avec  facilité.  On  augmentera  par  degrés  la  grof- 
feur  des  Bov.gies,  &  l'on  continuera  d'en  faire 
ufage  jufqu'à  ce  que  la  plaie  foiî  confoîidée. 

De  Fufiige  des  Bougies  dans  la  Conorràc'e. 

Indépendamment  des  cas  de  refferrement  de 
l'urètre  ,  l'on  a  recommandé  l'ufage  de;  Bougies 
pour  d'autres  alfeclions  de  cecanal ,  &  particulière- 
ment pour  ia  guérifon  de  la  gonorrhée,  foit  vi- 
rulente &  récente  ,  foit  chronique  &  habituelle. 
Dans  le  premier  cas, on  a  principalemenreu  recours 
à  ce  moyen  ,  d'après  h  fuppofition  vraie  oufatdTe, 
que  l'on  pouvoit  guérir,  !a  gonorrhée  virulente  par 
des  applications  mercurielles ,  &  l'on  s'eil  fervi 
dans  cette  intention  de  Bougies  enduites  de  quel- 
que préparation  de  rmrcute.  Il  ne  paroit  pas 
cependant  qu'on  ait  jamais  eu  de  grands  fuccès 
par  cette  méthode  ,  qui  eft  plus  propre  à  entre- 
tenir &  à  prolonger  l'état  inflammatoire  de  la  ma- 
ladie, qu'à  la  guérir.  Voyei  Gonorrhée. 

Quand  à  l'écoulement  habituel  qui  fuccède 
fouvent  à  cette  maladie  comme  on  peut  le  guérir 
par  des  applications  irritantes  ,  on  y  réuliir  fré- 
quemment en  l'attaquant  par  l'ufage  des  Bougies , 
qui  produilènt  quelquefois  une  violente  irritation 
dans  le  canal.  L'adticn  mécanique  d'une  Bougie 
fur  cet  organe  fuffit  ordinairement  pour  obtenir 
la  fupprelT.on  d'un  écoulement  de  cette  nature 
après  un  traitement  d'un  mois  ou  de  fix  femai- 
nes;  on  peut  y  réu/îir  en  moins  de  tems  en  fe 
fervanf  de  Bougies  préparées  avec  quelques  mé- 
éicamens  qui  ies  rendent  plus  irritantes  ,  tels 
que  la  térébentine  ,  le  camphre,  &c.  Mais  il 
ne  faut  nfer  de  cJle-ci  qu'avec  beaucoup  de 
prudence ,  de  peur  qu'elles  ne  nuifent  par  une 
trop  violente  irritation.  Les  Bougies  dont  on  fe 
fert  pour  le  traitement  d'une  gonorrhée , peuvent 
être  d'un  diamètre  plus  petit  que  les  Boilgies  ordi- 
raires  •,  il  n'eft  pas  Béoefîàire  non  plus  qu'elles 
aient  plus  de  unq  à  fix  pouces  de  long,  parce 
que  le  fiège  de  la  maladie  s'étend  bien  rarement 
aj.-deia  de  cette  difiance  de  l'extrémité  de  la  verge;. 
wais.il  n'y  auroit  aucun  inconvénient  à  en  viiic 
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ployer  de  plus  longues  qui  occuperoient  tonfë 
l'étendue  du  canal. 

li  n'y  a  aucun  ligne  par  lequel  on  puhTe  ntget 
lorfqu'on  fuit  ce  traitement  ,  du  moment  où  l'on 
peut  celfer  l'ufage  des  Boudes-,  parce  que  "l'écou- 
lement, pour  l'ordinaire,  fubfifte  aulfi  long-tems 
que  l'on  en  continue  l'application.  Si  l'on  y  renonce 
après  s'en  être  fervi  pendant  quelques  femaines , 
&  que  l'écoulement  s'arrête  on  diminue  peu  de 
tems  apiès,  on  peut  fe  flatter  d'avoir  obtenu  une 
guérifon  ;  mais  fi  l'écoulement  ne  parort  en  aucune 
façon  diminué,  il  eft  plus  que  probable  que  les 
Bougies  ne  l'arrêteront  jamais,  &  qu'il  eft  inutile 
d'en  continuer  l'ufage;  cependant  fi  la  maladie 
paroi^'fit  avoir  cédé  à  un  certain  point,  on  pour- 
ront y  revenir',  il  pourroit  anfti  être  à  ptopes , 
en  pareil  cas,  de  recourir  à  des  Bougies  d'une 
nature  plus  irritante. 

BOULE  DE  MARS..  Préparation  de  fer  dont 
on  fe  fert  pour  faire  des  fomentations  fur  les 
parties  qui  ont  été  froilTées  &  contufes ,  &  fur 
celles  qui  ont  été  blelïces  par  des  armes  à  feu. 

Pour  faire  cette  préparation  ,  on  prend  une 
partie  de  limaille  d'acier  réduite  en  poudre  très- 
fine,  &  deux  parties  de  tartre  blanc  pulvérifé. 
On  les  mêle,  &  on  Les  met  dans  un  matras, 
ou  une  cucurbite ,  avec  une  quantité  d'eau-de- 
vie  fuff.fante  pour  que  le  mélange  en  foit  couvert  à 
la  hauteur  d'un  doigt..  On  fait  digérer  le  tout 
au  bain -Marie  ,  ou  à  la  chaleur  du  foleil  ;  on 
vtrfe  derechef  de  l'eau-de-vie  fur  la  malTe  féchée 
&  pulvérifée ,  on  la  remet  en  digeflion  ,&  Fou 
répète  ce  procédé  jufqu'à  ce  que  la  ma'ffe  def- 
féchée  paroiiïe  comme  réfineufe.  On  fait  alors 
de  cette  mafie  des  Boules  de  ia  grofieur  à-pen- 
près   d'un  œuf. 

Pour  s'en  fervir  ,  on  met  tremper  la  boule 
dans  de  l'eau-de- vie  chaude,  ou  dans  quelqn'autre 
véhicule,  on  l'y  laifîe  fondre  un  peu,  jufqu'à 
ce  qu'elle  communique  à  la  liqueur  une  couleur 
brune;  on  y  trempe  alors  des  linges  qu'on  ap- 
plique far  la  partie  oftenfée. 

BOURBILLON.  Matière  filamenteufe  &  té- 
naceà  un  certain  point,  qui  fort  d'un  furoncle  ,  ou 
d'un  charbon,  après  la  première  év  acuation  du  pus; 
c'efl  une  fubftance  que  l'on  a  coutume  de  re- 
garder comme  n'étant  elle-même  qu'un  pus  épaifii, 
mais  qui  eft  réellement  une  portion  de  tifltt 
cellulaire  ,  dénaturée  par  l'inflammation  dont 
elle  a  été  le  fiège  ,  &  féparée  par  ia  fuppuration 
des  parties  environnante'.  Tant  que  cette  matière 
refte  dans  la  partie  affectée ,  elle  y  fait  l'office 
d'un  corps  étranger;  il  faut  que  le  bourbillon 
forte,  pour  que  la  plaie  puifie  fe  guérir.  Voyti 
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BOURDONNtT.  Petit  rouleau  de  charpie, 
de  figure  oblongue-  ,  aufli  épais  que  large,, 
d<  ftiné  à  remplir  une  plaie,  ou  un  ueère^  Voy* 
Us.  PU  Les  prenjiers  Bourdonnets  qu'on  plaça 
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dans  le  fond  d'une  plaie  .doivent  être  liés  ,  afin 
qu'on  puifle  les  retirer,  &  qu'ils  n'y  féjournent 
point  ,  fans  qu'on  s'enapperçoive. 

L'ufa^e  des  bourdonneis  très-commun  autre- 
fois ,  eit  prefque  entièrement  piofcrit  par  la 
Chirurgie  moderne.  L'obilacle  qu'ils  mettent 
à  l'écoulement  des  nutières  purulentes  ,  peut  oc- 
casionner divers  accidtns ,  &  donner  lieu  fur-tout 
à  la  formation  de  iinus qui  n'auroient  pas  lieu, 
fi,  le  pus  pouvoit  couler  librement  au-dehors  ; 
ils  irritent  d  ailleurs  les  bords  de  la  plaie  ,  & 
contribuent  fouvent  plus  que  foute  autre  ebofe, 
à  y  former  des  callofités,  qui  en  empêchent  la 
cicatriktion  Loi  f que  ,  dans  certains  cas  particu- 
liers, on  eft  obligé  de  recourir  à  quelque  moyen 
de  cttte  nature  ,  il  faut  toujours  employer  des 
Bourdomuts  très -peu  ferrés,  &  qui  puilTent 
facilement  pomper  le  pus.  Voyc\  Plaie.  Ul- 
cère. 

BOURGEONS.  Tubercules  qui  fe  forment  à 
la  (urface  des  parties  ulcérées  ,  lorfqu'elles 
tendent  àfe  cicatrifer. 

A  mefuré  qu'une  plaie  fe  guérit  ,  on  y  ob- 
ferve  évidemment  une  régénération  des  parties; 
qui  tend,  plus. ou  moins  ,  à  diminuer  la  perte 
de  fubflance ,  occafionnée  par  maladie ,  ou  par 
accident.  L'on  donne  généralement  le  nom  de 
Bourgeons  charnus  à  cttte  nouvelle  fubflance  , 
qui  paroit  cire  produite  ,  tant  par  l'alongement , 
ou  l'extennon  des  petits  vaiffeaux  fanguins ,  qui 
ont  été  div  ifé;  ,  que  par  une  quantité  confidérable 
de  tiflu  cellulaire  inorganique  ,  formé  proba- 
blement par  une  matière  que  fourniffent  les  ori- 
fices dé  ces  vairfeaux  ,  &  qui  leur  fert  principa- 
lement comme  defouuen,  ou  de  moyen  de  con- 
nexion. Ces  tubercules  ,  ou  bourgeons ,  croiflent 
en  plus  ou  moins  grande  quantité  dans  toutes 
les  plaies  ,  fuivant  qi;e  le  malade  eft  jeune  ou 
vieux  ,  &  fuivant  le  degré  de  famé  dont  il 
jouit.  Leur  app-.rtnce  annonce  au  Chirurgien  , 
ii  la  plaie  tend  à  fe  guérir  plus  oumoim,  promp- 
tement;  car  celle-ci  ne  fournit  un  pus  louable, 
que  lorfque  les  tubercules  charnus ,  font  fermes 
&  vermeils ,  &  que  leur  volume  n'excède  pas 
certaines  bornes  ;  la  fuppuration  au  contraire 
eft  de  mauvaife  nature  ,  lorf^u'ils  fe  gonflent 
extraordinairement,  &  (jue  les  chait s  deviennent 
molles,  fpongieufes,  blafardes  ou  livides.  Voyei 
CiCAmicE.  Ulcèsle. 

BOURSES  Muqueuses.  Ce  font  des  petits 
facs  rambraneux  ,  fanés  autour  des  articula- 
tions des  extrémités  fupéueures  &  inférieures, 
panicuVièrement  autour  des  jointures  bs  plus 
confi.lérabîes.  On  \^  trouve  placés ,  la  plupart 
à  la  furface  des  tendons  ,  foit  entre  les  tendons 
&  les  os,  foit  entre  tes  tendons  &  les  parties 
xtérîeures  ,  foit  entre  deux  tendons  voîfins  fc 
foit  entre-  les  tendons  &  les  ligamens  capfulaires 
de)  jointures  „  fok  enfin,  entre  deux  os  qui  fe 
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meuvent  l'un  fur  l'antre.  Ces  organes  peu  connus 
pour  la  plupart ,  n'ont  été  jufqu'à  ces  derniers 
tètns  ,  que  très-imparfaitement  décrits  par  les 
Anatomilles.  On  doit  beaucoup  de  reconnoif- 
fance  au  Savant  M.  Monro  ,  Frofeffeur  d'Ana-  . 
tomi'i  &  de  Chirurgie ,  à  Edimbourg  ,  pour  en 
avoir  donné  au  public  une  defeription  très-dé- 
taillée  ,  accompagnés  d'obfervations  très-jnté- 
reffantes  fur  les  maladies  auxquelles  ils  l'ont 
fujetf. 

Les  Bourfes  muqueufes  contiennent  naturel- 
lement un  fluide  onctueux  ,  quoique  peu  épais 
&  tranfparent,  qui  paroît  deftiné  à  lubréfier  les 
parties ,  fur  lefquelles  gliifent  les  tendons,  en 
psfïaut  par-delïus  les  jointures.  Dans  l'état  de 
îar.ré,  ce  fluide  eft  en  ri  petite  quantité,  qu'on 
ne  peut  l'appercevoir  fans  ouvrir  la  membrane 
qui  le  contient  j  mais  il  s'y  accumule  quelque- 
fois ,  au  point  de  former  des  tumeurs  très-con- 
fidérables.  Les  conmfions  &  les  foulures  oc- 
casionnent fouvent  de  pareilles  tumeurs  •,  on  en 
voit  aufti  quelquefois  de  femblabîts  à  la  fuite 
d'affections  rhumatifmales.  Ces  tumeurs  ne  font  pas 
fréquemment  accompagnées  de  beaucoup  de  dou- 
leur ,  quoique ,  dans  quelques  cas ,  elles  en  oc- 
cafionnent  de  très-vives,  lorfqu'on  les  comprime 
avec  les  doigts-,  elles  cèdent  jufqu'à  un  certain 
point  à  la  preflion  ,  mais  elles  fe  rétablilTenî 
avec  une  apparence  d'élaflicité  ,  qu'on  n'obferve 
pas  dans  les  tumeurs  d'une  autre  nature.  Elles 
paroiflènt  d'abord  circonferifes ,  fur  une  petite 
partie  de  la  jointure ,  quelquefois  cependant 
îa  quantité  du  fluide  épanché  qui  les  forme,  eft 
telle  qu'elles  s'étendent  fur  une  grande  partie  de 
la  circonférence  du  membre.  La  peau  qui  les 
recouvre  conferve  fa  couleur  naturelle  ,  à  moins 
qu'elle  ne  vienne  s'enflammer. 

Dans  cet  état  contre  nature  les  Bourfes 
muqueufes  contiennent  différentes  fortes  de  flui- 
des ,  fuivant  îa  caufe  qui  en  a  occafionné  l'é- 
panchement.  Ainfi,  lorfqu 'une  tumeur  de  ce  genre 
dépend  d'une  affection  rhurnatifmaîe,  la  liqueur 
qu'elle  contient  eft  ordinairement*  très- fluide,  & 
fembiableà  lafynovie  des  jointures  ;  elle  parois 
plus  é paille ,  lorfque  la  rumeur  tient  à  une  caufe 
fcrojtiuleufe.  Dans  celles  qui  font  îa  conféquence 
des  f  oulures ,  ou  d'autres  caufes  analogues  >  ore 
trouve  fouvent  avec  le  fluide  épanché  des  cor* 
crétions  dures  ,  &  comme  cartiisgineofes ,  qui 
y  font  quelquefois  ifolées ,  &  d'autrefois  en  plus 
ou  moins-  grand  nombre.  On  peut  juger  ,  dans, 
bien  des  cas ,  de  ia  préfencé  de  ces  concrétions  T 
qui  fè  font  appercevoir,  lorfque  l'on  prefle  la» 
tumeur  entre  les  doigt*. 

Dans  la  pratique  ,  il  n'efl  pis  très-important 
de  pouvoir  diflinguer  ces  différences.  Tant  que 
les  tumeurs  formées,  par  des  caufes  de  ce-  genre 
ne  font  pas  très-douioureufes  x  otb  peu?  rentesr 
d'e  les  dilHper  par  fa  chaleur  ,  par  des,  frictions  , 
par  des  «Souche»  chaudes  a  gaï  cfe&ve^caîaweSjOis 
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par  d'autres  applications.  Mais  lorfqu'elles  vien- 
nent à  caufer  beaucoup  de  douleur  ,  ce  qui 
arrive  fur-tout  dans  les  cas  où  elles  contiennent 
autre  chofe  qu'une  matière  fluide  j  il  ne  reffe 
d'autre  parti  à  prendre ,  que  de  les  ouvrir  pour 
en  évacuer  le  contenu. 

Cette  opération ,  qui  ne  paroîtpas  d'une  grande 
importance ,  n'eft  rien  moins  qu'indifférente. 
Les  Bourfes  muqueufes  reffemblent  en  tout  point  , 
foit  par  leur  fhucture  ,  foit  par  la  nature  du 
fluide  qu'elles  contiennent  dans  l'état  de  fanté, 
comme  dans  celui  de  maladie,  aux  ligamens 
capfuiaires  des  jointures  ,  avec  lefquelles  elles 
communiquent  fouvent  par  leur  cavité.  Elles 
ont  avec  eux  cet  autre  rapport  qu'il  ne  faut  pas 
perdre  de  vue,  c'eft  qu'elles  font  fujettes  à  s'en- 
flammer avec  violence  à  l'occafion  du  plus  léger 
accès  de  l'air  à  leur  furface  interne.  C'eft  pour- 
quoi lorfqu'il  s'agit  d'ouvrir  les  tumeurs  formées 
par  un  amas  de  fluides  &c,  dans  ces  organes  , 
il  faut  toujours  le  faire  de  manière  que  l'in- 
cifion  du  fac  ne  demeure  pas  vis-à-vis  de  celle 
des  tégumens.  Voye\  l'article  Ligament  Cap- 
sulaire.  Il  faut  être  aufli  très-attentif  à  faire 
l'ouverture  de  manière  qu'on  ne  rifque  pas  de 
bleffer  les  tendons  voifins. 

M.  Monro  a  vu  des  cas  où  l'on  a  été  obligé 
d'en  venir  à  l'amputation  du  membre  affecté , 
à  caufe  des  terribles  accidens  furvenus  à  la  fuite 
de  l'ouverture  de  quelqu'une  des  bourfes  mu- 
queufes. 

Une  méthode  plus  fûre ,  &  moins  dangereufe 
d'obtenir  la  guérifon  de  ces  tumeurs ,  efl  d'y 
paffer  d'un  bout  à  l'autre  un  petit  féton  ,  qui 
fans  donner  d'accès  à  l'air,  excitera  un  léger  degré 
d'inflammation  à  fa  furface  interne  ,  néceffaire 
pour  en  oblitérer  la  cavité  ,  afin  qu'il  ne  puiffe 
plus  s'y  former  aucun  amas  de  fluides  -,  mais 
qu'on  ne  doit  y  laiffer  qu'autant  qu'il  le  faut , 
pour  déterminer  cette  légère  inflammation  ,  & 
pas  au-delà  ,  à  caufe  des  fâcheufes  conféquences 
quipourroient  enréfulter.  Aprèsavoir  ôté  le  féton 
ou  aide  à  la  guérifon,  en  comprimant  douce- 
ment les  parties  ,  au  moyen  d'une  bande.  Il 
refîe  ordinairement  un  degré  de  roideur  aflez 
confidérable  dans  l'articulation,  où  la  tumeur  étoit 
fituée*,  on  la  diflipe  peu-à-peu  en  frottant  Ja 
partie  avec  quelque  fubflance  émolliente ,  &  en 
lui  faifant  recevoir  fouvent  la  vapeur  de  l'eau 
bouillante. 

BOUTON.  Petite  tumeur  rouge  &  enflammée, 
qui  fe  termine  fouvent  par  fuppuration,  &  qui 
paroît  en  divers  endroits  du  corps  ,  mais  par- 
ticulièrement fur  la  peau  du  vifage ,  aux  ailes 
du  nez  ,  au  menton,  &  au  front.  Les  Boutons 
font  rarement  l'objet  de  l'art  du  Chirurgien  \  ils 
font  quelquefois  fymptômes  d'autres  affections , 
&  peuvent  alors  requérir  des  fecours  Médicaux, 

BOUTON.  DireSor  capitatus.  C'eft  un  inflru- 
Sîent  compofé  d'une  extrémité  arrondie  }  d'où  lui 
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vient  fon  nom  ,  &  d'une  autre  cteufe  en  forme  de 
cuillère  ,  &  relevé  dans  tente  fa  longueur  d'une 
crête,  ou  vive  arrête,  propre  à  diriger  les  deux  mors 
de  la  tenette,  quand  elles  font  rapprochées  &  qu'U 
efl  befoin  de  les  porter  dans  la  vefîïe.  L'ufàge  du 
Bouton  fe  borne  à  chercher  s'il  n'y  auroit  point 
une  féconde  pierre,  quand  on  a  extrait  la  pre- 
mière, dans  la  taille  latérale  ;  à  retourner  celles 
qui  feroient  mal  chargées  dans  les  mors  de  la 
tenette  -,  &  à  extraire  les  graviers  ou  fragmens , 
dans  les  cas  où  la  pierre  fe  feroit  caffée  ,  mais 
alors  on  fe  fert  de  fon  autre  extrémité  qui  efl 
!a  curette.  Voyc\  les  Plinches  relatives  à  la  taille. 

On  appelle  encore  Bouton  de  Feu  ,  un  inftru- 
ment  qu'on  fait  rougir  fur  les  charbons  ardens ,  & 
qu'on  applique  encore  fur  les  exoftofes  &  les  caries. 
Cet  inllrument  refTemble  affez  à  une  tige  de  fer 
plus  ou  moins  groffe,  proportionnément  à  l'ufage 
qu'on  en  veut  faire  ,  &  le  terminant  par  une 
tête  fphérique ,  quelquefois  conique  ,  pointue ,  ou 
en  olive  ,  &  d'autre  fois ,  quarrée  ,  platte  ,  ronde. 
Cette  verge  a  un  manche  de  bois  d'ébène,  pour 
mieux  l'empoigner  ,  fans  courir  le  rifque  de  fe 
brûler.  Voye\-en  l'ufage  à  l'article  Carie. 
(  Petit-Radez.  ) 

BOUTONNIÈRE.Încifion  qu'onfait  au  périnée, 
pour  pénétrer  dans  la  veffie,  &  y  placer  une  cannule 
qui  puiffe  donner  iffue  aux  matières  qui  y  font 
contenues. 

Cette  opération  efl  néceffaire  pour  procurer 
le  cours  des  urines  ,  des  graviers  &  du  pus  ; 
par  fon  moyen,  on  fait  commodément  des  injections 
dans  une  veffie  graveleufe,  ou  ulcérée  :  on  la  prati- 
que dans  certaines  rétentions  d'urine,  qui  viennent 
des  fongus  de  la  vefîie  ;  ce  font  des  excroiffances 
charnues  qui  bouchent  l'orifice  interne  dç  cet  or- 
gane ,  &  qui  empêchent  que  fa  contraction  agiffe 
fur  l'urine  contenue. 

Pour  pratiquer  cette  opération  ,  on  place  le 
malade  comme  pour  lui  faire  l'opération  de  la 
taille  y  on  prend  une  cathéter  -,  on  l'infinue  dou- 
cement dans  la  veffie  -,  un  aide  monté  fur  une 
chaife  ou  fur  un  tabouret ,  placé  au  côté  droit  du 
malade  ,  foulève  les  bourfes ,  &  applique  fes  doigs 
indicateurs  parallèlement  le  long  du  périnée  à  cha- 
que côté  de  1  urètre.  L'Opérateur,  le  genou  droit  en 
terre,  tient  avec  fermeté  delà  main  gauche  le  manche 
du  cathéter ,  de  façon  qu'elle  faffe  un  angle  droit 
avec  le  corps  du  malade  ;  il  faut  faire ,  autant  qu'il 
eftpofïible,  une  faillie  au  périnée,  avec  la  courbure 
de  la  fonde ,  à  côté  du  raphé  ,  entre  les  deux 
doigts  index  de  l'aide.  L'Opérateur  doit  appuyer  , 
pour  un  moment ,  le  bec  de  la  fonde  fur  le  rectum , 
pour  bien  remarquer  au-deffus  de  l'anus ,  juf- 
qu'à  quel  endroit  il  pourra  continuer  l'incifion. 
Il  prend  alors  un  lithotome  ou  biftouri  ,  qu'il 
tient  de  la  main  droite  ,  comme  une  plume  à 
écrire ,  il  porte  la  pointe  de  l'inflrumeint ,  dans 
la  cannelure  du  cathéter  ,  au-deffous  des  bourfes  j 
il  perce  les  tégumens  &  l'urètre ,  au  côté  gauchç 
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du  rapbé  ,  &  il  continue  Ton  incifion  inférieîire-  j 
ment,  jufqu'au  point  qu'il  a  remarqué  au-deftus  i 
de  l'anus ,  en  fe  gardant  de  pafier  outre,  de  crainte  ! 
d'intérefier  l'imeftin. 

Par  cette  incifion  ,  on  ouvre  le  bulbe  de  l'u- 
rètre ,  jufqu'auprès  du  col  de  la  veiiie  ,  comme 
dans  la  taille  au  grand  appareil.  Quand  il  y  a 
deffous  la  peau  beaucoup  de  dureté  ,  &  de  callo- 
fités ,  comme  quand  on  opère  dan;  le  cas  de  fiftule 
urioaire,  comme  il  n'eû  pas  aifé  de  fentir  le  ca- 
théter fous  le  doigt  ,il  faut  à mefure  qu'on  coupe, 
porter  l'index  dans  le  fond  de  la  plaie  J  &  prendre 
garde  de  porter  la  pointe  du  biflouri  ,  ailleurs 
qu'à  l'endroit  qu'on  a  déjà  coupé.  Dès  que  l'in- 
cifion  eft  faite  ,  &  qu'on  a  mis  à  découvert  la 
cannelure  du  cathéter  ,  l'Opérateur  retire  le  litho- 
rome  ,  &  prend  un  gorgeret,  dont  il  porte  le  bec 
dans  la  cannelure  du  cathéter,  fur  laquelle  il  le 
fait  couler  jufque  dans  la  veffie.  Il  retire  la  fonde, 
prend  le  manche  du  gorgeret ,  avec  la  main  gau- 
che ,  &  de  la  droite  il  conduit  une  cannule. 
Dès  qu'elle  eft  arrivée  dans  la  veffie  à  la  faveur 
du  gorgeret  ,  il  retire  enfuite  celui-ci  ,  en  lui 
faifant  faire  un  demi-tour  fur  la  cannule  de 
façon  qu'en  le  retirant ,  fon  dos  ou  furface  con- 
vexe regarde  l'angle  fupérieur  de  la  plaie.  On 
panfe  avec  de  la  charpie  sèche ,  &  on  foutient  le 
tout  avec  des  compreffes ,  &  un  bandage  contentif, 
qui  ne  gêne  point  la  fortie  de  l'urine.  Il  ne  diffère 
point  de  celui  qu'on  emploie  dans  la  litho- 
icmie. 

L'objet  de  la  Chirurgie  eft  de  guérir ,  &  non 
d'opérer  ;  ainli ,  dès  que  l'on  a  fait  la  Bou- 
tonnière au  périnée  ,  on  n'a  rempli  qu'un  des 
points  du  traitement  >  &  le  malade  fe  trouve  Am- 
plement dans  une  difpofition  favorable  ,  pour 
recevoir  les  fecours  qu'un  Chirurgien  intelligent 
doit  lui  procurer.  Cette  opération  permet  l'ilfue 
aux  matières  graveleufes  ,  dont  il  faut  aider  la 
fortie  ,  par  des  injections  ;  il  faut  même  quel- 
quefois les  extraire,  lorfqu'elles  font  agglutinées, 
de  manière  à  former  de  petites  pierres ,  dont  le 
volume  efi  plus  grand  que  celui  des  ouvertures 
latérales  de  l'extrémité  antérieure  de  la  cannule. 
Les  injections  doivent  être  appropriées  à  la  nature, 
&  à  l'état  de  la  maladie  qui  les  exige  ,  parce 
qu'il  faut  quelquefois  mettre  des  fongus  en  fup- 
puration  \  tantôt  mondifier  une  veffie  malade, 
déterger  enfuite  les  ulcères  \  d'autres  fois  forti- 
l  fier  les  fibres  qui  ont  perdu  leur  refibrt,  &c. 
Lorfqu'on  préfume  que  le  canal  eft  malade , 
&  qu'il  faut  le  faire  fuppurer  ,  on  réuffit  très- 
bien  en  paflant ,  comme  M.  le  Dran  l'a  pratiqué, 
un  algalie  dans  l'urètre  ,  &  le  faifant  fortir  par 
la  plaie  :  Alors  on  place  un  féton  fait  de  quelques 
brins  de  coton  à  travers  les  yeux  de  l'algalie,  & 
en  retirant  cet  inflrument  à  foi ,  on  porte  le  féton 
dans  le  canal  j  on  enduit  le  féton  de  fuppuratif , 
&  on  en  continue  l'uîage  plus  ou  moins  long- 
îems. 
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Lorfctn'on  fera  parvenu  à  rétablir  les  chofts 
dans  l'état  naturel,  par  l'ufage  fucceffif,  ou  com- 
biné des  différens  moyens  qui  feront  indiqués  , 
on  fnpprirae  la  cannule  ,  &  on  met  dans  l'urètre, 
une  fonde  creufe  ou  cannelée  courbée  en  S  >  par 
laquelle  les  urines  couleront  d'abord  en  partie: 
à  mefure  que  la  plaie  fe  reflerrera  ,  les  urines 
ne  prendront  point  d'autre  route  pour  s'écouler  ; 
&  la  plaie  n'étant  plus  mouiliée  par  les  urines  3 
elle  fe  réunira  bientôr. 

Dans  l'opération  rie  la  Boutonnière,  l'incifion 
eft  commune  aux  teguntens  &  à  l  u r.ètre;  cepen- 
dant des  circonftances  particulières  demandent  quel- 
quefois qu'on  étende  ,  &  qu'on  dirige  différem- 
ment la  fection  des  panies.il  furvint  à  un  homme 
de  45  ans>  par  une  rétention  totale  d'urine  ,  une 
tumeur  au  périnée  qui  s'étendait  dans  lesbourfes, 
dans  les  aines  ,  fous  la  peau  qui  couvre  le  pubis 
&  la  verge.  Le  progrès  en  fut  fi  rapide,  qu'en 
deux  fois  2.4  heures  *  il  furvint  une  fuppmation 
gangréneufe.  On  ouvrit  en  plufieurs  endroits  du 
périnée ,  des  bourfes ,  &  des  aines  ,  les  parties  fe 
dégorgèrent ,  les  urines  coulèrent  en  abondance, 
les  lambeaux  gangreneux  fe  détachèrent,  on  par- 
vint enfin  à  guérir  toutes  les  plaies  ,  excepté 
une  du  périnée  qui  refta  fifluieufe ,  &  par  laquelle 
les  urines  couloient  involontairement.  Le  malade 
avoit  déjà  fouffert  l'opération  de  la  Boutonnière 
fans  fuccès  ,lorfqu'il  fe  confia  à  M.  Petit.  Je  fup- 
prime  ici  le  détail  des  complications ,  &  des  trai- 
temens  préliminaires ,  que  ce  grand  Praticien  mit 
en  ufage  ,  pour  me  reftreindre  à  l'opération. 
M.  Petit  jugea  par  la  fortie  continuelle  &  involon- 
taire des  urines  ,  que  l'orifice  interne  de  la  fif- 
tule  étoit  au-delà  du  fphinclerde  la  veffie,  parce 
que  quand  le  trou  d'une  fifiule  efi  en-deça  du 
fpincter  ,  l'urine  ne  peut  fortir  par  la  fifiule  , 
qu'après  être  entrée  dans  l'urètre  ,  &  elle  n'y  entie 
que  par  les  efforts  que  le  malade  fait  lorfqu'il 
veut  uriner.  Ce  malade ,  au  contraire,  fans  être 
averti  du  befoin  d'uriner  ,  &  fans  faire  aucun 
effort ,  rendoit  prefque  toutes  fes  urines  par  le 
trou  de  la  fiftule ,  fans  en  rendre  par  la  verge  , 
où  s'il  en  rendoit ,  c'étoit  toujours  volontairement , 
&  quand  il  étoit  excité  par  le  réfidu  des  urines  ; 
car  le  trou  de  la  fiftule  étoit  fi  petit ,  que,  malgré 
l'écoulement  involontaire  &  continuel  des  urines, 
fa  veffie  fe  rempliflbit  une  ou  deux  fois  par 
jour  ^  de  forte  qu'à  chaque  fois  il  rendoit  un 
verre  d'urine  ,  &  à  plein  canal  ,  fur-tout  lorf» 
qu'avec  le  doigt  il  bouchoit  le  trou  de  la  fifiule 
près  le  bord  de  l'anus.  Sur  ces  obfervations  , 
M.  Petit  jugea  que  le  trou  interne  de  la  fifiule 
étant  au-delà  du  fpincter  de  la  veffie,  il  failoiî 
que  l'incifion  s'étendît  jufque-là  -,  &  que  l'opé- 
ration faite  à  ce  malade  ,  par  les  Chirurgiens 
de  fa  Province  ,  avoit  été  infrnclueufe  ,  parce  que 
le  trou  intei  ne  de  la  fiftule  n'avoit  point  été  compris 
dans  l'incifion.  Pour  guérir  radicalement  le  ma- 
lade, M.  Petit, après  avoit  fait  l'incifion ,  comme 
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nous  l'avons  décrite,  la  continua  en  coulant  Ton 
biflouri  le  long  de  la  cannelure  de  la  fonde  , 
&  la  porta  jufqu'au-delà  du  coi  de  la  veffie,  pour 
fendre  le  finus  lifiuleux  dans  toute  fon  étendue  : 
Il  mit  une  cannule ,  &  ré  tffit,  comme  il  favoit 
folidement  conçu,  à  guérir  le  malade.  Cette  ob- 
fervation  eft  inférée  dans  le  premier  volume  d;s 
Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie. 
Extrait  de  l'ancienne  Encycî  (  M.  Petit-Radio..  ) 

BRAYER.  Bandage  pour  retenir  dans  le  bas- 
ventre  les  inteftins,  ôc  autres  vifcèresqui  tendent 
à  s'en  échapper,  dans  te  cas  des  hernies,  ou  de 
defcente.  Voyei  Hernie.  ■ 

Ces  bandages  font  faits  d'une  bande  d  acierforgé, 
battu  &  applati ,  affez  grande  pour  enviioreier  \:s 
trois  quarts  du  corps ,  félon  la  plupart  des  Auteurs, 
ou  les  cinq  fixièmes  fuivant  M.  Camper  (  i) ,  &  dont 
l'extrémité,  qui  doit  porter  fur  le  paffage  de  là 
hernie  ,  en  alongée  vers  le  bas ,  en  forme  d  é- 
cuffon.  A  l'autre  extrémité ,  il  y  a  une.  courroie 
afl'ez  longue  pour  achever  le  tour  du  corps,  & 
pour  s'attacher  à  l'écuffon  ,  où  eft  fixée  une 
pointe  d'acier  en  forme  de  crochet,  qui  entre 
dans  un  des  trous  dont  h  court  oie  eft  percée  ,  peur 
qu'on  puiffe  ferrer  le  bandage  ,  plus  eu  moins , 
félon  qu'il  eft  néceffaire  -,  ces  bandages  font  or- 
dinairement garnis  de  coton  ,  &  recouvert  de 
chamois ,  ou  de  maroquin.  L'écuffon  don  être 
bien  garni  intérieurement  en  forme  de  pelotte  , 
afin  de  contenir  les  parties  fans  bleffer  le  point 
fur  lequel  il  appuie.  Il  y  a  des  bandages  à  double 
écuffon  ,  pour  les  cas  de  double  hernie.  Voye\ 
les  Planches. 

On  a  employé  différentes  matières  pour  faire 
les  Brayers ,  telles  que  la  furaine  ,  la  toile,  le  cuîr 
&  même  le  bois  \  mais  il  n'ed  p2S  potfible  en 
fe  fervant  de  fitbftancès  de  cette  nature  de  réuffir 
à  donner  à  cette  efpèce  de  bandage  ,  toute  la  per- 
fection néceffaire  ,  pour  qu'ils  s'adaptent  exacte- 
ment aux  parties  \  il  n'y  a  que  les  bandages  élafii- 
ques ,  tels  que  ceux  dont  nous  venons  déparier, 
fur  lefquets  on  puiffe  compter  (  pour  remplir  l'in- 
tention qu'on  fe  propfe  par  leur  ufage.  Cependant 
pour  les  enfans  qui  tont  à  la  mammelle ,  on  fe 
lert  peu  de  bandages  d'acier.  On  pofe  quelques 
compreffes  graduées  fur  l'anneau  ,  &  on  les 
contient  avec  une  bande  de  toile.  On  peut  aufft 
fe  fervir  d'un  bandage  dont  la  ceinture  de  li- 
bère ,  ou  de  drap  revêtu  de  furaine  ,  ou  de  peau 
de  chamois  ,  ait  une  pelotte  bien  remplie  d'é- 
touppes  ,  &  revêtue  de  la  même  étoffe  que  la 
ceinturé,  On  doit  cirer  les  bandages  des  enfans , 
pour  qu'ils  ne  pouriffent  pas  dans  les  urines  & 
les  exertmens. 

Au  denière  de  tous  les  Brayers,  on  attache 
fctne  bandelette  de  toile  double  ,  qui  parlant  tous 
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la  cuiffe ,  vient  s'attacher  à  l'écuffon  ,  de  même 
que  la  courroie  qui  term'ne  la  ceinture.  Cette 
bandelette  fe  nomme  la  Sjus-cuijfe. ,  elle  retient 
le  bandage,  &  empêche  qu'il  ne  remonte. 

Un  inconvénient  de  prefque  tous  les  bandages , 
fur-tout  en  Eté,  c'eft  de  caufer  des  excoriarions 
principalement  aux  perfonnes  oui  ont  de  l'embon- 
point. Le  maroquin ,  le  chamois ,  &  toutes  les 
efpèees  de  peaux  ,  attirent  l'humidité  -,  elles  fe 
collent  à  la  peau  6k  deviennent  incommodes.  On 
n'a  pas  eu  lieu  d'être  plus  content  des  pelortes 
d'ivoire  imaginées  da!  s  l'intention  de  parer  à  ce 
défagrément  \  cette  fub'lance,  facilement  pénétrée 
par  la  fueur ,  perd  bientôi  fon  poli ,  &  caufe  quel- 
quefois une  plus  grande  incommodité  que  ne  font 
les  pelottes  couvertes  de  peau  ou  de  futaine. 

M.  Camper  dit  qu'il  a  vu  entre  les  mains  de 
M.  Hunfer,  un  Brayer  garni  de  peau  de  lièvre 
brun,  le  poil  en -dehors-,  &  qu'il  a  reconnu, 
d'après  fa  propre  expérience,  que  les  Brayers  ainfi 
recouverts ,  étoient  ceux  qui  irriroient  le  moina 
la  peau  des  perfonnes  même  les  plus  délicates. 

il  efi  important  dit  M.  Louis  de  fa;re  remarquer 
que  les  bandagts  à  hernie  n'exigent  pas  un  foin  fi 
borné,  ni  fi  \  ulgaire  qu'on  pourroit  l'imaginer  -,  tout 
y  tri  digne  de  l'attention  des  habiles  Chirurgiens. 
L'exécution  de  ces  fortes  de  machines  ne  peut 
être  parfaite ,  qu'à  l'aide  de  leurs  lumières  &  de 
leur  expérience.  Cette  branche  de  l'art  tient  a 
beaucoup  de  connoiffances  Anatomiques  &  Chi- 
rurgicales, dont  font  dépourvus  le  plus  fouvent 
les  ouvriers  chargés  de  la  fabrication  ,  ainfi  que 
de  l'application  de  ces  inftrumens. 

Le  Public  ne  peut  être  trop  informé  qu'un 
Erayer  bien  conditionné  ,  eft  l'unique  moyen 
qui  puiffe  mettre  en  fureté  ia  vie  de  ceux  qui 
font  affligés  de  defeentes  ,•  il  les  garantit  de  l'é- 
tranglement ,  dont  la  chute  des  parties  pourroit 
être  luivie ,  &  il  produit  fouvent  la  guérifon  chez 
les  jeunes  gens ,  &  même  quelquefois  chez  des 
perfonnes  d'un  âge. plus  avancé.  Mais  ces  bons 
effets  dépendent  tellement  de  l'exactitude  avec 
laquelle  il  s'adapte  aux  parties  auxquelles  on 
l'applique ,  que  lorfqu'il  efi  mal  conftruit ,  il  fait 
louvent  beaucoup  plus  de  mal  que  de  bien.  Car  le 
but  dans  lequel  on  l'applique,  étant  de  retenir  dans 
l'abdomen  les  vifeères  qui  en  étoient  fortis ,  & 
qu'on  y  a  replacés,  fi  la  pelotte  du  bandage  ne 
porte  pas  exactement  fur  l'ouverture,  une  por- 
tion d'intefiir:  peut  aifement  s'échapper ,  &  fouf- 
frir  beaucoup  de  la  compreffion  qu'exerce  cette 
pelotte  fur  les  parties  voifines.  C'eft  pourquoi 
les  Bandagiftes  ne  fauro:ent  donner  trop  d'at- 
tention à  cette  circonfiance, 

M.  Gooch  (  i  )  obferve  que  la  configuration  des 
parties  dans  le  voifinage  de  l'anneau,  exigefouvent 


(i  )  Mémoire  furies  Bandages he-ivaires,  dans  le  V.c  tom. 
4cs  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie.  *j 


(i)  Goocli's  Cafés  »nd  Remarks ,  on  S-irgexy, 
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tme  l'on  donne  une  forme  particulière  i  la  pelotte." 
Il  raconte  le  cas  d'un  homme  qui  avoit  cherché 
inutilement  à  Londres  ,  &  à  Paris  ,  chez  les 
plus  habiles  Artiiles  ,  un  bandage  qui  pût  con- 
tenir fa  hernie.  M.  Gooch  l'ayant  examiné  , 
trouva  que  le  cordon  fpermatique  ,  plus  gonflé 
que  dans  l'état  naturel ,  faifoit  une  éminence  d'un 
côté  de  l'anneau  ,  le  long  de  laquelle  s'échappoit 
I'inteflin ,  malgré  la  compreflion  du  bandage. 
Une  petite  pelotte  faite  de  m-anière  à  remplir 
exactement  cette  cavité ,  &  fixée  convenable- 
ment fur  une  plus  large ,  réuffit  parfaitement  à 
contenir  la  defcente. 

L'application  de  ces  bandages  eft  aifée  à  faire-, 
ceux  qui  en  portent  les  ôteni  ,  &  les  remettent 
fans  peine  ,  par  l'habitude  qu'ils  en  ont  contrac- 
tée. Mais  une  circonftance  elfentielle  à  obferver, 
c'eft  de  n'appliquer  le  bandage ,  que  lorfque  l'on 
efl  dans  la  pofition  la  plus  favorable  à  la  réduc- 
tion de  la  hernie  ,  &  lorfqu'elle  eil  entièrement 
rentrée  *,  car  s'il  refloit  une  partie  de  I'inteflin  , 
hors  de  la  cavité  de  l'abdomen  ,  le  bandage  le 
meurtriffant  cauferoit  de  la  dooleur  ,  de  l'in- 
flammation ,  &  enfin  la  gangrène,  li  l'on  n'y 
pourvoyoit  promptement. 

L'on  a  toujours  eu  beaucoup  de  peine  à  trouver 
des  bandages  qui  puffent  contenir  d'une  manière 
également  lùre  à  confiante  les  hernies  ombili- 
cales &  ventrales -,  &  quoique  l'on  ait  multiplié 
les  inventions  pour  y  parvenir,  ce  n'efl  que  de- 
puis peu  qu'on  y  a  réuffi  complettement  au 
moyen  des  ceintures ,  ou  corfelets  élafliques  de 
M.  Van  Butchell  ,  dont  nous  avons  parlé  ailleurs. 
Voyei  l'article  Bandage. 

BRAS  Bpsf^i'ovoi,  Brachia.  Les  bras  font  à  l'homme 
de  puiffans  leviers  à  l'aide  defquel  s  il  meut  les  triades 
énormes  qui  l'entourent,  les  pofe  les  unes  fur  les 
autres ,  &  fe  rend  en  quelque  forte  dociles  les  corps, 
plus  réfiftans ,  que  leur  inertie  fembloit  defliner 
à  un  éternel  repos.  Mais  dans  les  différens  ef- 
forts qu'il  fait  pour  s'aiïujettir  ainfï  la  nature 
entière  ,  fes  bras  fouvent  {apportant  plus  que 
leur  folidîté  ne  le  permet  ,  leurs  os  fe  rompent  ; 
ou  dans  les  monvemenj  forcés  ,  leurs  extrémités 
articulaires  fartent  des  cavités  où  elles  étoient 
maintenues  par  un  appareil  bien  merveilleux  de 
parties  -,  d'où  s'en  fuit  ce  qu'on  appelle  commu- 
nément dec  luxations.  Conndérons  chacun  de  ces 
deux  états,  afin  d'en  tirer  de  s  indications  relatives  à 
la  guérifon,  &  d'abord  voyons  ce  qui  a  rapport 
à  la  fracture  du  Bras. 

De  la  fraclure  du  Bras.. 

Il  eu  d'obfervation  que  ,  dans  cette  efpèce  de 
fracture  ,  il  y  a  peu  de  déplacement  fuivant  Ja 
longueur  ,  fur-tout  quand  la  folution  efl  à  la 
partie  inféritu-e  ,  là  où  le  mufcle  brachial  an- 
Sérieur&  triceps,  attachés  fur  toute  l'étendue  de 
Chirurgie,  Tome  1."  i>«  Partie» 
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l'os  l  gênent  la  portion  qui  voudroit  s'éloigner. 
11  n'en  n'efl  pas  ainfi  fupérieurernent  à  l'attache 
du  deltoïde ,  &  du  coraco-brachial  ;  en  étudiant 
l'action  de  ces  mufcles  ,  &  la  manière  dont 
agiffent  le  grand  dorfal ,  le  grand  pectoral ,  & 
autres i  on  trouve, dans  ces  puifîances ,  nombre 
de  caufes  de  déplacement ,  fur- tout  quand  la  frac- 
ture eft  oblique,  comme  il  arrive  affez  fouvent. 

Suppofant  donc  le  cas  le  plus  fimple  ,  une 
fraclure  vêts  le  milieu  de  l'os  ;  car  nous  ren- 
voyons tout  ce  qui  a  rapport  aux  complications, 
à  ce  que  nous  dirons  à  l'article  Fracture  ; 
il  s'agit  de  mettre  les  parties  rompues  de  niveau, 
c'efl-à-dire  de  faire  ce  qu'on  appelle  la  réduction. 
Au  lieu  de  mettre  le  Bras  à.  angle  droit  ,  avec 
le  corps ,  comme  on  a  coutume  de  le  faire ,  il 
paroît  plus  conforme  à  la  raifon  de  le  placer 
félon  la  direction  du  tronc.  Cette  pofition  eft 
moins  fatigante  pour  te  malade  ,  &  il  n'y  a 
point  à  craindre  qu'il  ne  furvienne  un  nouveau 
dérangement ,  lorfqu'on  mettra  le  Bras  dans  la 
poliiion  où  il  doit  relier  pendant  tout  le  tems 
du  traitement.  Voici  donc  comme  il  faudrait  fo- 
comporter.  Il  conviendrait  d'abord  qu'on  fît 
mettre  le  malade  au  lit  ,  &  qu'il  le  gardât  du 
moins  les  premiers  jours  ;  alors  l'on  procéderait 
à  la  réduction  comme  il  fuit: un  aide  tenant  !a 
partie  inférieure  du  Bras  avec  la  main  droite  , 
appliquera  l'autre  à l'avant-Bras,  prè  du  poignet; 
un  autre  aide  embrafferoit  avec  les  mains  le  fom- 
met  du  bras  ,  &  le  maintiendra   ferme  ,  pour 
rélifter  aux  efforts  de  l'autre,  qui  étend  tout  le 
bras  y  pour  déplacer  l'os.  Pendant  ce  tems ,  le 
Chirurgien  avec  fes  doigts  ,  &  même  avec  la 
paume  de  les  mains ,  travaillera  à  ramener  les 
deux  bouts  rompus,  &  à  les  mettre  de  niveau, 
&  ici  il  fe  comportera  comme  nous  avons  dit 
qu'il  devoit  le  faire  ,  à  l'article  Fracture. 
Il  fe  fervira  du  bandage  roulé  ,  &  après  fon  ap- 
plication, il  mettra  le  Bras  dans  une  écharpe  ; 
mais  ici  pour  mieux  encore  le  contenir ,  je  con- 
feillerois  de  le  fixer  au  moyen  d'un  bandage  roulé 
à  l'entour  du  tronc,  pour  éviter  tout  déiange- 
ment  qui  pourrait  furvenir  dans  les  mouvemens 
inattendus.  Il  convient  de  maintenir  l'avant  Bras 
fléchi ,  foit  au  moyen  d'une  écharpe ,  ou  de 
toute  autre  manière. 

Mais  le  bandage  roulé  que  nous  confeillons, 
dans  le  cas  de  fraclure  vers  le  milieu  de  l'os,  ne 
fauroit  convenir  ,  lorfqu'elle  a  liju  vers  fon  col, 
ou  dans  les  environs ,  parce  qu'on  pafTeroit  diffici- 
lement le  globe  delà  bande  fous  laifTelL  ,  fans 
occafionner  quelque  dérangement,  &  que  ,  d'une 
autre  part,  les  infertions  des  pectoiaux  ,  &  grand 
dorfal  ,  empêchent  que  les  jets  jde  bandes 
n'exercent  une  preliïon  fufnfamment  exacte  Les 
Praticiens  lui  fubflituent,  en  pareil  ca^  un  b:n- 
dage  à  dix-huit  chefs  ou  le  fpica^mais  ni  l'un 
ni  l'autre  ne  fauroient  remplir  les  vues  qu'on  fe 
propofe  ,  fur- tout  le  dernier  dont  lts  je* s  de 
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bande  agiflent  toujours  obliquement  à  la  fracture. 

M.  Mofi-ati ,  Chirurgien  Je  Milan,  a  propofé  & 
employé  avec  fuccès ,  pour  pareî  à  tous  les  in- 
convéniens ,  une  étoupade  trempée  dans  des  blancs 
d'œufs  battus.  Il  en  enveloppe  exactement  toute 
la  circonférence  de  la  fracture  ,  &  en  remplit 
toute  la  cavité  de  l'aiffedle  ;  il  les  contient  par  des 
longuettes ,  &  des  comprennes  circulaires  imbibées 
dan^  le  même  mélange  ,  &  fouiient  le  tout  avec  un 
fpica  dont  il  prolonge  les  jets  fur  le  Brae.  Cet 
appareil  en  fe  féchant  fur  le  membre  ,  prévient 
tout  dérangement  ,  &  affujettit  invariablement 
les  pièces  fracturées  dans  leur  fituation  naturelle 
jufqu'à  l'entière  confolidarion  •,  mais  celui  que  nous 
indiquerons  pour  la f  acture  de  la  clavicule,  vaut 
encore  mieux. 

De  la  fracture  de  V avant -  Bras. 

L'avant-Br.v  fe  rompt  beaucoup  plus  fréquem- 
ment que  le  Bras  ,  par  rapport  à  la  tranfmiïfion 
des  efforts  qui  fe  fait  plus  directement  fur  lui ,  que 
fur  cette  dernière  patrie,  fur-tout  quand  on  tom- 
be fur  les  mains  ,  ainfi  qu'il  arrive  afTez  fouvent. 
L'on  fair  que  cette  partie  efl  compofée  de  deux 
os  ,  le  cubitus,  &  le  radius-,  mais  ce  qu'on  peut 
3snorer,  c'eft  que  ce  dernier  efl  plus  expofé  à 
la  fraclure  que  l'autre  ,  comme  il  efl  articulé 
avec  la  main  par  une  large  furface  -,  tous  les 
efforts  que  reçoit  celle-ci  lui  parviennent  :  ajoutez 
que  fa  fituation  l'expofe  plus  direclementaux  agens 
qui  peuvent  le  rompre ,  ainfl  qu'il  efl  aifé  de 
t'en  convaincre  à  la  première  infpeclion.  Les 
deux  os  de  l'avant  Bras  peuvent  être  rompus  en 
même-tems  ,  où  il  n'y  en  a  qu'un  fenl ,  ce  qui 
établit  deux  fortes  de  fraclures ,  l'une  complerre, 
&  l'autre  incomplette.  11  n'y  a  jamais  de  dépla- 
cement dans  cette  dernière  efpèce  ;  mais  bien 
dans  la  féconde ,  &  encore  eft-il  peu  confidéra- 
ble  ,  vu  la  manière  dont  les  muicles  font  im- 
plantés fur  toute  l'étendue  des  os  >  &  leur  pa- 
yallélilrne  avec  l'axe  du  membre. 

11  efl  plus  aifé  de  s'appercevoir  de  la  fraclure 
du  cubitus  ,  que  de  celle  du  radius ,  à  raifon  de 
ce  qu'il  eft  moins  couvert  de  chairs  que  ce  der- 
nier, &  auffi  moins  fujet  à  déplacement.  On 
s'affure  néanmoins  de  cette  dernière ,  en  tenant 
la  partie  fupérieure  de  lavant-Bras  avec  une 
main  ,  pendant  qu'avec  l'autre ,  on  tourne  dou- 
cement la  main  du  malade,  en  lui  faifant  faire 
alternativement  des  mouvemens  de  pronation  & 
de  fupination.  Si,  en  exécutant  ces  procédés ,  on 
fent  que  le  radius  offre  de  la  réfiflance  à  la  main 
qui  tient  la  partie  fupérieure ,  &  qu'il  fafTe  ef- 
fort contre  elle  pour  fe  mouvoir  ,  on  doit  être 
certain  qu'il  n'y  a  point  de  fraclure.  Si ,  au  con- 
traire ,  l'on  fent  une  crépitation  entre  la  partie 
f.xée  ,  &  celle  qu'on  fait  mouvoir,  on  doit  être 
affuré  de  fon  exiflence.  Les  malades ,  dans  la  frac- 
ture dont  il  s'agit  ,  peuvent  encore  fléchir  & 
étendre  l'avant-Brasj  mais  ils  ne  peuvent  exécuter 
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les  mouvemens  de  pronation,  ou  de  fupination. 
Le  muîcule  du  quarré  pionateur  porte  alors 
en  dedans,  ou  vers  le  cubitus  l'extrémité  infé- 
rieure •  d'où  il  s'en  fuit  que  l'autre  faifant  plus 
de  faillie  ,  on  croit  que  c'tft  celle-ci  qui  efl 
déplacée.  Le  dérangement  arrive  prefque  toujours 
félon  l'épaideur  dans  les  fractures  complette  , 
la  main  eft  alors  le  plus  fouvent  tournée  en-dedans. 

Dans  le  cas  où  la  fracture  eft  fans  déplace- 
ment,  il  faut  auffi-îôt  porter  fes  vues  vers  l'ap- 
plication des  pièces  d'appareil,-  il  n'en  eft  pas 
ainfi  dans  la  circonftance  contraire  ,  il  con- 
vient avant ,  de  faire  les  extenfions  &  contre- 
exîenfions  néceffaires ,  pour  remettre  les  os  dans 
leur  pofition  refpeclwe.  Supposant  donc  une 
fraéture  du  radius  de  ce  genre  ,  le  Chirurgien 
tiendra  ferme  la  partie  fupérieure  de  l'avant- 
Bras  &  pendant  ce  tems  un  aide  portera  le 
petit  bord  de  la  main  vers  le  cubitus  ,  pour  re- 
lever le  bout  inférieur  du  radius.  Alors  l'Opé- 
pérateur  preffera  de  la  main  droite  fur  l'un  & 
fur  l'autre  plan  des  mufcles  de  l'avant  -  Bras , 
afin  de  les  repoutTer  entre  chacun  des  deux  os , 
&  remettre  ainfi  les  bouts  de  niveau  -.alors  donnant 
la  partie  fupérieure  de  l'avant- Bras  à  tenir  à  un 
fécond  aide  ,  il  prend  fucceffivement  de  cette 
main  libre,  les  pièces  d'appaieil  qui  font 
néceffaires  ;  d'abord  une  comprefTe  longuette 
qu'il  applique  fur  l'une  &  l'autre  face  de  l'avant- 
Bras,  une  comprefTe  fimple  ,  fendue  à  deux  chefs 
pour  les  foutenir,  puis  une  bande  roulée  à  un  globe 
pour  commencer  une  preffion  néceffaire.  Cette 
bande  fera  ft.ffifamment  longue,  pour  gagner  par 
des  doioires  la  partie  fupérieure  &  inférieure-, 
l'on  termine  par  quelques  jets  autour  de  la  main , 
dans  laquelle  on  met  une  petite  pelotte  qui  tient 
les  doigts  à  demi-fîéchis.  On  applique  par-defiùs 
ce  premier  appareil  >  deux  cartons  taillés  con- 
venablement à  la  partie ,  puis  on  place  la  main 
&  l'avant-Bras  dans  une  écharpe.  On  procédera 
de  la  même  manière  ,  dans  le  cas  où  il  faudroit 
réduire  le  cubitus  avec  cette  différence  cepen- 
dant  qu'on  tourneroit  la  main  -du  côté  du  pouce, 
pour  faire  l'extennon,  pendant  qu'on  prefieroit 
avec  les  deux  mains  la  partie  fraclurée. 

De  la  luxation  du  Bras. 

11  eft  facile  de  concevoir  pourquoi  la  luxation 
du  Bras  eft  fi  fréquente,  en  fe  rappellant  la  grande 
fuperficie  de  la  tête  de  l'humérus ,  la  petite  éten- 
due de  la  glêne  fur  laquelle  elle  exerce  différens 
axes  de  révolution  ,  dans  les  divers  mouvemens 
du  Bras-,  la  foibleffe  de  la  capfule  articulaire, 
fur -tout  inférieure  ment ,  la  force  des  mufcles 
qui  entourent  cette  articulation  ,  &  qui  fouvent 
portent  la  tête  de  l'os  au-delà  d'où  elle  doit  aller, 
L'on  fe  rend  également  raifon  ,  pourquoi^  cette 
luxation  eft  toujours  complette  ,  ce  qui  n'arrive 
point  dans  les  articulations  par  charnière,  où  les 


BRA 

os  articulés  préfentenr ,  de  part  &  d'autre  ,  une 
furface  à  peu-près  égale  ;  enfin  Ton  conçoit 
pourquoi  la  luxation  ne  fauroit  furvenir  qu'autant 
que  le  Bras  eft  éloigné  du  tronc.  Ces  préliminaires 
pofés ,  voyons  les  différentes  manières  dont  cette 
luxation  peut  arriver ,  &  les  moyens  curatifs  qu'elle 
exige. 

Hippocrate  avait  obfervé  dans  fon  livre  De 
Articulis  ,  qu'il  n'avoit  jamais  vu  la  luxation  du 
Bras  fe  faire  vers  la  partie  fupérieure.  Les  Mo- 
dernes ne  l'admettent  également  point ,  fi  ce  n'eft 
dans  -le  cas  de  comminution  des  apophyfes  cora- 
coïdes  ,  &  acromion  ,  comme  à  la  fuite  d'une 
chûie  fur  le  coude ,  lorfque  le  Bras  eft  rappro- 
ché du  tronc.  Le  Bras  peut  être  luxé  directement 
en  bas ,  de  manière  qu'un  des  points  de  la  tête 
de  l'humérus  repofe  fur  la  côte  de  l'omoplate  , 
ce  qui  eft  très-rare ,  ou  il  cft  porté  en-dedans 
vers  la  poitrine  ,  ou  en-dehors  fous  l'épine  de 
l'omoplate;  ces  deux  cas  font  très-fréquens.  Ce 
qui  fait  trois  efpèces  différentes  de  luxations  qu'on 
(iéfigne  communément  par  les  noms  de  luxation 
au-devant ,  en-dehors ,  &  en  bas. 

Chacune  de  ces  efpèces  de  luxations  ont  leur 
fignes  particuliers ,  fur  lefquehs  il  faut  prendre 
garde  de  fe  méprendre,  fi  l'on  veut  procéder  avec 
facilité  &  à  l'avantage  du  malade.  Dans  la  luxa- 
tion en  er>bas  le  Bras  eft  plus  long  qu'il  ne  doit 
être  ,  il  eft  un  peu  élevé  &  l'avant-Bras  étendu 
à  raifon  de  la  tenfion  du  triceps.  11  eft  impoftlble 
d'approcher  le  Bras  de  la  poitrine,  ni  de  plier 
l'avant-Bras,  fans  caufer  de  la  douleur.  Lorfque 
la  luxation  eft  en-dehors ,  la  partie  inférieure  du 
Bras  &  notamment  le  coude  font  approchés  du 
devant  de  la  poitrine ,  le  malade  éprouve  de  la 
douleur  ,  quand  on  cherche  à  l'en  écarter.  Le 
niufcle  pectoral  eft  dans  un  état  de  tenfion,  tout 
le  membre  femble  plus  long  que  dans  l'état  na- 
turel -,  cette  luxation  eft  plus  rare  que  celle  en- 
devant.  Dans  celle-ci,  le  Bras  eft,  au  contraire  , 
beaucoup  plus  court  ; il  y  a  une  faillie  formée  par  la 
tête  de  l'os  ,qui  foulèveles  pectoraux ,  l'avant-Bras 
eft  un  peu  fléchi  &  éloigné  des  côtes  ,  &  l'on 
ne  peut  l'en  approcher ,  fans  occafionner  de  la 
douleur  ;  il  eft  difficile  de  difiinguer  l'apophyfe 
coracoïdedu  refte  de  la  tumeur,  1  enfoncement  de 
deffous  l'acromion ,  eft  moins  fenfible  que  dans 
les  cas  où  l'os  a  gagné  le  deflbus  de  l'aiftelle. 
Il  eft  très- ordinaire  que  la  luxation,  dont  nous 
parlons ,  devienne  ce  que  les  Auteurs  appellent 
ordinairement  une  luxation  en-dedans  -,  mais  cette 
luxation  eft  plutôt  dûe  aune  mauvaile  manœuvre , 
pour  réduire  l'os  qu'à  une  force  première  ,  qui  l'au- 
i  oit  occafionné  en  ce  fens  il  n'y  auroit  guère 
que  le  mufcîe  fous-fcapulaire  qui  pourroit  dans 
des  pofùions  forcées  l'entraîner  vers  cette  partie-, 
mais  ce  mufcleeft  trop  foible  pour  produire  un  pa- 
reil effet ,  &  d'ailleurs  fon  aclion  feroit  contre- 
balancée ,  par  le  fous-épineux  fon  antagonifle. 
Quelques-uns  om  foutenu  que  les  luxations  t 
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dont  nous  venons  de  faire  mention  ,  commen- 
çoient  toutes  par  être  en  en-bas ,  &  qu'elles  ne 
devenoient  internes  ou  externes,  que  par  une  aclion 
fubféquente  des  mufcles ,  qui  entrainoient  la  tête, 
tantôt  d'un  côté ,  &  tantôt  de  l'autre.  Cette  opi- 
nion me  paroît  hafardée  ,  fur  un  principe  bien  peu 

i  conféquent  ,  la  foibleffe  de  la  capfule  ,  vers  la 
partie  inférieure  de  l'articulation  ,  &  le  défaut 
d'expanfion  tendineufe  &  mufculeufe  vers  cet 
endroit.  Il  eft  certain  d'après  plufieurs  diffections  , 
notamment  celle  que  fit  M.  Thompfon  ,  qui  eft: 
confignée  dans  les  Médical  Obfervations  and  In- 
quiiies  ,  que  la  totalité  de  la  capfule  eft  fré- 
quemment rompue  dans  tout  fon  contour  ,  & 
qu'en  conféquence  il  n'y  a  pas  plus  de  facilité 
pour  l'os  de  s'échapper  fur  les  côtés  qu'en  en- 
bas  ,  lorfque  rien  ne  le  détermine  vers  ce  dernier 
jieu.  Lorfque  la  tête  eft  ainfi  entraînée  vers  le 
creux  de  l'aiffelle  ,  elle  y  occafionné  fouvent  des 
accidens  aflez  graves  ,  la  paralyfie  ,  quand  elle 
prefie  fur  le  tronc  du  nerf  brachial ,  ou  un  gon- 

\  flement  œdémateux  ,  quand  les  effets  de  cette 
prelfion  portent  fur  les  glandes ,  &  le  tronc  des 
lymphatiques,  axillaires  ;  le  gonflement  s'étend 
fouvent  fur  toute  l'extrémité  jufque  fur  les  doigts  ; 
&  amène  avec  lui  une  infenfibiiité  &  une  inertie 
plus  ou  moins  grande. 

Il  n'y  a  point  de  luxations  où  l'on  ait  moins 
penfé  aux  reflburces  qu'on  pouvoit  tirer  de  l'ap- 
plication méthodique  de  la  main  ,  que  dans 
celle-ci.  Hippocrate  eft  ,  fans  contredit ,  celui  qui 
a  le  premier  douté  de  fon  efficacité,  en  pareilles 
circonflances  ;  fans  doute  ,  qu'on  auroit  tort  de 
vouloir  en  trouver  d'autres  caufes ,  que  dans  le 
peu  de  connoiffances  qu'il  avoit  tant  fur  la  difpo- 
lïtion  des  parties  intéreffées,  que  fur  leur  mécanique. 
Il  a  inventé  différentes  machines»  au  moyen  def- 
quelles  il  femble  qu'il  nefalloit  qu'avoir  des  mains; 
nous  avons  parlé  du  défaut  de  plufieurs  à  leurs 
articles  refpeclifs ,  &  notamment  à  celui  Luxa- 
tion. Oribafe  s'eft  également  étendu  fur  elles  ; 
&  les  Anciens ,  à  cet  égard  ont  ouvert  un  champ 
où  beaucoup  de  nos  Modernes  ont  été  glaner , 
fans  en  excepter  J.  L.  Petit ,  dont  la  machine 
n'eft  qu'une  copie  de  celle  qu'on  trouve  dans  ce 
dernier  Auteur.  Nous  devons  aux  connoiffances 
culiivées  de  l'Anatomie,  &  à  l'étude  fui  vie  du  méca- 
nifme  des  forces  mufculaires,  l'oubli  où  tombent 
journellement  toutes  ces  machines  dans  lefquelles 
l'efprit  de  l'Inventeur  fait  voir  combien  fouvent  il 
s'efi  éloigné  du  but  qu'il  fe  propofoit  d'atteindre. 
Il  eft  prouvé  ,  en  effet ,  du  moins  pour  la  luxa- 
tion qui  nous  occupe  actuellement ,  qu'un  fage 
emploi  des  forces  que  les  mains  feules  dé- 
ploient ,  fuffit  toujours  même  dans  les  luxa- 
tions  les  plus  anciennes  où  la  réfiftance  eft  beau- 
coup plus  grande. 

La  première  chofe  qu'il  faut  fe  propofer  dans 
la  luxation  du  bras,  c'eft  d'en  déplacer  la  têtes 

i  du  lieu  au'elîe  occuppe,  pour  la  mettre  de  ni- 
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veau  avec  la  glène  de  l'omoplate.  Pour  ce,  il  fout 
faire  une  bonne  application  des  forces  extenfives 
&  contre-extenfives ,  &  enfuite  abandonner  dou- 
cement le  membre  à  l'action  des  mufcles,  qui  le 
replacent  eux-mêmes  dans  fa  cavité.  Une  chofe 
effentielle  à  obferver ,  eft  que  ces  forces  ne  gê- 
nent en  rien  cette  action  retractile,  aufli  faut-il 
les  éloigner  le  plus  qu'on  peut  de  l'articulation. 
M.  Dupouy  adonné,  fur  ce  point  des  préceptes 
qui  fe  trouvent  dans  le  vingt- huitième  tome  du 
Journal  de  Médecine  -,  comme  nous  les  adoptons 
très-volontiers ,  nous  allons  les  développer  en  les 
puifant  dans  l'ouvrage  même. —  Onfait  coucher  le 
malade,  en  travers,  au  pied  de  fon  lit.  On  prend 
une  grande  ferviette  douce ,  dont  on  ralîemble 
les  bouts  dans  chaque  main,  pour  en  faire  une 
efpèce  de  lien.  On  en  applique  le  milieu  au  bas 
de  l'aiffelle ,  &  les  deux  bouts  étant  portés  fur 
les  épaules ,  on  les  fait  croifer  en  les  paffant  d'une 
main  dans  l'autre,  on  ferre  fortement  les  parties 
comprifes;  les  bouts  font  enfuite  conduits  l'un 
pardevant  &  l'autre  par  derrière  le  cou ,  &  tirés 
par  un  aide  avec  toute  la  force  qu'il  peut  avoir. 
Un  autre  aide  fe  contente  d'embraffer  d'une  main 
les  doigts  delà  partiemalade,  &  de  l'autrele coude, 
ce  qui  fuffit  pour  faire  l'extenfion  &  la  contre- 
extenfion.  Les  exténuons  meuvent  la  tête,  la  détour- 
nent du  lieu  où  elle  eft,  &  la  font  avancer  vers 
celui  qu'elle  doit  occuper.  Il  faut,  pendant  qu'on 
les  fait ,  chercher  à  faire  fui vre  à  la  tête ,  la  même 
route  qu'elle  a  tenu  quand  elle  s'eft  échappée  :  c'eft 
une  règle  que  nous  poferons  lorfque  nous  traite- 
rons du  général  des  luxations,  &  de  laquelle  on 
ne  doit  jamais  s'écarter.  Si  la  tête  de  l'os  étoit  placée 
fous  le  pectoral  ou  fous  l'épine  de  l'omoplate ,  il 
fera  facile. de  la  déranger,  mais  il  n'en  eft  pas  de 
même  quand  elle  eft  enfoncée  fous  l'aiflelle,  on 
eft  obligé  de  faire  de  plus  grandes  extenfions  & 
de  les  diriger  en  dehors  en  même-temps  qu'on 
cherche  à  mettre  le  Bras  dans  une  ligne  horizontale. 
Lorfque  la  tête  fe  dégagera  ,  on  ramènera  le  Bras 
toujours  tendu  de  dehors  en  dedans,  on  fera  flé- 
chir i'avant  Bras  &  l'on  abandonnera  l'os  à  l'action 
des  mufcles. 

La  réduction  faite ,  on  applique  une  croix  de 
Malte  l'impie  pour  couvrir  l'épaule,  une  com- 
preffe  longuette  qu'on  pofe  fous  l'aiffelle,  &  dont 
tes  chefs  viennent  croifer  fur  l'épaule;  on  a  le 
foin  de  mettre  fous  l'aiffelle  une  petite  pelotte 
pour  en  remplir  le  Tiiide  -,  toutes  ces  pièces  font 
trempées  dans  un  défenfif,  on  les  foutient 
avec  le  fpica,  &  on  termine  par  l'écharpe.  Les 
faignées ,  le  repos  &  le  régime ,  feront  appropriés 
aux  différentes  circonflances. 

Les  luxations  du  Bras ,  qui  n'ont  point  été  rédui- 
tes 3  ne  font  pas  pour  cela  accompagnées  de  la 
perte  du  mouvement  dans  l'article.  La  nature  fou- 
vent  fe  ménage ,  &  fur-tout  quand  la  iête  a  parlé 
au-dedans  de  ia  glêne ,  fous  Te  tendon  du  mufcle 
fcapulair.e,  un*  nouvelle  cavité  au  moyen  de 
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laquelle  l'humérus  jouit  de  prefque  fous  fes  mon> 
vemens ,  mais  c'efl  toujours  aux  dépens  du  col  de 
l'omoplate  &  de  la  glêne  même  >  qui  fe  défor- 
ment alors  plus  ou  moins.  On  voit ,  en  pareil 
cas,  combien  il  feroit  imprudent  de  tenter  une 
réduction  ;  &  c'eft  peut-être  celui  qui  arrive  le  plus 
communément  dans  les  anciennes  fractures  où 
il  y  a  mouvement.  Lorfque  le  Bras  a  été  com- 
plètement remis,  &  que  le  bandage  eft  refté  un 
temps  fufhfant  pour  que  les  parties  aient  pris 
leur  reflbrtjl'os  n'en  reffort  pas  moins  quelque- 
fois lorfqu'on  s'y  aitendoit  le  moins.  Quand  rien 
n'indique  une  maladie  des  articles ,  on  a  tout  Heu 
de  croire  que  non-feulement  la  rupture  du  liga- 
ment articulaire  eft  complette,  mais  que  fouvenl 
même  les  tendons  du  fous-fcapulaire  &  du  petit 
rond  partagent  le  défordre  ,  &  font  également 
déchirés,  ainli  que  ladiffection  l'a  fait  voir,  & 
alors  on  peut  regarder  la  luxation  comme  incu- 
rable. Il  arrive  quelquefois  qu'une  douleur  fe  faiî 
fentir  de  l'épaule  jufques  vers  le  milieu  du  Bras, 
qui  eft  plus  ou  moins  tendu  à  la  partie  antérieure» 
cette  douleur  provient  fou  vent ,  fur-tout  quand  elle 
perfîfte,  du  tendon  dubiceps ,  qui ,  ayant  étéforcé, 
n'a  point  été  remis  dans  fa  finuofité.  Aufli  con- 
vient-il, avant  d'appliquer  les  pièces  d'appareil^ 
de  faire  exercer  au  membre  quelques  mouvemens 
de  rotation  qui  pourroient  remettre  les  parties 
dans  leur  fituation  naturelle.  Peut-être  relativement 
à  ceci ,  feroit-onbien  de  n'employer  que  l'écharpe, 
qui  ne  contraint  point  les  rnouvemens ,  plus  né> 
ceflaires  ici  qu'on  ne  penfc 

De  la  luxation  de  V avant-Bras, 

Legynglime,au  moyen  duquel  les  deux  os  de  l'a- 
vant-Bras  font  joints,  eft  tellement  parfait , les  f  ym- 
phyfes  y  fonî  tellement  multipliées ,  que  ce  n'elî 
qu'avec  la  plus  grande  difficulté  que  la  luxation  ar- 
rive dans  cette  articulation,  &  quand  elle  a  iien  , 
c'eft  toujours  avec  un  tel  défordre  que  les  fuites  err 
font  très-fâcheufes.  L'avant- Bras  peut  être  luxé  err 
devant ,  en  arrière  ou  fur  les  côtés.  J.  L.  Petit , 
n'admet  pofnt  de  luxation  en  devant,  à  moins , 
dit-il,  qu'il  y  ait  fracture  de  l'olécrane,  comme 
il  arrive  quelquefois.  Dans  la  luxation  en  arrière 
&  complette ,  l'apophyfe  coronoïde  du  cubitus  fe 
porte  dans  la  cavité  où  logeoitl'olécrâne.  Lavant- 
Bras  eft  alors  un  peu  fléchi  :  on  ne  peut  étendre  le 
coude  fans  caufer  une  violente  douleur  ,  &  le 
foulagementfurvient  du  moment  qu'on  plie  l'avant- 
Bras,  cette  partie  eft  un  peu  moins  fléchie  lorfque 
la  luxation  eft  incomplette.  La  luxation  fur  les 
côtés  eft  toujours  accompagnée  de  la  rupture  de 
l'un  des  ligameus  latéraux ,  il  fuffit  de  contidérer 
une  de  ces  articulations  dans  l'état  frais,  pour 
en  être  perfuadé.  La  luxation  en-dehors  eft  plus 
facile  que  celle  en  dedans,  par  la  difpefition  même- 
dès  parties.  La  luxation  en-devant  eft  toujours 
la  fuite  d'un  coup  ou  d'une  chute  qui  a  brifé  l'olé- 
crâne,  en  général ,  fes.  fuites  font  fâcheufes  ;  ainfi 
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que  celles  des  luxations  incomplettes  ou  fur  les 
côtés,  vu  le  défordre  qui  a  dû  néceffairement 
furvenir  dans  une  articulation  de  ce  genre  ainfi 
forcée.  Il  s'y  établit  une  inflammation ,  une  fuppu- 
ration  ou  des  engorgemens  lents ,  qui  finirent  par 
k  carie  ou  l'anchylofe. 

Suppofant  donc  que  la  luxation  foit  en  arrière , 
il  faut ,  dès  que  les  exteniions  feront  fuffïftntes , 
repouffer  d'une  main  l'olécrâne  de  derrière  en 
devant ,  &  de  l'autre  porter  la  partie  inférieure 
du  Bras  de  devant  en  arrière.  Les  procédés  feront 
les  mêmes  dans  la  luxation  en  devant  ;  mais  on 
les  exécutera  en  fens  contraire.  Lorfque  l'avant- 
Bras  ell  luxé  fur  les  côtés ,  &  que  les  exterfions 
font  convenables ,  on  prend  d'une  main  la  partie 
fupérieure  de  l'avant-Bras,  &  de  l'autre  la  partie 
inférieure  àv.  Bra>;  on  fait  faire  à  ces  parties  quel- 
ques mouvemens  fur  les  côtés,  dans  une  direc- 
tion oppofée.  Quelques-uns  confeillent  de  croifer 
les  doigts  des  deux  mains ,  comme  pour  en  join- 
dre les  paumes,  &  de  faifir  entr'elles  la  jointure 
&  la  preffer  pour  ramener  les  os  à  leur  fituation 
naturelle,  pendant  qu'un  aide  foutient  le  Bras 
&  l'avant-Bras  au-deffus  &  au-deffous. 

L'appareil  eft  fimple  5  il  conlifle  en  une  com- 
prefle  fendue  qu'on  trempe  dans  un  défenfif 
un  fpica  &  une  écharpe,  pour  foutenir  le  poids 
de  l'avant-Bras.  L'engorgement  qui  furvient  com- 
munément à  cette  efpèce  de  luxation,  a  fait  néan- 
moins préférer  le  bandage  à  dix-huit  chefs  ou 
roulé;  mais  alors  on  ne  doit  plus  faire  ufage  de 
l'écharpe.  Quand  les  accidens  font  fuffifamment 
diflïpés,  il  convient  de  mouvoir  de  temps  en 
temps  l'articulation,  pour  éviter  l'anchylofe  qui 
arrive  fouvent  à  ce  genre  de  maladie.(.M.  Petit- 
Radei.) 

BRIDES.  Frtnula.  Nom  qu'on  donne  à  certains 
fïlamens  membraneux  qui  font  dans  le  foyer  des  ab- 
cès, &qui,  félon  leur  étendue  ou  pofition,  for- 
ment fouvent  des  cloifons ,  entre  lesquelles  le  pus 
féjourne,  quoiqu'on  lui  ait  donné  iffue  par  une 
ouverture  faite  au-dehors.  Les  Brides  font  ordi- 
nairement formées  par  des  lames  du  tiffu  cellu- 
laire qui  ne  font  point  encore  fondues ,  ou  con- 
verties en  pus.  Quelquefois  auffi  elles  ne  font 
que  des  portions  d'aponévrofes  qui  perfiltentmême 
après  la  maturation  complette  de  l'abcès ,  comme 
on  l'obferve  dans  les  abcès  aux  extrémités ,  fur- 
tout  ceux  qui  font  cachés  profondémeut  fous  les 
chairs  ,&  dans  les  intefiices  qui  féparent  les  mufcles 
les  uns  des  autres.  Les  Brides  demandent  d'autant 
plus  à  être  détruites,  qu'elles  empêchent  fouvent 
le  pus  de  s'écouler  facilement  au-dehors.  Cn  y 
parvient  en  portant  le  doigt  dans  le  fond  de 
l'abcès ,  &  en  déchirant  ou  coupant  avec  la  pointe 
du  biftouri  ,  conduite  par  lui,  toutes  celles  qui 
fe  rencontrent  ;  mais  une  attention  qu'il  faur  avoir, 
c'ell  de  ne  point  fe  méprendre  fur  la  nature  des 
Brides.  Il  arrive  fouvent  ,en  effet ,  que  des  artères 
afTez  confidérables  offrent  d'aboid  les  mêmes  appa- 
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rences ,  &  en  impofent  pour  elles.  Or ,  on  ?oit 
de  quelle conféquence  il  feroit  de  fe  conduire  ici , 
comme  dans  le  cas  de  Brides  véritables.  Mais  la 
doigt  fera  toujours  diflinguer  cette  circonflance 
à  un  homme  infirme,  &  qui  fe  conduit  avec  cette 
prudence  qui  réfulte  de  la  certitude  des  princi- 
pes. On  a  encore  donné  le  nom  de  Brides  à 
l'adhérence  de  quelques-uns  des  points  de  l'urètre 
entr'eux  ;  adhérence  que  quelques-uns  regardent 
comme  des  carnofités  ou  exeroifTances.  Nous 
reviendrons  fur  celles-ci  à  l'article  Urètre. 
(M.  Petit-Radel.  ) 

BRONCHOCELE  ou  GOITRE.  C'eft  un 
nom  que  l'on  donne  généralement  aux  tumeurs  qui 
fe  trouvent  à  la  partie  antérieure  du  cou.  Il  vient 
de  fyo'yxos  les  bronches,  ou  la  trachée-artère, 
&  de  Ki\j  enflure  ,  hernie  -,  par  conféquent  , 
c'efl  fort  improprement  qu'on  s'en  efi  fervi  pour 
déligner  des  tumeurs  qui  n'ont  rien  de  commun 
avec  la  trachée-artère,  h"  ce  n'eft  quelquefois  de  la 
comprimer ,  quand  elles  acquièrent  un  très-grand 
volume. 

On  voit  affez  fréquemment ,  au-devant  de  la 
trachée-artère,  des  tumeurs  enkyftées  de  la  na- 
ture du  mélicéris.  Foyq  ce  mot.  Ces  tumeurs  fe 
diftïnguë'nt  ici ,  comme  en  d'autres  parties  du  corps , 
par  l'égalité  de  leur  furface,  par  un  certain  deeré 
de  molleffe  &  de  compreffibiliré ,  &  par  la  fluctua- 
tion qui  s'y  fait  appercevoir.  Quoique  petites  & 
très-circonferites  au  commencement,  elles  acquiè- 
rent quelquefois  un  tel  volume ,  qu'elles  s'éten- 
dent d'une  oreille  à  l'autre.  La  peau  confervefon 
apparence  naturelle  jufqu'à  la  fin.  Le  fîége  de 
cette  efpèce  de  Goitre,  efl  évidemment  fous  la 
peau,  dans  le  tiffu  cellulaire. 

2.  11  y  a,  dit- on,  des  exemples  de  tumeurs  for- 
mées en  cet  endroit  par  le  déplacement  d'une 
partie  de  la  membrane  interne  de  la  trachée-ar- 
tère. Cette  membrane,  en  fe  dilatant,  paffe  entre 
les  anneaux  cartilagineux  de  ce  conduit,  &  for- 
me, à  la  partie  antérieure  du  cou  ,  une  tumeur 
molle  &  compreffible  ,  mais  fans  fhicliiation , 
ainlî  que  fans  douleur,  de  même  couleur  que  la 
peau,  &  qui  s'étend  quand  on  retient  fon  haleine. 
C  efl  cette  variété  qui  efl  proprement  une  hernie 
de  la  trachée- artère.  Mais,  quoique:  le  nom  de 
Bronchocèle  paroilfe  défigner  particulièrement 
cette  variété,  nous  ne  trouvons  rien  ,  chez  les 
Anciens ,  qui  prouve  qu'elle  leur  fût  connue.  Nous 
voyons ,  au  contraire ,  que  Celfe  définit  le  Bron- 
chocèle, une  tumeur  qui  croît  à  la  gorge,  entre  la 
peau  &  la  trachée-artère,  &  qui  renferme  tantôt  une 
chair  indolente  ,  tantôt  une  matière  fembable  à 
du  miel,  ou  à  de  l'eau,  &  quelquefois  auffi  des 
poils  mêlés  avec  des  petits  o<.  Il  confeille  de  la 
détruire  par  lecauftique,  ou  de  l'ouvrir  par  l'inf- 
trument  tranchant ,  &  d'en  exrirper  le  kyfle,  ou 
de  le  faire  tomber  par  la  fuppuration. 

3.  Les  glandes  lymphatiques  du  couVenflem 
tellement  dans  certains  cas  d'écroueiles  \  qu'il  m 
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réfulte  des  tumeurs  d'un  volume  extrêmement  con- 
fidérable ,  qui  recouvrent  tout  le  devant  de  la  tra- 
chée-artère. On  lesdiftingue  aifément  par  les fym? 
ptômes  qui  acompagnent  d'ordinaire  les  tumeurs 
lcrophuleufes.  Voyc\  Ecrovezies. 

4.  Mais  l'efpèce  de  tumeur  qu'on  obferve  le 
plus  fréquemment  à  la  partie  antérieure  du  cou  , 
c'eft  celle  qui  réfulte  du  gonflement  des  glandes 
thyroïdes  •,  ces  glandes  acquièrent  quelquefois  un 
volume  tel,  que,  non-feulement,  elles  occupent 
tout  I'efpace  d'un  des  angles  de  la  mâchoire  à 
l'autre,  mais  qu'elles  font  une  faillie  beaucoup 
plus  confidérable  de  chaque  côté  du  cou,  s'avan- 
cent en  devant  fort  au-delà  du  menton ,  &  for- 
ment une  maffe  énorme  qui  tombe  fur  la  poi- 
trine. Ce  gonflement,  plus  ou  moins  inégal,  pour 
l'ordinaire  n'efl  pas  très-dur,  fur-tout  quand  la 
maladie  n'efl  pas  dans  un  bien  haut  degré  ;  on 
n'y  apperçoit  cependant  jamais  aucune  fluclua- 
tion,  &  les  malades  n'y  éprouvent  pas  de  dou- 
leur. La  ptau  conferve  à- peu-près  fa  couleur 
ordinaire  -,  mais  quand  la  tumeur  eft  ancienne  & 
très -confidérable  ,  les  veines  du  cou  devien- 
nent plus  ou  moins  variqueufes. 

C'efl  cette  maladie  qu'on  a  particulièrement  défi- 
gnée  fous  le  nom  de  Goitre,  &  qu'on  obferve  fi 
fréquemment  dans  quelques  vallées  des  Alpes*,  il  y 
a  même  des  endroits  où  elle  eft  fi  commune  qu'on 
trouveroit  à  peine  un  individu  qui  en  fût  totale- 
ment exempt  :,  &  qu'on  en  rencontre  un  grand 
nombre  chez  qui  la  tumeur  eft  fi  volumineufe, 
qu'il  n'eft  pas  poflîble  de  la  cacher  par  aucune 
efpèce  de  vêtement.  Une  autre  maladie ,  bien  plus 
fâcheufe,  avec  laquelle  le  Goitre  fe  complique 
dans  les  endroits  où  il  eft  endémique  ,  c'eft  un 
état  d 'idiotifme ,  plus  ou  moins  complet,  accom- 
pagné de  la  figure  la  plus  hideufe,  &  de  tous  les 
lymptômes  qui  annoncent  le  plus  extrême  relâ- 
chement. Tous  ceux  qui  ont  des  Goitres  ne 
font  pas  idiots  ,  puifque  l'on  voit,  en  Suifle  & 
aiilurs  ,  cette  incommodité  chez  beaucoup  de 
perfonnes  qui  jouiffent  au  plus  haut  degré  de 
toutes  leurs  facultés  intellectuelles  ;  mais,  dans 
les  vallées  où  nous  venons  de  dire  qu'il  eft  endé- 
mique, il  eft  particulièrement  volumineux  chez 
les  idiots ,  que  l'on  y  deligne  vulgairemeut  par 
le  nom  de  Crétins. 

La  réunion  de  ces  deux  maladies,  qui  confti- 
tue  peut-être  le  degré  le  plus  extrême  de  dégra- 
dation dont  la  nature  humaine  foit  fufceptible, 
ne  permet  pas  de  douter  qu'elles  ne  tiennent 
l'une  &  l'autre  à  une  même  caufe  ;  &  comme  on 
les  a  obfervées  principalement  dans  les  Alpes; 
on  les  a  attribuées  aux  eaux  de  neige  ou  de  glace 
fondue  ;  on  a  dit  que  ces  eaux  étoient  crûes  , 
fans  attacher  un  fens  bien  précis  à  cette  qualifi- 
cation. D'autres  ont  cru  que  c'étoient  des  eaux 
féléniteufes  ,  calcaires  ou  chargées  de  parties  ter- 
reufes  quelconques ,  qui  produifoienteesengorge- 
mens.  D'autres  les  ont  imputés  aux  vapeurs  des 
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marais,  à  la  mauvaife  nourriture,  à  l'ivrognerie ^ 
à  la  mal-propreté ,  &c.  Mais ,  pour  peu  qu'on  ait 
voyagé  dans  les  Alpes,  on  voit  que  toutes  ces 
fupeofitions  font  dénuées  de  fondement.  Les 
maladies  dont  nous  parlons  ne  s'obfervent  que 
dans  les  vallées  les  plus  Baffes-,  on  n'en  voit  point 
dans  les  hautes  vallées  dont  les  habirans  ne  boi- 
vent que  de  l'eau  qui  découle  des  glaces  ou  de 
la  neige,  &  font  même  attachés  à  ces  eaux  par 
une  forte  de  préjugé.  Les  eaux  imprégnées  de 
fubftance  terreufe ,  fonr  plus  communes  dans  les 
plaines  que  fur  les  montagnes.  Les  vapeurs  maré- 
cageufes  ne  donnent  pas  de  goitres  dans  les  plai- 
nes, non  plus  que  la  mal-propreté,  l'ivrognerie 
ou  les  mauvaifes  nourritures. 

L'on  n'obferve  point  de  Goitres ,  diforas-nous , 
dans  les  régions  élevées  des  Alpes  •,  mais  c'eft  une 
chofe  trè:-remarquable  ,  que  dans  un  même  can- 
ton ,  fur  les  bords  du  même  torrent  ,  les  payfans 
d'une  même  nation  ,  vivans  tous  à-peu-près  de 
la  même  manière  ,  foient  parfaiftment  fains ,  vifs 
&  dégagés  dans  le  haut  de  la  vallée  ,  tandis  que  les 
Goitres  &  l'idiorifme  commencent  à  paroître  dans 
des  lieux  plus  bas ,  &  vont  en  augmentant  jufqu'à  un 
certain  terme  ,  pafl'é  lequel  les  vallées  commençant 
à  s'ouvrir ,  on  voit  ces  infirmités  décroître  par  les 
mêmes  gradations,  &  difparoître  enfin  prefque  tota- 
lement dans  les  plaines,  ou  dans  les  grandes  val- 
lées bien  ouvertes  &  bien  aérées. 

Ces  obfervations  démontrent  invinciblement 
qu'on  a  eu  tort  d'attribuer  exclufivement ,  comme 
on  l'a  fait ,  les  Goitres ,  dont  font  affligés  ,  en  quel- 
ques endroits,  les  habitans  des  Alpes  à  la  nature 
particulière  des  eaux  qu'ils  boivent.  Il  eft  incon- 
teftable  cependant  que  cette  maladie  tient  ef- 
fentiellement  à  quelque  condition  des  lieux  où 
elle  eft  endémique.  L'opinion  de  M.  de  Sauffure 
f  1)  à  cet  égard  ,  nous  paroît  être  parfaitement 
fondée.  Cet  illuftre  Fhyficien  &  Naturalifte 
penie  que  l'air  ftagnant  dans  les  vallées  profondes , 
&  fortement  réchauffé  par  les  rayons  du  foleil  , 
foit  directs  ,  foit  réfléchis  par  les  rochers ,  y  con- 
tracte un  genre  de  corruption,  qui  eft  la  caufe 
prédifpofante  de  l'efpèce  particulière  de  relâche- 
ment &  d'atonie  ,  à  laquelle  tient  effenticllment  la 
formation  des  Goitres.  Et  c'eft  un  fait  que  les 
enfans  nés  dans  la  vallées,  quelque  difpofition 
héréditaire  qu'on  puifte  leur  fupporter  à  con- 
tracter ce  genre  d'atonie  ,  en  demeurent  par- 
faitement exempts,  s'ils  font  élevés  ,  &  appellés 
à  vivre  dans  un  autre  endroit,  quoique  très-peu 
éloigné ,  pourvu  qu'il  foit  ou  plus  haut  ,  ou  moins 
rapproché  du  pied  des  montagnes. 

5.0  L'on  a  fouvent  confondu  avec  le  gonfle- 
ment des  glandes  thyroïdes  ,  une  tumeur  d'une 
autre  nature  ,  qui  probablement  fe  complique 
fouvent  avec  la  première  ,  mais  qui  s'obferve 


(  1  )  Voyages  dans  les  Alpes,  tom.  2. 
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fréquemment  aufïï  dans  des  cas  où  ces  glandes 
ne  font  point  affeéVées.  Ce  gonflement  formé  par 
un  engorgement  &  une  induration  du  lilTa  cellu- 
laire, au-devant  de  la  trachée-artère ,  diffère  de 
celui  des  glandes,  en  ce  qu'il  occupe  ordinaire- 
ment une  baie  plus  laige  ,  proportionnément  à 
fon  élévation  ,  &  en  ce- qu'il  a  beaucoup  plus  de 
dureté  ,  ce  qui  l'empêche  de  tomber  fur  le  col 
&  la  poitrine  ,  quand  il  a  acquis  un  grand  vo- 
lume -,  on  voit  de  ces  tumeurs  qui  s'étendent 
d'une  oreille  à  l'autre  ,  &  du  menton  jufqu'au 
fiernum  ,  &  qui'  acquièrent  une  dureté  prefque 
cartilagineufe.  Il  eft  rare  que  ces  tumeurs  ,  quel- 
que coniidérables  qu'elles  foient  ,  menacent  les 
malades  d'aucune  conféquence  fâcheufe ,  autre 
que  celles  qui  peuvent  réfulter  de  la  preffion 
qu'elles  exercent  fur  la  trachée-artère  ,  &  fur  les 
vaiffeaux  fanguins  -,  mais  à  ces  deux  égards ,  elles 
ont  quelquefois  des  inconvéniens  très-graves  , 
gênant  beaucoup  la  rcfpiration  ,  &  empêchant 
le  libre  retour  du  fang  de  la  tête  ,  ce  qui  rend 
le  vifage  livide  ,  occafionne  des  vertiges ,  &  peut 
même  déterminer  une  apoplexie.  Cet!  cette  ef- 
pèce  de  Goitres  ,  plutôt  que  la  précédente,  qu'on 
obferve  quelquefois  hors  des  pays  de  montagnes, 
&  particulièrement  dans  quelques  Provinces  de 
France  &  d'Angleterre  ,  mais  que  l'on  rencontre 
auifi  en  Suiffe  &  ailleurs  compliquée  avec  la 
précédente. 

Il  fuffit  de  lire  l'expofé  que  nous  venons  de 
faire  des  différentes  efpèces  de  Bronchocèle  , 
pour  comprendre  qu'il  ne  peut  pas  y  avoir  de 
méthode  générale  de  les  traiter  \  &  que  les  moyens 
que  l'on  emploie  avec  fuccès  pour  l'une ,  ne 
fauroient  l'être  également  pour  les  autres. 

Lorfque  le  Bronchocèle  eft  produit  par  une 
tumeur  enkyftée  }  de  quelque  nature  que  foit  la 
fubflance  qu'elle  contient  ,  il  faut  l'enlever  avec 
fon  kyfie ,  au  moyen  de  l'inflrument  tranchant , 
fi  elle  n'ai  pas  d'un  volume  très-confidérable.  On 
peut  même  exécuter  cette  opération  ,  quoique 
la  tumeur  foit  affez  volumineufe  5  fur- tout  lorf- 
qn'elle  ne  contient  que  de  la  graiffe  ,  car  alors 
û  connexion  avec  les  partir  s  voifines  eft  très- 
légère  -,  elle  ne  reçoit  que  des  petits  vaiffeaux 
artériels,  en  petit  nombre,  &  dont  il  eft  facile  d'ar- 
rêter l'hémorrhagie  par  la  compreffion ,  fi  l'on 
ne  peut  parvenir  à  en  faire  la  ligature.  Mais  fi 
la  tumeur  étant  très-groffe ,  contient  quelque  li- 
quide ,  on  l'ouvrira  avec  le  fcalpel ,  où  bien  l'on 
y  fera  paîTer  un  féton  dans  toute  fa  longueur. 
Voyei  Tumeurs  enkystées. 

Si  la  tumeur  efi  formée  par  une  hernie  de  la 
membrane  qui  revêt  intérieurement  la  trachée- 
artère,  le  feul  traitement  indiqué  eft  une  douce 
compreffion  ;  il  faut,  en  même-tems  que  le  ma- 
lade évite  tous  les  efforts  qui  pourroient  contri- 
buer à  augmenter  le  mal  ,  comme  de  rire ,  de 
crier  ,  d'éternuer  ou  de  touffer.  Dans  les  cas  de 
ïumeurs  fcrophujeiifes ,  il  faut  employerles  moyens 
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par  îefqueîs  on  attaque  ordinairement  cette  ma- 
ladie ;  feulement  fi  leur  volume  gêne  beaucoup 
la  trachée- artère  ,  ou  les  vaiffeaux  fanguins ,  il 
faut  les  ouvrir  dès  que  leur  contenu  parou  avoir 
acquis  une  certaine  fluidiié. 

Dans  les  cas  où  le  Goitre  tient  au  gon- 
flement des  glandes  thyroïdes  ,  comme  le 
mal  ,  ainfi  que  nous  l'avons  dit  ci-deffus  ,  dépend 
effentiellement  de  quelque  cii  confiance  particu- 
lière du  pays  où  il  fe  manifefie  ,  les  malades 
trouvent  toujours  un  avantage  marqué  à  fe  dé- 
placer, &  à  vivre  quelque  tems  dans  un  endroit 
où  les  habitans  ne  font  pas  fujets  à  cette  maladie. 
Les  jeunes-gens  peuvent  même  ,  par  ce  moyen , 
s'en  débarrafler  tout-à-faie  ,  fi  la  tumeur  n'eft 
pas  déjà  très-confidérable  -,  &  les  perfonnes  qui  ne 
parviennent  pas  à  la  faire  diminuer  ,  en  chan- 
geant de  pays  ,  peuvent  généralement  s'affurer 
qu'elle  n'augmentera  pas.  Mais  ce  moyen  n'efî 
pas  à  la  portée  de  tout  le  monde  ,  &  l'on  n'y 
aura  pas  fouvent  recours ,  pour  une  incommo- 
dité qui  n'eft  pas  très-grave.  Dans  les  endroits 
cependant  où  le  Goitre  tient  à  une  affeclion  gé- 
nérale de  l'économie  animale ,  &  manifefte  une 
connexion  fi  étroite  avec  l'idiotilme  ,  on  a  de 
la  peine  à  comprendre  que  tous  les  parens  qui 
ne  font  pas  dans  I'impollibilité  abfolue  de  faire 
élever  leurs  enfans  dans  un  lieu  plus  fain  ,  ne 
prennent  pas  ce  parti  qui  les  met  également  à  l'abri 
de  l'une  &  de  l'autre  de  ces  maladies. 

On  a  confeillé  différentes  applications  ,  comme 
propres  à  dillïper  le  Goitre ,  fur-tout  quand  il 
n'eft  pas  très-volumineux,  telles  que  des  emplâ- 
tres favonneux  ,  ou  mercuriels  ;  des  fachets  de 
fel  marin  ,  ou  de  fel  ammoniac-  &  d'autres  fub- 
tances  analogues  j  mais  ,  quoique  ces  moj'ens 
aient  quelquefois  produit  de  bons  effets  ,  il  ne 
paroît  pas  qu'on  doive  leur  donner  une  grande 
confiance.  Un  remède  qui  en  mérite  davantage, 
quoique  fa  manière  d'agir  foit  affez  obfcme  , 
c'eft  l'éponge  brûlée  qu'on  a  recommandée 
contre  les  tumeurs  fcrophuleufes  ;  maladie  dans 
laquelle  fon  efficacité  n'eii  pas  bien  grande,  tandis 
qu'on  en  obferve  tous  les  jours  les  effets  les  plus 
marqués  ,  lorfqu'on  l'emploie  contre  le  Goître. 
On  la  donne  en  pareil  cas  à  la  dole  de  douze 
à  vingt-quatre  grains  ,  deux  fois  par  jour,  dans 
différens  véhicules. 

On  a  quelquefois  propofé  d'extirper  les  glandes 
thyroïdes  ainfi  tuméfiées  ;  mais  le  grand  nombre 
de  vaiffeaux  artériels  qui  fe  difiribuent  à  ces 
glandes  ,  l'état  de  dilatation  auquel  ils  arrivent 
lorfqu'elles  font  très-gonflées  ,  &  le  voifinage 
des  artères  carotides  ,  rendent  cette  opération 
extrêmement  dangereufe  ,  fur-tout  lorfque  le 
gonflement  eft  très-confidérable ,  feule  époque  à 
laquelle  un  malade  voulut  fe  foumettre  à  un  pa- 
reil moyen  de  guérifon.  En  la  failant  ,  l'on  îe- 
roit  obligé  de  couper  des  rameaux  artériels  affez 
gros  pour  donner  une  grande  quantité  de  fang  , 
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en  très-peu  de  tems ,  &  placés  de  manière  qu'on 
ne  pourroit  fans  beaucoup  de  difficulté  en  faire 
la  ligature  ,  ni  les  comprimer  fuffifamment ,  à 
caufe  de  leur  fituation  fur  la  trachée-artère.  On 
lit,  dans  les  obfervations  de  Médecine  &  de  Chi- 
rurgie de  M.  Gooch  ,  l'hiftoire  de  deux  cas  de 
cette  nature  ,  qui  ne  font  pas  propres  à  encou- 
rager les  Praticiens  à  faire  l'excifion  de  ces  fortes 
de  tumeurs.  Dans  L'un  5  il  furvint  unehémorrhagie 
ii  abondante ,  que  le  Chirurgien  ,  quoiqu'égale- 
ment  intrépide  &  expérimenté ,  fut  obligé  de 
s'arrêter  au  milieu  de  l'opération.  Quelque  moyen 
qu'il  employât ,  il  ne  put  jamais  réuffir  à  arrêter 
lout-à-fait  le  fang  ,  &  la  malade  mourut  au  bout 
de  quelques  jours.  Dans  l'autre  ,  peu  s'en  fallut 
que  l'événement  ne  lût  le  même  »  &  l'on  ne  fauva 
la  vie  à  la  malade ,  qu'en  faifant  comprimer  les 
vaiffeaux  ouverts  avec  la  main  ,  jour  &  nuit 
pendant  une  femaine  entière  ,  par  des  perfonnes 
qui  fe  relevoient  tour-à-tour.  Le  Chirurgien  après 
avoir  vainement,  &  à  plufieurs  reprifes  ,  tenté 
de  lier  les  vaiffeaux  ,  ne  trouva  que  ce  moyen 
d'arrêter  enfin  l'hémorrhagie. 

De  pareils  exemples  font  bien  propres  à 
détourner  les  Praticiens  fages  &  circonfpecls  d'en- 
treprendre la  guérifon  de  ces  tumeurs  par  des 
moyens  auffi  harfardeux  -,  car  ,  que'qu'incommode 
que  puifTe  être  un  Goitre ,  il  exifle  bien  peu  de 
faits  qui  prouvent  que  jamais  il  mette  la  vie  en 
danger. 

Quant  à  la  dernière efpèce  de  Bronchocèle  que 
nous  avons  décrite  ,  ce  que  nous  venons  de  dire, 
s'applique  également  à  fon  traitement.  Les  mêmes 
remèdes  qui  réuffiflent  à  diminuer  le  gonflement 
des  glandes  thyroïdes,  s'emploient  utilement  auffi 
dans  celui  du  liffii  cellulaire  qui  les  environne. 
Et  quant  à  l'extirpation,  la  bafe  des  tumeurs  de 
cette  nature  dl  ordinairement  (i  profonde,  qu'il 
n'eft  gnères  poffibie  dp  l'enlever  fans  expofer  le 
malade  à  une  hémorrhagie  funefte. 

BRONCHOTOME,  &  non  pas Bronchoto- 
miste,  comme  dit  Dionis.  Bwnchotomus.  Infiru- 
menten  forme  de  lancette  ,  renfermé  dans  une  ca- 
nule applatie ,  percée  à  l'une  de  fes  extrémités ,  dont 
l'autre  dl  terminée  par  deux  ailes.  Avant  qu'on  eût 
imaginé  cet  iriftrument,Qh  fe  forvoit  d'unepetite  la- 
me fixée  fermt  me"  t  dans  un  manche  airondïjComrns 
on  peut  le  voirclans  les  Planches  de  Dionis.  Quand 
on  avoir  incifé  l'intervalle  des  anneaux  de  la 
trachée-artère  ,  on  pouffott  dans  l'ouverture  une 
fonde,  &  à  fon  moyen  une  petite  canule.  Depuis 
on  a  fubfiitué  à  cet  infiniment  un  trois -cart 
ordinaire  ,  mais  beaucoup  plus  petit  que  celui 
qu'on  emploie  dans  l'hydrocèle,dont  la  canule  étoit 
terminée  par  une  lame  applatie  ,  Se  dont  la  circon- 
férence étoir  arrondie,  &  trouée  à  deux  endroits 
ditférens  ,  pour  la  fixer  au  moyen  d'un  fil. 
JV5.  Bauchot  efi  le  premier  qui  ait  penfé  à  fe  fervir 
d'une  lame  applatie,  recourbée  ,  .adaptée  à  une 
çanule  de  même  forme ,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  . 


B  R  O 

dans  les  Planches.  M.  Bell  en  a  imaginé  un 
autre  auquel  nous  donnons  la  préférence  pour 
les  railons  que  nous  détaillerons  dans  l'article 
fuivant.  (  M.  Petit-Radel  ). 

BRONCHOTOM1E.  Dcb^!  &  nnn'a  }  fec- 
tio  gutturis.  C'eft  une  opération  au  moyen  de 
laquelle  on  ouvre  le  larynx  ,  on  la  trachée-ar- 
tère ,  foit  pour  donner  à  l'air  la  liberté  d  entrer 
dans  les  poumons  &  d'en  fortir  ,  ou  pour  en  ex- 
traire des  corps  étrangers.  Quelques  Nomencla- 
teurs  peu  inftruits  dans  la  langue  Grecque  &  igno- 
rant que  les  Anciens  désignoient  le  trachée 
fous  le  nom  de  Bpav^oç }  qu'ils  ont  confondu  avec 
Bpov^'i»  ,  qui  font  les  anneaux  des  fubdivifions  de 
ce  canal ,  ont  mieux  aimé  défigner  cette  opéra- 
tion fous  les  noms  de  Trachéotomie  ou  Laryngo- 
tomie -,  mais  ces  dénominations  n'ont  pu  généra- 
lement prévaloir.  La  poffibilité  de  cette  opération , 
&  fon  peu  de  danger  ,  font  fondées  fur  la  facilité 
avec  laquelle  certaines  plaies  de  ia  trachée-ar- 
tère ,  même  les  plus  compliquées,  ont  été  guéries, 
fans  qu'il  en  foit  par  la  fuite  réfulté  aucun  in- 
convénient ,  airjfi  qu'il  confie  d'ap  ès  le  témoi- 
gnage des  Obfervateurs;  &  fur  la  nature  même 
des  parties  qu'on  divife  ,  lefquelles  n'offrent  au- 
cun vaitfeau  connu  ,  dont  la  bleffure  puiffe  in- 
quiéter. 

Cette  opération  convient  dans  plufieurs  cas, 
&  demande  d'être  pratiquée  différemment ,  félon 
la  variété  des  circonfiances.  Elle  n'eft  nullement 
inquiétante  ,  dummodo  ,  dit  Fabrice  d'Aquapen- 
dente,  qui  fecat  fit  Anatomes  peritus  ,  quia  J'ub 
hoc  Medico  &  artifice  ,  omn:a  tatijjimè  &  felicif- 
fimè  peraguntur.  INous  allons  noi  s  étendre  fur  les 
plus  efientielles ,  afin  d'établir  les  indications  qui 
demandent  qu'on  y  ait  recours. 

L'efquinancie  eft  une  affeclion  qui  néceffai- 
rement  importe  la  néceffité  de  la  Bronchomie  ; 
mais  de  toutes  celles  que  Boërrhave  a  décrites 
&  fur  lefquelles  fon  favant  Commentateur  nous 
a  laiffé  de  fi  grands  détails,  il  n'y  a  que  celle  qu'il 
appelle  Strangulans  ,  où  l'opération  foit  réputée 
indifpenfable.  Cette  efpèce  ne  préfente  aucun 
figne  vilïble,  ni  à  la  gorge  ,  ni  dans  le  gofier  ; 
l'ouverture  des  cadavres  a  prouvé  qu'elle  avoit 
fon  fiège  dans  les  lèvres  même  de  la  glot- 
te ,  &  que  cette  ouverture  en  étoit  te  lement 
rétrecie  qu'à  peine  y  trouvoit-on  le  moindre  ef- 
pace.  Auffi,  à  raifon  de  cette  difpolition  &  de  la 
tenfion  des  ligamens  de  cette  ouverture,  la  voix 
efi-elle  exceffivement  aiguë  &  comme  fiffiante, 
la  fuffocation  efi  infiante ,  le  poumon  ne  fe  dé- 
veloppantpoint,  le  fang  s'accumule  dans  fa  propre 
fubftance  ,  il  eft  un  obffacle  à  celui  qui  vient 
du  cerveau  par  les  jugulaires,  &  de- là  l'en- 
gorgement fécondaire  aè  ce  vifeère  qu'on  a  fou- 
vent  pris,  &  inconfidérément ,  pour  un  effet  ou 
produit  de  la  métaftafe.  En  réfléchiffant  fur  les 
caufes  de  cet  engorgement ,  &  fur  les  moyens  de. 
l'éviter  en  ayant  recours  de  bonne  heure  à  la 
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Bronchotomie ,  on  en  infère  qu'un  grand  nom» 
bre  de  malades  ont  péri  de  la  flafe  fur  les  pou- 
mons ,  qu'on  auroit  pu  fauver  en  leur  ouvrant 
Ja  trachée-artère  ,  avant  qu'elle  eût  pu  avoir  lieu. 
Tous  ceux  qui  ont  parlé  de  la  Bronchotomie , 
dans  le  cas  d'efquinancie,  l'ont  toujours  regardée 
comme  le  dernier  moyen  de  guérifon  ,  ainfi  l'ont 
vue  les  Grecs,  &  les  Arabes.  Avicenne,  en  pareil 
cas ,  ne  confeille  d'en  venir  à  l'opération  dans  les 
violentes  efquinancies  ,  que  quand  les  médica- 
mens  n'ont  produit  aucun  effet  ,  &  qu'on  voit 
que  le  malade  doit  en  mourir.  Rhasès  difoit  auffi 
qu'il  ne  falloit  opérer  que  quand  le  malade  étoit 
menacé  de  la  mort ,  d'où  l'on  voit  que  cette  pra- 
tique ,  bonne  quant  aux  vues  qu'on  fe  propofa , 
étoit  pernicieufe  par  la  manière  de  la  mettre  en 
exécution.  C'en* ,  fans  doute  ,  à  raifon  de  fes  mau- 
vais fuccès  que  Paul  d'Egine,  en  parlant  de  cette 
opération  ,  difoit  :  in fynanchicis  quidem  chirurgiam 
improbamus  ,cùm  inutilis  fît prœcifio.  On  pratiquera 
toujours  la  Bronchotomie  trop  tard  ,  dit  M.  Louis , 
dans  un  Mémoire  plein  de  recherches  fur  cette 
opération ,  fi  on  ne  l'admet  que  comme  un  moyen 
extrême.  Elle  fera  fouverainement  mile ,  quand 
an  y  aura  recours  dès  le  commencement ,  afin 
de  prévenir  l'engorgement  du  poumon.  Pour  peu 
qu'on  diffère  ,  n  eft-il  pas  à  craindre  comme  Van- 
Swiéten  l'obferve  ,  que  l'artère  pulmonaire  ne 
foit  déjà  engorgée,  &  remplie  d'un  fang  imméable, 
&  qu'ainfi  il  ne  refle  une  péripneumonie  mor- 
telle \  car  tandis  que  la  réfifiance  du  ventricule 
droit  du  cœur  augmente ,  le  poumon  ne  fè  dé- 
veloppant pas  fufhfamment ,  parle  défaut  d'air,  la 
partie  la  plus  tenue  du  fang  paffe  des  extré- 
mités de  l'artère  pulmonaire  dans  les  veines ,  la 
plus  épaiffe  s'accumule  de  plus-en-plus ,  &  refle 
dans  les  dernières  ramifications  artérielles ,  fans 
être  fufceptible  de  réfolution. 

Le  danger  de  périr  de  fuffocation  ,  comme 
M-  Louis  l'obferve  dans  la  maladie,  dont  nous 
parlons ,  a  été  connue  dès  l'enfance  de  l'Art.  Le 
confeil  d  Hippocrate ,  pour  remédier  à  ce  fymp- 
tôme  urgent  ,  en  eft  la  preuve.  On  connoît  ce 
péril ,  dit  notre  Légiflateur,  quand  les  yeux  fort 
affeclés  &  faillans  comme  chez  ceux  qu'on  étran- 
gle ,  quand  la  face  ,  le  gofier  ,  &  le  cou  ,  font  en 
feu  ,  quoiqu'à  l'infpeclion  il  ne  paroiffe  aucun 
mal.  Dans  ce  cas ,  il  faut  introduire  un  tuyau  dans 
la  gorge  ,  pour  donner  pafinge  à  l'air  dans  le 
poumon.  Ab  anginâ  komo  fujfocatur ,  oculi  affeâi 
funt,ac  velut  ftrangulatis  prominent  ;  faciès  &fauccs 
incenduntur  ,  imo  etiam  collutn  ;  intuentibus  vero 
nihil  mali  habere  videtur . . .  fijlulœ  in  f 'auc es  ad 
maxillas  intrudendœ  quo  fpiritus  in  puhnonem  tra- 
hatur.  Hippocrate  ,  d'après  ce  confeil  ,  eut  fans 
doute  été  plus  loin  fi  l'on  n'eût  point  penfé 
dans  fon  tems  ,  que  les  plaies  des  cartilages 
étoient  incurables. 

Cette  méthode  ,  toute  défectueufe  qu'elle  efl  , 
fut  cependant  celle  qu'on  fuivit  jufquà  Afdé- 
Chirurgie,  Tome  J.er  I."'  Partie. 
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piade  ,  à  qui  l'on  doit  l'invention  de  la  Bron 
chotomie  ,  fi  Fon  s'en  rapporte  au  témoignag 
de  Gilien.  Depuis  ,  cette  opération  a  toujours 
été  confeillée  &  pratiquée  en  pareil  cas ,  malgré 
toutesles  inculpations  de  Cœlius  Auréiianus  qui 
la  traite  de  fabuleufe  ;  mais  par  des  procédés 
qui  n'ont  point  été  bien  déraillés  par  aucun  de 
ceux  qui  les  ont  mis  en  pratique  ,  fi   l'on  en 
excepte  Paul  d'Egine,  qui ,  ici  comme  dan«  beau- 
coup d'autres  cas ,  en"  d'une  précifion  &  d'une  clarté 
qui  furprennent.  ce  II  faut ,  dit  cet  Auteur,  faire 
l'incifion  à  la  trachée-artère  ,  fous  le  larynx , 
vers  le  troifième  ,  ou  le  quatrième  anneau.  Cet 
endroit  eft  le  plus  convenable,  parce  qu'il  n'eft 
couvert  d'aucune  chair ,  &  que  les  vaifieaux  en 
font  éloignés.  On  renverfera  la  tête  du  malade 
pour  que  la  trachée-artère  fe  perte  plus  en  avant. 
Nous  faifons  une  feclion  tranfverie  entre  deux 
anneaux ,  de  manière  que  ce  ne  foir  point  le  car- 
tilage ,  mais  la  membrane  qui  contient  le  carti- 
lage qui  foit  divifée.  et  Cette  méthode  connue  ,  & 
les  avantages  qu'elle  a  dans  l'efquinancie,  quand 
on  la  pratique  à  tems  ,  auroient  dû  la  rendre 
générale.  Elle  convenoit  dans  le  cas  dont  parle 
Rodrigues  à  Fonfeca  ,  dans  le  recueil  de  fes  Con- 
ciliations Médecinales.  Il  y  fait  mention  d'une 
femme  forte  &  vigoureufe ,  qui ,  à  l'âge  de  trente 
anî ,  fut  prife  d'une  douleur  de  gorge  à  la  dixième 
heure  du  jour.  Elle  refpiroit  très-difficilement  % 
ne  pouvoit  fe  tenir  qu'affife,  la  déglutition  étoit 
entièrement  empêchée,  l'on  n'appercevoit  .  ni  tu- 
meur ,  ni  rougeur  dans  le  gofier ,  la  voix  étoit 
éteinte,  &  les  yeux  faillans.  Tous  ces  fignes  annon- 
çoient  Vangina  flrangu lans\  le  mal  étoit  preffant 
&  réputé  mortel.  Rodrigues,  appelléfur-le-champ^ 
fit  tirer  une  livre  de  fang  de  h  veine  céphaiique 
du  bras  droit  ;  deux  heures  après ,  on  en  tira  una 
pareille  quantité  du  bras  gauche  par  la  veine  du 
même  nom  ;  le  mal  ne  diminuoit  pas-,  au  bout  de 
trois  heures  on  fit  une  faignée  de  dix  onces  au 
bras  droit,  par  l'ouverture  d'une  autre  veine.  Les 
fymptômes  étant  toujours  les  mêmes ,  on  recourut 
à  la  faignée  des  ranules,  aux  ventoufes  fearifiées 
derrières  les  oreilles ,  fous  le  menton ,  &c.  On  fit 
des  embrocations  avec  l'huile  d'amande  douce  \ 
mais  tous  ces  remèdes  furent  fans  fuccès ,  la  malade 
mourut  au  bout  de  dix  heures.  Il  reltoit  à  faire 
l'ouverture  de  la  trachée-artère  pour  procurer  la 
refpiration ,  mais  la  malade  ne  voulut  point  s'y 
foumettre  :  Efî  enim,  continue  Rodrigues,  reme* 
dium  unicum  ad  quod  confugendum  cfl  in  Lis  caji- 
bus  }  nec  periculofum  >  ut  apparet. 

L'angine  convulfive  de  Boërrhave,qui  afpécia- 
lement  lieu  chez  les  orthopnoïques ,  exige  auff» 
promptement  la  Bronchotomie  que  l'inflamma- 
tion dont  nous  venons  de  parler.  Méad ,  dans 
fes  Trcecepta  &  Monita  Medica ,  en  rapporte  un 
exemple.  On  avoit  fait  au  malade  deux  faignées 
très-copieufes ,  en  fix  heures  de  tems,  &  néan^ 
moins  il  mourut ,  dit  notre  Auteur ,  malgré  ceue 
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grande  évacuation  ce  qui  prouve  que  les  faignéeî 
ne  remédient  pas  auffi  promptement  &  auffi  effica- 
cement qu'il  le  faudroit  dans  les  cas  preiTans,  c'eff 
qu'à  l'ouveriure  dn  cadavre,  on  ne  trouva  aucune 
tuméfaction  ,  ni  le  fîgne  de  la  moindre  inflamma- 
tion ,  mais  les  veines  étoient  fort  gorgées  d'un  fang 
très-épais.  Le  même  Auteur  a  obfervé,  dans  le 
pays  de  Galles,  fur-tout  aux  environs  de  la  Mer, 
une  efquinancie  épidémique  catharale  -,  l'engor- 
gement étoit  lymphatique  ,  &  les  malades  pérîf- 
foient  en  deux  ou  trois  jours  5  la  faignée  n'eut 
pas  été  ici  d'une  grande  efficacité ,  il  n'y  avoit  que 
la  Bronchomie  qui  pût  fauvër  les  malades  ,  & 
l'on  n'y  eut  point  recours. 

La  compreffion  de  la  trachée-artère  par  des 
corps  étrangers  arrêtés  dans  le  pharynx ,  ou  par 
des  fumeurs  nées  au-dehors  S<  fuffifamment  volu- 
mineufes  pour  comprimer  ce  canal ,  demande  éga- 
lement qu'on  opère  plus  ou  moins  promptement 
félon  les  accidens.  La  Bronchotomie-  eft  l'urgent; 
les  procédés  pour  extraire  les  corps  étrangers  n'en 
deviendi  oient  que  plus  faciles  après  qu'elle  auroit 
été  faite  ,  auffi  bien  que  dans  les  cas  où  le  corps 
tombé  dans  la  trachée  -  artère ,  y  feroit  libre 
ou  accroché  fur  fes  parois ,  en  fuppofant  qu'il 
fût  pointu,  aigu,  ou  irrégulier,  dune  manière 
quelconque.  M.  Bell  cite  deux  exemples  de  cette 
efpèce  de  fuffocation  où  la  refpiration  manqua 
pendant  quelques  minutes ,  &  qui  néanmoins  furent 
également  funeftes,  quoiqu'on  mit  en  pratique  tous 
les  moyens  connus  qu'on  emploie  ordinairement. 
Il  y  a  tout  lieu  de  croire,  continue-til ,  que  la 
Bronchotomie  auroit  eu  le  plus  grand  fuccès ,  fi 
l'on  y  eût  eu  recours  très-promptement ,  &  avant 
que  les  effets  de  la  fuffocation  eulTent  pu  devenir 
mortels.  On  doit  également  y  avoir  recours  dans 
le  cas  de  compreffion  par  des  tumeurs ,  ou  con- 
crétions dans  les  parties  environnantes.  Il  y  a  en- 
viron vingr  ans  que  j'ouvris  un  homme  qui  périt 
fubitement  à  la  fuite  d'un  emphyfème  qui  lui  étoit 
fut  venu  inftantanément.  Il  étoit  attaqué  depuis 
très-lorjg-tems  d'un  gouëtre  qui  étoit  devenu  monf- 
îruenx  dans  les  derniers  terris  de  fa  vie.  La  cavité 
de  la  trachée-artère  étoit  tellement  oblitérée  qu'à 
peine  y  avoit-il  un  efpace  propre  à  admettre 
Fépaiffèur  d'une  pièce  de  douze  fols  -,  fans  doute  , 
©n  eûrprolongé  fes  jours  fi ,  avant  cette  nouvelle 
maladie  ,  on  lui  eût  fait  l'opération  de  la  Bron- 
ehotemie. 

Enfin  ion  doit  recourir  à  cette  opération  dans 
le  cas  où  un  corps  étranger  auroit  été  porté  dans 
la  ti  achée-artère  ,  &  fermeroit  tellement  le  paf- 
fage  de  la  glotte  qu'il  occafionneroit  une  fuffoca- 
tion. Habicot,  M.e  en  Chirurgie  de  Paris ,  dans 
Un  Traité,  intitulé  ;  Queftion  Chirurgicale  fur  la 
pcjftlilitè  &  la  necejjkc  de  la  Bronchotomie  ,  rap- 
pone  avoir  fait  avec  fuccès,  cette  opération  à  un 
garçon  de  quatorze  ans,  qui  ayant  oui  dire  que 
for  avalé  ne  faifoit  point  de  mal,  voulut  avaler 
acuf  piftoles  qu'il  avoit  enveloppées  daps  un  linge 
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pour  les  dérober  à  la  connoiffance  des  voleurs* 
Ce  paquet  ,  qui  étoit  fort  gros,  ne  put  paffer  le 
détroit  du  pharynx,  il  s'engagea  dans  cette  partie 
de  manière  qu'on  ne  put  ni  le  retirer ,  ni  l'en- 
foncer dans  Teftomac.  Ce  jeune  garçon  étoit  fur 
le  point  d'être  fuffoqué  par  la  compreffion  que  ce 
paquet  caufoit  à  la  trachée-artère  j  fon  cou,  & 
fon  vifage  étoient  enflés  &  fi  noirs,  qu'il  en  étoit 
méconnoifiable.  Habicot ,  chez  qui  on  porta  le 
malade,  eflaya  envain,  par  divers  moyens  ,de  dé- 
placer le  corps  étranger.  Enfin  voyant  le  malade 
dans  un  danger  évident  d'êcrefuffoqué,ilréfolutde 
lui  faire  la  Brochotomie.  Cette  opération  ne  fut  pa& 
plutôt  faite  que  le  gonflement ,  &  la  lividité  du 
cou  &  de  la  face,  fe  diiïipèrent.  Habicot  fit  des- 
cendre le  paquet  d'or  dans  l'eflomac  par  le  moyen 
d'une  fonde  de  plomb,  &  le  jeune-homme  rendit,, 
huit  ou  dix  jours  après  par  l'anus ,  les  neuf  piftoles 
à  diverfes  reprifes.  Il  guérit  parfaitement  &  très- 
promptement  de  la  plaie  de  la  trachée-artère. 
M.  Louis ,  dans  un  excellent  Mémoire  fur  les  corps 
étrangers  dans  la  trachée ,  eft  celui  de  tous  les- 
Auteurs  qui  ait  le  plus  conflaté  la  néceffité  de 
cette  opération  dans  les  circonftances  de  cette 
efpèce.  Comme  fes  preuves  font  expofées  dans 
une  obfervation  qui  lui  eft  particulière,  &  en  tête 
de  toutes  celles  qu'il  rapporte  ,  nous  la  citerons 
d'autant  plus  volontiers  qu'elle  nous  tiendra  lieu 
des  détails  où  nous  aurions  dù  néceffairement 
entrer  ,  tant  fur  le  diagnoftic,  que  fur  le  pro- 
noflic  de  ce  fâcheux  cas.  «  Le  Lundi,  19  Mars 
1759,  dit  cet  Auteur,  un  enfant  de  fept  ans,, 
petite  fille  d'un  Marchand  de  Vins,  rue  du  Four, 
vis-à-vis;  la  rue  des  Canettes  ,  jouant  avec  des 
fèves  de  haricots  fèches ,  en  jetsa  une  dans  fa 
bouche,  &  crut  l'avoir  avalée  \  elle  fut  attaquée,, 
fur-le-chanip ,  d'une  difficulté  de  refpirer,  &  d'une 
toux  convulfive  qui  la  fatigua  beaucoup.  L'enfanl 
déclara  qu'elle  avoit  avalé  une  fève  ,on  lui  donna 
les  fecours  qu'on  crut  convenables.  Le  défaut  de 
fuccès  fit  appeller  fucceffivement  plufieurs  Chi- 
rurgiens,  qui  efTayerent  auffi  infruclueufement  les 
différens  moyens  que  l'art  preferit  pour  procurer 
la  forrie  des  corps  étrangers  qui  font  dans  l'cefo- 
phage,  ou  pour  les  enfoncer  dans  l'eflomac.  Une 
éponge  fine  attachée  avec  précaution  à  l'extré- 
mité d'une  baguette  de  baleine  bien  fouple&  bien 
flexible,  fut  portée  à  diverfes  reprifes  dans  toute 
l'étendue  de  l'œfophage.  L'enfant  qui  marquoit 
avec  la  main  que  le  corps  étranger  étoit  au  milieu 
du  col,  croyoit  fentir  quelque  foulagement  lorfque 
l'éponge  avoit  été  portée  plus  bas  que  l'endroit 
inçliaué.  Elle  avoit  de  tems  à  autre,  des  toux 
violentes ,  dont  les  efforts  excitoient  des  convul- 
fions  dans  tous  les  membres  :1a  déglutition  étoir 
libre,  on  lui  avoit  fait  avaler  fans  grande  diffi- 
culté de  l'eau  tiède ,  &  de  l'huile  d'amandes  douces- 
Deux  jours  entiers  s'étoient  écoulés  dans  les  an- 
goiffes^  lorfque  les  parens  m'appellèrent  au  fecourï 
de  cet  enfant qui ,  avec  tout  le  courage  &  la  con* 
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noîflance  poflible  avoit  été  tenue  plufieufs  fois 
entre  leurs  bras ,  prête  à  expirer  par  la  fuffoca- 
tion.  Bien  inftruit  de  ce  qui  s'éroit  paffé,  j'entrai 
dans  la  chambre  de  la  malade.  Elle  étoit  au  lit 
fur  fon  féant ,  appuyée  fur  les  deux  points  ,  & 
ayant  pour  tous  fymptômes,  une  refpiration  fort 
laborieufe.  Je  lui  demandai  où  elle  fentoit  du 
mal ,  elle  me  répondit  par  un  ligne  qui  ne  me  laifla 
aucun  doute  fur  là  nanire  de  l'accident.  Elle  avoit 
porté  le  doigt  indicateur  de  la  main  gauche  fur  la 
trachée-aï  tèie ,  entre  le  larynx  &  le  ïlernum.  Les 
tenrarives  inutiles  qu'on  avoit  faiies  du  côté  de 
l'œfophage  dans  l'intention  de  déplacer  le  corps 
étranger  ,  la  nature  &  le  volume  de  ce  corps  qui 
n'éfoit  pas  fufceptible  d'être  arrêté  dans  le  con- 
duit des  alimens ,  &  la  faciliré  de  la  déglutition 
étoient  les  tignes  négatifs  de  l'exiflence  de  la  fève 
dans  l'œfophage.  La  refpiration  étoit  la  feule  fonc- 
tion léfée,e!le  étoit  difficile  &  avec  lâlement:, 
l'enfant  expecloroit  une  humeur  écumeufe  ,  & 
elle  indiquoit  fi  exactement  le  point  douloureux, 
où  étoit  tout  l'ob(tacle  qui  caufoit  fa  peine,  que 
je  n'héritai  point  de  dire  affirmativement  aux  parens 
à  fa  tîmpîe  vue,  que  la  fève  étoit  dans  la  trachée- 
artère  ,  &  qu'il  n'y  avoit  qu'un  moyen  de  fauver 
la  vie  à  cet  enfant,  qui  étoit  de  lui  faire  une 
incifion  pour  tirer  le  corps  étranger.  Je  les  pré- 
vins que  l'opération  n 'étoit  ni  difficile  ,  ni  dan- 
gercufe,  qu'elle  avoit  réuffi  tout  autant  de  fois 
qu'elle  avoit  été  pratiquée  ,  &  que  le  danger  très- 
preffant  ne  me  paroifToit  permettre  que  le  délai 
néctffaire  pour  avoir  des  Chirurgiens  éclairés  qui 
jugeaffem  avec  moi  de  la  nécelîité  indifpenfable 
&  urgente  de  cette  opération.  Je  crus  la  pré- 
caution utile  pour  affairer  la  confiance  des  parens, 
&  me  mettre  moi-même  à  l'abri  de  tout  reproche 
en  cas  que  l'événement  ne  répondft  pas  à  mes 
efpérances.  Je  retournai  chez  moi  afin  de  difpofer 
tout  ce  qui  étoit  néceffaire  à  la  Bronchotomie. 
On  vint  m'y  chercher  au  bout  de  deux  heures, 
les  Conlultans  m'attendoient-  Depuis  mon  départ 
l'enfant  avoit  eu  du  calme  ,  elle  étoit  couchée  fur 
le  côté ,  &  s'y  étoit  endormie.  Mon  opinion  mal 
expofée  par  les  parens  &  par  les  gardes ,  avoit 
été  difcutée  avant  mon  retour*,  ceux  qui  avoient 
donné  des  foins  dans  l'idée  que  le  corps  étranger 
étoit  dans  l'œfophage,  marquèrent  leur  furprife 
fur  la  proposition  d'extraire  par  opération  ,  un 
corps  dont  la  préfence  ne  s'étoit  manifeftée  en 
aucun  point  de  ce  conduit.  J'expliquai  mon  avis 
fur  la  Bronchotomie.  Je  ne  m'attendois  pas  à  voir 
élever  un  doute  lùr  un  fait  auffi  pofitif.  La  recher- 
che de  la  vérité  peut  auroriftr  des  objections  aux- 
quelles ceux  qui  les  font  ne  donnent  que  le  degré 
de  valeur  qu'elles  méritent ,  mais  je  fus  arrêté  fur 
la  pollibiliré  du  cas.  On  meconrefta  qu'un  corps 
du  volume  d'une  fève  pût  s'infinuer  dans  la  tra- 
chée-artère. Je  ramenai  tout  le  monde  à  mon  avis 
par  le  court  expofé  des  faits  de  même  nature  qui 
«n'étoient  connus.  On  examina  l'enfant ,  elle  étoit 
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on  peu  mieux  que  quand  je  l'avoîs  vue ,  &  l'on 
trouva  un  emphyfème  bien  caraétérifé  aux  deux 
côtés  du  col  au-defïïis  de  chaque  clavicule,  fymp- 
tôme  qui  n'exiftoit  pas  deux  heures  avant.  Cette 
tuméfaction  me  fit  conclure  que  l'opération  en 
devenoitplus  néceffaire  &.  plus  preffée.  Les  parer% 
dont  la  confiance  avoit  été  ébranlée  par  les  oppr- 
imons que  j'avois  trouvée  à  établir  l'unanimi  é 
des  avis  fur  la  namre  du  mal  , éprouvèrent  la  plus 
grande  perplexité,  lotfquon  leur  dit  affirmative- 
ment que  l'enfant  pourroit  mourir  dans  l'opéra- 
tion que  je  ne  leur  avois  propofée  que  comme 
une  plaie  très-iimple ,  laquelle  n'entraînoit  aucun 
danger.  Us  me  demandoknr ,  à  différentes  reprifes , 
fi  je  répondois  de  la  vie  de  l'enfant  dans  l'opé- 
ration, le  cas  preffant  où  elle  fe  trouvoit,  &  qiû 
pouvoità  chaque  inflantla  faire  périr  fi  on  l'aban- 
donnoit  à  fon  fort,  ne  pou  voit  être  difïïmulé 
dans  cette  occurrence.  Le  danger  de  la  Situation 
fut  oppofé  à  tout  ce  que  l'opération  promettoit 
d'avantageux.  La  confidération  de  la  mort  affûtée 
de  l'enfant  fi  on  ne  l'opéroit  pas ,  ne  put  réfoudre 
les  parens  à  la  foumeure  au  hafard  d'un  moyen 
propofé  comme  indifpenfable  ,  &qui  leur  paroif- 
ïbjt  pouvoir  accélérer  fa  perte.  Je  leur  repréfenrai 
tnvain  que  s'il  y  avoit  à  craindre  pendant  l'opé- 
ration, ce  feroit  par  l'accident  &  non  par  le 
fecours  ;  ils  ne  fentirenr  point  cette  diOinclion 
&  je  me  retirai  en  refnfant  mon  confenrement  à 
l'adminiflration  de  deux  grains  d  emitufne  dont 
l'opération  me  paroifToit  devoir  être  inutile,  & 
pouvoir  être  dangereufe.  Ils  furent  donnés  dans 
la  nuit ,  l'enfant  fut  fatigué  de  leur  effet ,  &  n'en 
retira  aucun  fruit.  Je  la  vis  afiez  tranquille  le 
Jeudi  matin ,  ceux  qui  l'avoient  vifuée  avant  moi 
l'avoient trouvé  à  merveille: quoiqu'elle  fût  mieux 
à  leurs  yeux  ainfi  qu'aux  miens,  la  refpiration 
refloit  toujours  accompagnée  du  râlement  que 
j'avois  obfervé  la  veille  ,  dans  !e  tems  où  elle  étoit 
beaucoup  plus  laborieufe.  Elle  devint  fufFocative 
plufieurs  fois  dans  la  journée ,  &  l'enfant  mourut 
le  foir  ,  trois  jours  révolus  après  L'accidenr. 
M.  Bordenave,  qui  avoit  vu  la  malade  ,  vint  le 
Vendredi  matin  m'apprendre  cette  mort.  Ilm'avoit 
prévenu  en  demandant  aux  parents  l'ouverture 
du  corps.  Il  la  fit  ce  jour-là  même  devant  une 
nombreufe  affemblée  que  le  bruit  de  ce  cas  y 
avoit  attirée.  Après  avoir  fait  une  incifion  longi- 
tudinale à  la  peau  &  à  la  _graiffe,  le  long  de  la 
tranchée-artère,  entre  les  mufcles  fîerno-hyodiens 
&  entre  les  deux  bronchiques  ,il  fendit  la  trachée- 
artère  en  long  ,  en  coupant  trois  de  fes  anneaux. 
Au  même  infiant  tout  le  monde  vit  la  fève ,  & 
je  la  tirai  avec  de  petites  pinces.  On  reconnut, 
par  la  facilité  d'extraire  ce  corps  étranger  ,  que 
l'opération  auroit  eu  fur  le  vivant  l'effet  le  plus 
prompt  &  le  plus  falutaire.  Les  parens  eurent  le 
regret  d'avoir  facririé  une  enfant  qui  leur  étoit 
chère,  à  l'irréfolution  &  à  la  timidité,  que  les 
raifons  les  plus  perfualives  n'avoienr  pu  vaincre,  jj 
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Cette  obfervation  conftate  d'une  manière  cer- 
taine les  accidens  qui  s'enfuivent  de  la  préfence 
des  corps  étrangers  dans  la  trachée -artère ,  & 
indique  en  même -tems  les  feuls  moyens  chirur- 
gicaux qui  peuvent  être  faluràires.  Mais  ,  parmi 
Jes  phénomènes  qui  paroifTenr  difficiles  à  expli- 
quer, c'eii  ce  calme  dont  étôient  fui  vis  à  diffé- 
rens  intervalles ,  les  accès  de  toux  plus  ou  moins 
fatigante.  L'anatomie  a  cependant  diffipé  beau- 
coup de  doutes  fur  cet  objet.  D'abord  il  efi  conf- 
Jaté  que  la  totalité  du  canal  de  la  trachée-ar- 
lère  eft  beaucoup  moins  fenfibje  que  les  lèvres 
de  Is  glotte.  Un  corps  étranger  de  la  nature  de 
celui  dont  il  eli  fait  mention  dans  l'obfervarion 
que  nous  venons  de  rapporter,  peut  donc  refier 
un  certain  tems  dans  ce  canal  fans  ne  guères 
nuire  que  par  fon  volume  en  obfiruant  plus  ou 
inoins  le  canal  félon  fa  pofition.  11  peut  même 
refier  plufieurs  jours,  plufieurs  mois,  &  même 
des  années ,  fans  donner  le  moindre  ligne  de  fa 
préfence,  que  par  un,  fentimeut  de  gêne  peu 
inquiétant ,  &  c'efîce  qui  arrive  lorfqu'il  efi  placé 
dans  l'un  des  ventricules  du  larynx.  On  trouve 
des  faits  de  ce  genre  dans  Tulpius,  dans  Bar- 
iholin,  &  chez  un  grand  nombre  d'Obferva- 
teurs.  Mais  fi  ce  corps  fort  de  cet  endroit,  qu'il 
fpjt  porté  dans  la  trachée,  l'irritation  qu'il  y 
produit,  &  notamment  vers  le  larynx,  donne  lieu 
à  ia  toux,  &  fi  dans  les  fecoufies,  le  corps  étran- 
ger fe  fixe  entre  les  lèvres  de  la  glotte ,  il  peut 
faire  périr  &  fur-le-champ,  comme  vraifembla- 
biement  il  efi  arrivé  dans  beaucoup  de  cas  de 
fufrbcarion  par  des  corps  étrangers.  Un  autre  phé- 
nomène qui  mérite  d'autant  plus  d'attention  , 
qu'il  confirme  la  préfence  du  corps  étranger  dans 
la  trachée-artère,  efi  l'emphysème  qui  parut  vers 
les  clavicules  dans  les  derniers  tems.  Je  ne 
<rois  pas,  dit  M.  Louis,  qu'aucun  de  ceux  qui 
ont  eu  eccafion  de  voir  la  malade,  aient  pu  avoir 
une  idée  bien  jufie  fur  la  formation  de  ce  fymp- 
tûme.  On  pouvoir  imaginer  que  le  corps  étranger 
par  l'obfîacle  qu'il  mettoit  depuis  deux  fois  vingt- 
quatre  heures  an  libre  paflage  de  l'air,  avoit 
caufé  la  dilatation  forcée  de  la  trachée -artère, 
&  l'éraillement  des  membranes  qui  unifient  les 
anneaux  cartilagineux  de  ce  conduit  ^  mais  l'ou- 
verture du  corps  a  difiipé  cette  ii'ufion.  La  tu- 
meur flatulente  ne  s'étoit  pas  formée  aux  envi- 
rons de  la  trachée -artère,  nous  ne  voyons  là 
que  les  limites  de  l'emphysème,  le  corps  même 
des  poumons  &  le  médiaftin  étoient  emphyfé- 
mateux ,  Ja  rétention  de  l'air  gêné  par  le  corps 
étranger  dans  chaque  mouvement  d'infpiration , 
&  fur- tout  dans  les  quintes  de  toux  ,  produifoit 
un  refoulement  violent  de  ce  fluide  élafh'que 
vers  la  furface  du  poumon  dans  le  tifln  fpongieux 
de  ce  yifcère.  Il  a  paffé  enfuite  dans  les  cellules 
qui  uniffent  le  poumon  à  fa  membrane  propre 
que  la  plèvre  lui  fournit,  &  par  communication 
de  cellules  en  cellules ,  il  a  pr odigieufement  gonflé 
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le  tuTu  folliculeux  qui  fépare  les  deux  lames  du 
médiafiin.  L'emphysème ,  dans  fes  progrès ,  s'eft 
enfin  montré  au- deflus  des  clavicules.  Le  gon- 
flement du  poumon  &  de;  parties  circonvoifines , 
par  l'air  qui  s'étoit  infinité  dans  les  tiffus  fpon- 
gieux &  cellulaires ,  efi  une  caufe  bien  manifefle 
de  fuffocation.  Le  gonflement  paroît  un  effet 
fi  naturel  de  la  préfence  d'un  corps  étranger 
dans  la  trachée  -  artère ,  qu'on  a  peine  à  croire 
qu'il  n'en  foit  pas  un  fymptôme  eiïientiel  quoi- 
qu'aucun  Auteur  n'y  ait  fait  attention. 

Mais  les  cotps  étrangers  qui  ont  pafTé  dans 
les  voies  aériennes  ne  déterminent  pas  toujours 
la  mort  d'une  manière  aufli  prompte  -,  ce  qui 
peut  provenir  du  peu  de  volume  &  du  poli  du 
corps  qui  s'eft  fourvoyé,  &  de  l'endroit  où  il 
s'efi  fixé.  On  en  trouve  un  exemple  dans  les 
Ephémérides  des  Curieux  de  la  Nature.  Decad.  I  ï. 
Ànn.  X.  Le  plus  ancien  des  Religieux  de  l'Ab- 
baye de  Saint-Martin ,  près  de  Trêves ,  fe  pro- 
menant dans  le  jardin,  ne  put  réfifter  à  la  beauté 
d'une  cerife  ;  il  inclina  la  branche  de  l'arbre , 
&  faiùr  le  fruit  avec  la  bouche.  Après  avoir 
féparé  par  l'action  des  dents,  la  chair  d'avec  le 
noyau ,  il  voulut  avaler  le  tout  précipitamment , 
parce  que  le  fon  des  cloches  l'appelloit  à  l'églife. 
Le  noyau  pafla  dans  la  trachée-artère.  Une  toux 
violente  &  les  plus  grands  efforts  comme  pour 
vomir,  furent  les  premiers  fymprômes  de  cet; 
accident,  par  lequel  ce  Religieux  penfa  mourir. 
Un  fommeil  de  quelques  heures  fuccéda  à  cette 
terrible  agitation ,  &  le  malade  ne  fentit  plus  le 
-moindre  mal  nendant  une  année  entière.  Au  bout 
de  ce  tems,  it  fut  attaqué  d'une  toux  accompa- 
gnée de  fièvre.  Ces  fymptômes  devinrent  plus 
graves  de  jour  en  jour  -,  le  malade  rejetta  enfin 
une  pierre  du  volume  d l'une  noix  mufeade.  Elle 
étoit  formée  extérieurement  de  matières  tarta- 
renfes ,  auxquelles  le  noyau  de  cerife  fervoit  de 
bafe.  Une  expectoration  copieufe  &  purulente 
fuivit  la  fortie  de  ce  corps  étranger ,  &  le  ma- 
lade mourut  quelque-tems  après  dans  le  marafme. 
Il  n'efi  point  fait  mention  de  l'ouverture  du  cada- 
vre dans  cette  obfervation"-,  mais  tout  porte  à 
croire  d'après  les  fymptômes ,  qu'il  y  avoit  une 
fuppuration  dans  la  propre  fubfiance  du  poumon , 
ou  une  vomique  qui  étoit  occafionnée  par  la  pré- 
fence du  corps  étranger. 

On  a  propofé  la  Bronchotomie  dans  le  cas 
où  la  langue  feroit  tellement  gonflée  qu'elle  obf- 
trueroit  totalement  le  paffage  vers  l'arrière-bouche. 
Le  D.  Richter  fait  mention  d'une  inflammation 
de  la  langue,  où  le  volume  de  cet  organe  étoit 
le  quadruple  de  ce  qu'il  efi  ordinairement.  Avant 
lui,  Valefcus  avoit  fait  la  même  obfervation  , 
il  dit  :  ego  aliquando  vidi  ita  magnificatam  lin- 
guam  propter  humores,  ad  ejus  J'ubftantiam  venien- 
tes  &  ipj'am  imbibentes  ,  quod  quafi  totum  os  reple- 
bat ,  &  aliquando  ex  ore  exibat.  Lib.  2  ,  cap.  66. 
,  Ces  fortes  de  gonflemens  font  fouvent  métafia- 
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tiques  dans  les  fièvres  malignes,  &  dans  les  pe- 
tites véroles,  lis  font  auifi  quelquefois  purement 
accidentels  comme  ceux  qui  fuccèdent  à  quelques 
piqunres  faites  par  un  infecte,  on  à  une  mau- 
vaife  adminifiration  du  mercure.  M.  Bell  four- 
nit un  exemple  de  ce  dernier  genre.  Il  dit  que 
le  malade  avoit  pris, en  peu  de  tems,  une  fi 
grande  qtiamité  de  ce  minéral  que  le  gonflement 
des  glandes  fut  porté  à  un  point  alarmant  dans 
l'efpace de  peu  d'heures,  &  quoiqu'il  eût  mis  en 
ufage  tous'  les  remèdes  ufités  en  pareils  cas , 
-aucun  d'eux  n'eut  le  moindre  effet,  l'opération 
contre  fon  gré  fut  différée  ,  jufqn'à  ce  que  le 
malade  fût  pre'que  fufToqué;  mais  il  revint  bien- 
rôt  dès  que  l'ouverture  de  la  trachée-artère  lui 
eut  été  faite.  Malgré  le  fuccès  ii  évident  en  pa- 
reil cas  ,  nous  ne  fanrions  être  de  l'avis  de 
M.  Bell,  fur  la  néceflïté  de  cette  opération, 
fnr-tout  iorfque  nous  confidéren;  que  telle  volu- 
mineufe  que  foit  la  langue  dans  les  ergorgemens 
dont  elle  peut  être  attaquée,  les  fearifications 
profondes  de  manière  à  opérer  un  prompt  dé- 
gorgement, peuvent  toujours  la  diminuer,  & 
même  affez  promptement,  pour  qu'on  puilfe  fe 
dilpenfer  de  tout  autre  procédé. 

Les  obfervations  de  M.,  de  la  Malle  fur  le 
gonflement  de  la  langue,  &  fur  les  moyens  les 
plus  efficaces  d'y  remédier  inférées  dans  le  5e  vo- 
lume des  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie ,  ne  font  que  confirmer  cette  opinion. 
Nous  pourrons  y  revenir  par  la  fnite  en  trai- 
tant des  affections  de  la  langue,  relativement  aux 
moyens  chirurgicaux  qui  leur  conviennent. 

On  a  encore  propofé  la  Bronchotonie  Iorf- 
que les  amygdales  de  chaque  côté  font  tellement 
gonflées  qu'elles  obflruent  totalement  le  partage 
de  l'air  dans  la  relpirarion.  Ce  n'efl  point  le 
gonflement  inflammatoire  qu'on  a  ici  en  vue; 
celui-ci  ordinairement  paffe— promptement  à  la 
fuppuratiolj,  &  l'ouverture  fpontanée  de  la  tu- 
meur ,  oa  faite  par  un  phryngotome ,  difpenfe 
toujours  d'un  moyen  fi  extrême-,  mais  c'eft  le 
gonflement  chronique,  celui  dont  nous  avons 
parlé  à  l'article  Amygdales  ,  &  qui  quelquefois 
parvient  à  un  très-grand  volume  chez  certains  fu- 
jets.  Ce  que  nous  avons  dit  touchant  cette  ma- 
ladie donne  déjà  à  entendre  qu'on  doit  beau- 
coup plus  efpérer  de  la  réfection  des  amygdales, 
que  de  l'opération  dont  il  eft  ici  queftion.  Aufli, 
avant  que  le  volume  des  glandes  foit  porté  au 
point  de  menacer  de  fufîbcation,  convient-il  de 
recourir  à  cette  réfeclion,  plutôt  qu'à  la  Bron- 
chotomie  qui  remédieroit  bien  à  l'urgent, 'mais 
non  à  la  caufe.  En  général,  la  fufrocation  n'efl  ici 
à  craindre  que  quand  le  gonflement  efl  porté  à 
un  tel  point ,  que  non-feulement  l'iflhme  du  gofier , 
mais  encore  les  arrière-narines ,  font  obflruées, 
ce  qui  efl  exceflivement  rare.  Il  n'efl  pas  non  plus 
ordinaire  qu'un  polype  foit  aflez  volumineux  pour 
exiger  cette  opération  ,Boèrrhave  rapporte  cepen- 
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dant  nn  ca;  cùtlle  pouvoit  avoir  lieu-,  il  dit  qu'étant 
confuhé  pour  un  polype,  &  ne  voyant  aucun 
remède  efficace  que  l'éradication  ,  il  la  confeilla, 
le  Chirurgien  alloit  la  pratiquer ,  lorfquc  le  ma- 
lade fut  fuffoqué-,  fans  doute  il  auroit  pu  vivre 
encore ,  fi  dès-lors  on  lui  avoit  entr'ouvert  la 
trachée-arrère. 

Enfin  ,  l'on  a  confeillé  la  Bronclioromie,  dans 
le  cas  de  fubmerlîon.  Le  D.  Détharding  efl  le 
premier  Auteur  qui  ait  parlé  de  la  néceflïté  de 
cette  opération,  en  pareil  cas,  dans  une  lettre 
adreflee  à  Schroeck  ,  fous  le  titre  De  metrwdo  fui- 
\  euiendi  fubmcrfîs  per  Laryngctomi.i'n.  Ha.3crais 
rede  ,  dit  Haller  ,jifpumà  quâ  pulmo  in  fubmcrfîs , 
offticitur,  eâ  adminiftratione  repelli  qiàret.  Il  (ca- 
rient que  les  noyés  n'ont  point  d'eau  dans  la  poi- 
trine ni  dans  les  bronches,  &  qu'ils  péri  lient 
fuffoqués ,  faute  d'air  &  de  refpiration  ,  &  que 
pendant  lafubmerfion,  l'épiglotte  fe  colle  telle- 
ment fur  la  glotte ,  qu'il  ne  peut  pas  y  pafl'er 
la  moindre  goutte  d'eau.  Mais  ces  aflertions  font 
évidemment  contraires  au  réfultat  des  nombreufes 
expériences  tentées  par  M.  Louis,  en  fubmergeant 
des  animaux  dans  des  liqueurs  colorée--,  ii  confie, 
d'après  ces  expériences,  que  ceux  qui  fe  noyent 
infpirent  de  l'eau,  &  que  leurs  bronches  en  font 
exactement  remplies.  Il  a  également  ouvert  des 
hommes  qui  avoient  péri  fous  les  eaux ,  &  jamais 
il  n'a  trouvé  l'épiglotte  fous  la  glotte  comme 
dit  le  D.  Détharding  ;  &  les  connoiiTances  ana- 
tomiques  difent  affez  que  cela  ne  peut  être.  Le 
confeil  de  recourir  à  la  Bronchotomie,  dans  le 
cas  de  fubmerfion  ,  nous  parott  être  fondé  fur 
une  fauflè  opinion  touchant  le  mécanifme  de  la 
refpiration.  Il  efl  bien  conflaté  aujourd'hui  qu'il 
ne  fufîit  pas,  pour  que  cette  fonétton  piafie  fe 
faire,  qu'il  y  ait  communication  entre  les  voyes 
aériennes  &  l'air  qui  nous  entoure,  mais  qu'il 
faut  encore  que  la  poitrine  foit  fuffifamment 
dilatée  antécédemment  à  l'infpiration ,  ou  fimul- 
tanément  pendant  qu'elle  a  lieu.  Or,  envain  on 
cherchera  à  faire  entrer  l'air,  fi  l'on  ne  donne  aux. 
mufeies  infpirateurs  l'énergie  qu'ils  doivent  avoir 
pour  dilater  la  poitrine  de  toute  part-,  faute  d'avoir 
fait  attention  à  cette  fimulranéité  d'aéTion ,  on  efl: 
tombé  dans  des  erreurs  incroyables,  &  loin  d'avoir 
été  utile  aux  noyés,  on  a  éloigné,  difons  mieux, 
empêché  leur  retour  à  la  vie.  La  Phyfiologie  mieux 
étudiée,  &  les  caufes  qui  fufpendent  Ja  vie,  en 
pareil  cas,  mieux  apperçues ,  ont  donné  lieu  à 
des  préceptes  plus  falutaires ,  ainlï  que  nous  aurons 
lieu  de  le  dire  à  l'article  Noyés. 

Après  nous  être  étendus  fur  les  caufes  qui  deman- 
dent qu'on  ait  recours  à  la  Bronchotomie,  voyons 
la  manière  de  la  pratiquer  dans  le  cas  defuffo- 
cation.  Cette  opération  efl  une  de  celles  qui  ne 
demandent  aucune  préparation  préliminaire ,  car 
tout  retardement  ne  fait  qu'augmenter  le  danger. 
Le  malade  étant  convenablement  placé  dans  un 
),  fauteuil,  ou  mieux  encore,  dans  fon  lit,  la  tête 
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portée  en  arrière,  &  fes  bras  retenus  par  des 
aides ,  on  tendra  la  peau  avec  l'indicateur  de  la 
main  gauche,  appliquée  fur  le  larynx  ,  &  le  pouce 
qu'on  portera  le  plus  bas  poflihle}  enfui  re  on  fera, 
avec  un  biflonri  ordinaire,  une  incifion  qui  com- 
mencera au-defTous  du  cartilage  ci  icoïde  ,  &  qui 
fera  continuée  en  bas,  de  l'étendue  d'un  pouce, 
rie  manière  à  répondre  à  l'intervalle  des  mufcles 
flerno- thyroïdiens ,  &  à  les  mettre  pleinement  à 
découvert.  On  divife  l'intervalle  de  ces  mufcles 
pour  reconnoître  les  anneaux  de  la  trachée-artère: 
on  découvre  alors  une  portion  afTez  confidérable 
de  la  glande  thyroïde,  fur-tout  quand  cette  glande 
efl  plus  groflequ'à  l'ordinaire.  Comme  elle  eu  four- 
nie de  beaucoup  de  vaifieaux ,  &  que  leur  divi- 
fion  pourroit  nuire  à  la  facilité  de  l'opération  , 
&  même  être  dangereufe ,  ii  faut  faire  en  forte  de  la 
ménager  ;  ce  à  quoi  l'on  parvient  en  ne  portant 
point  trop  inférieurement  l'incifion ,  &  en  allant 
doucement  pour  les  éviter  quand  ils  fe  préfentenr. 
Si  cependant ,  malgré  toutes  les  précautions  qu'on 
prend,  on  n'en  ouvroit  quelques-uns,  on  en  fera 
ia  ligamre ,  ce  qui  s'exécute  ici  auflî  facilement 
qu'ailleurs.  La  trachée-artère  étant  bien  mife  à 
Tiud  ,  on  la  fixera  fur  les  côtés  avec  le  doigt  index 
&  le  pouce  de  la  main  gauche  ,  puis  on  plongera 
la  pointe  du  biflouii  entre  le  troifième  &  le  qua- 
trième anneau  de  la  trachée-artère,  en  fuivant 
l'ongle  du  doigt  indicateur  gauche  ,  qui  fert  alors 
comme  de  conducteur,  en  inafant  tianfverfale- 
ment  pour  agrandir  là  plaie  -,  on  pouffe  enfuire 
un  tuyau  de  plume  ,  de  la  longueur  environ  d'un 
pouce,  percé  à  chaque  bout,  &  armé  d'un  long 
fil  tranverfalement ,  de  manière  à  pouvoir  être  lié 
parderrière  le  col.  Il  faut  que  la  canule  n'entre 
point  trop  profondément,  crainte  de  blefler  le  côté 
oppofè  de  la  trachée,  artère  -,  c'efl  une  attention  fur 
laquelle  Fabrice  d'Aquapendente  infifte  beaucoup 
&  avec  raifon.  Cette  méthode  efl  celle  qu'on  peut 
mettre  en  ufage  par-tout  ,  vu  le  peu  d'inflrumens 
qu'elle  demande  j  cependant  elle  n'eflpas  toujours 
fans  inconvénient.  Tel  s  peu  volumineux  quefoient 
les  vaifleaux  qu'on  divife  en  les  pratiquant,  ils 
peuvent  néanmoins  quelquefois  fournir  afiez  de 
fang  pour  inquiéter  &  même  pour  rendre  nul 
le fuecès  qu'on  attend  de  l'opération.  On  trouve, 
dans  les  Commentaires  de  Van-Swiéten  ,  un  fait 
confùmatif  de  ce  que  nous  avançons,  et  Un  Sol- 
dat Efpagnol,  âgé  de  vingt-trois  ans ,  étoit  dans 
le  danger  le  plus  prenant  par  une  inflammation 
de  la  gorge.  On  jugea  qu'il  n'y  avoir  d'autre  moyen 
pour  lui  fan  ver  la  vie  ,  que  la  Bronchotomie. 
Après  l'incifion  longitudinale  des  régumens,  & 
la  féparation  des  mufcles,  la  trachée-artère  fut 
ouverte  entre  deux  anneaux  cartilagineux  ;  mais 
le  fang  tomboit  dans  ce  canal  ,  &  exeitoit  une 
toux  fi  violente,  que  l'on  ne  pouvoit,  par  aucun 
moyen,  retenir  la  canule  en  fituarion,  quoi- 
qu'on la  remît  plufreurs  fois  en  place.  Jl  femble 
que  ce  qui  étoit.  le  plus  particulièrement  indiqué, 
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dit  M.  Louis ,  qui  cite  cette  obfervation  dans 
fon  Mémoire  fur  la  Bronchotomie,  étoit  défaire 
pencher  le  malade  en  lui  foutenant  la  tête  hors 
du  lit,  la  face  vers  la  terre,  afin  d'empêcher  le 
fang  de  couler  poflérieurement  dans  la  trachée- 
artèie.  On  prétend  que  fon  ouverture,  à  raifon 
des  motivemtns  convulfifs  des  mufcles ,  ne  fe 
trouvoit  plus  parallèle  à  l'incifion  extérieure,  que 
dans  certains  mouvemens,  &  que  le  malade  ne 
relpiroit  que  trèî-peu  ou  point  tour  -,  c'efl  ce  qui 
détermina  M.  Vigili  à  prendre  un  parti  qui  montre 
la  néçefïité  du  courage,  &  du  fens-froid  en  des 
pecafidns  aufli  péril ieufes.  11  fendit  hardiment 
la  trachée-artère  en  long  jufqu'au  fixième  anneau  ; 
ce  fut  feulement  alors  qu'il  eut  recours  à  la  fitua- 
tion  penchée  en  devant.  Le  fang  cefla  dès-lors 
de  fluer  dans  la  trachée-artère,  le  malade  refpira 
à  fon  aife  ,  &  dès  le  fécond  jour ,  l'inflammation 
étoit  diminuée  au  point  que  la  refpiration  put 
fe  continuer  fans  le  fecours  de  l'incifion. 

On  a  propofé,  pour  remédier  à  un  pareil  acci- 
dent, d'adapter  à  une  lame  tranchante  une  canule 
d'un  volume  convenable  ,  &  propre  à  refler  dans 
la  plaie,  <&  à  faire  une compreflion  fuflîfante  fur  les 
bouches  des  vaiileaux  ;  en  cas  qu'il  y  en  eût  quel- 
ques-uns d'ouverts.  On  peut  voir ,  dans  les  Obfer- 
vations  Chirurgicales  de  M.  Gottiieb.  Richter, 
de  Gottingue ,  la  description  de  quelques  infli  u- 
mens  de  ce  genre.  M.  Bauchoten  a  également  ina 
venté  un  qu'on  peut  voir  dans  nos  Planches ,  & 
qui  peut  remplir  les  mêmes  indications.  Mais  un 
^ui  nous  raroif  encore  préférable,  eft  celui  dont 
parle  M.  <  ;il,  &  que  nous  avons  également  fait 
graver.  Ii .,  à-peu-près  ia  forme  d'un  trois-carts 
applati  j  mais  pas  tout-à-fait  fi,  long.  La  tête  du 
malade  étant  portée  en  arrière,  autant  qu'il  eft 
on  dirigera  la  pointe  tranchante  de 
1  infirment  entre  les  deux  cartilages  que  nous 
avons  dénommés.  On  pourroit ,  &  avec  moins  dé 
nique  d'hémorihagie ,  porter  l'inflru.nent  entre 
le  bord  inférieur  du  carrilage  thyroïde ,  &  le  fupé- 
rieur  du  cricoïde.  Il  efl  étonnant  que  les  Auteurs 
n'aient  point  préféré  cet  efpaçe  à  tout  autre  j  il 
efl  plus  étendu,  moins  fourni  de  vaifleaux j  & 
après  l'incifion  préliminaire  des  tégumens,  l'on 
n'a  que  le  ligament  crico-thiroïdien  à  percer,  ce 
qui  s'exécute  avec  la  plus  grande  facilité.  Lorfque 
['infiniment  efl  entré ,  on  retire  la  lance  &  on 
fixe  la  canule  au  moyen  d'un  ruban  qui  efl  atta- 
ché à  chacune  de  fes  ailes,  &  qu'on  lie  parder- 
rière ;  mais  une  attention  qu'il  faut  avoir  ,  avant 
que  de  s'en  fervir,  fur-tout  dans  Je  cas  de  gon- 
flement des  tégumens,  à  l'endroit  où  il  faut  Je 
porter,  c'efl  d'en  faire  pafl'er  la  pointe  à  travers 
trois  ou  quatre  comprefles  de  linge  fin  ployées 
en  double.  Par  ce  moyen,  quand  le  dégorgement 
a  iieu,  on  peut  augmenter  la  longueur  de  la  ca- 
nule, en  coupant  limplement  une  ou  deux  com- 
prefles avec  la  pointe  des  cifeaux,  qu'on  dirige 
convenablement.  Sans   cette  circonflance ,  la 
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moindre  tuméfaction  des  lèvres  de  la  plaie,  pour- 
ront pouffer  la  canule  hors  de  la  trachée-artère , 
ce  qui  anroit  un  grand  inconvénient.  C'eft  pour 
cette  raifon  que  M.  Bell  préfère  les  canules  lon- 
gues, à  celles  que  nous  employons  communé- 
ment ,  celles  dont  il  fe  fert  ont  toujours  deux 
pouces  de  long.  Quand  la  canule  aura  été  fixée, 
on  en  couvrira  l'ouverture  avec  un  petit  morceau 
de  gaze  ,  où  l'on  appliquera  deffus  une  compreffe 
fenetré  ,  dont  on  retiendra  les  deux  extrémités 
en  artière,  au  moyen  d'un  petit  ruban.  Si,  par 
la  fuite ,  il  furvient  quelque  gonflement ,  on  coupe 
quelques-unes  des  compreffes  à  travers  lefquelles 
pâlie  la  canule  s  fi  au  contraire  la  canule  devient 
trop  longue  à  raifon  du  dégorgement  fubféquent , 
on  la  diminue  en  mettant  quelques  compreffes 
entre  celle  qu'elle  traverfe ,  ce  qui  fe  fait  très- 
aifément. 

Il  arrive  quelquefois  que  la  canule  fe  bouche, 
foit  par  des  mucofités  ou  des  caillots  de  fang  , 
ce  qui  eft  cependant  rare  :  cet  accident  arriva 
chez  un  malade  à  Edimbourg  en  Ecoffe.  Il  étoit 
menacé  d'une  fuffocation  prochaine  ,  quoique 
l'opération  eut  tout  le  fuccès  auquel  on  s'atten- 
doit.  Un  Miniftre,  homme  de  génie,  qui  éroit 
près  du  malade,  confeilla  I'ufage  d'une  féconde 
canule,  dont  le  diamètre  étoit  égal  à  celui  du  poin- 
çon du  trois-carts ,  (  c'étoit  l'inftr ument  qu'on  avoit 
employé).  Cettecanulefut  placéedans  la  première, 
&  lorfqu'dle  s'obfiruoit  on  la  retiroit  pour  la 
nétoyer  &  on  la  remettoit  enfuite  en  place.  Ce 
procédé  eft  celui  que  M.  Monro  père  confeilloit 
de  fuivre.  Mais  on  peut  adapter  à  la  lame  du  Bron- 
chotome ,  une  double  canule  ,  dont  l'interne 
pourra  fe  retirer  &  fe  remettre  fuivant  les  cir- 
conflances.  Nous  renvoyons  aux  Planches ,  pour 
ce  qui  regarde  cet  infiniment. 

Comme  dans  l'opération  de  la  Bronchotomie, 
on  a  eu  en  vue  de  remédier  aux  accidens  qui 
dérivent  de  la  fufpenfion  de  la  refpiration ,  il 
eft  évident  qu'il  faut  continuer  I'ufage  de  la 
canule  auffi  long-temps  que  les  caufes  qui  l'occa- 
fionnent  perfiftent.  Mais  fi  cette  fufpenfion  eft 
occafionnée  par  la  préfence  d'un  corps  étranger 
dans  la  trachée-artère  ,  &  que  le  corps  ne  vienne 
point  fe  préfenter  à  l'ouverture  qu'on  a  faite  en 
pareil  cas  avec  un  fimple  biftouri,  on  introduit 
par  la  plaie  une  fonde  courbe ,  pour  s'affurer  de 
la  fituation  du  corps ,  &  1Î  on  le  fent  en  haut, 
on  porte  le  tranchant  de  l'inftrument  vers  les 
cartilages  cricoïdes  ou  thyroïdes,  &  on  les  fend 
d'un  feul  trait.  S'il  eft  en  bas ,  on  coupe  infé- 
rieuiemcnt  les  cartilages  de  la  trachée- artère  de 
la  longueur  de  piufieuss  pouces  j  l'on  extrait  avec 
une  pince  combe  le  corps  étranger,  qui  ordinai- 
rement fe  préftnte  de  lui-même  après  cette  opé- 
ration. S'il  ne  paroît  point ,  &  qu'à  raifon  de  fa 
forme  on  préfume  qu'il  foit  libre ,  on  ne  fait 
aucune  recherche  quipounoit  irriter  inutilement 
la  trachée-artère  >  on  fe  contente  de  maintenir 
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écartées  les  lèvres  de  la  plaie,  au  moyen  de  la- 
mines de  plomb  recourbées ,  &  fotivent  quelques 
heures  après ,  le  corps  eft  chaffé  par  l'air  qui 
l'entraîne  lors  de  l'expiration.  Fleifter  s'cft  com- 
porté ainfi  pour  tirer  un  morceau  de  champi- 
gnon qui  s'étoit  gliffé  dans  la  trachée-artère,  & 
Raw  ,  au  rapport  de  cet  Auteur,  a  tenu  la  même 
conduite  avec  un  égal  fuccès ,  pour  extraire  une 
fève  qui  s'y  étoit  fourvoyée.  Si  cependant  on 
avoit  lieu  de  croire  que  le  corps  étranger  fût 
dans  les  ventricules  du  larynx  ,  avant  l'opération, 
il  conviendroit  de  pratiquer  l'incifion  fur  la  liga- 
ment crico-thyroïdicn ,  pour  la  diriger  enfuite  fur 
Jes  cartilages ,  afin  de  mieux  le  faifir. 

Le  D.  Richtcr,  entrautres  perfections  qu'il  dit 
avoir  ajoutées  à  l'opération  de  la  Bronchotomie, 
cite  la  courbure  qu'il  a  donnée  à  la  canule.  Mais 
il  eft  très-rare  que  les  inconvéniens  dont  il  parle 
aient  iieu  quand  on  emploie  une  canule  droite. 
On  peut  ajouter  qu'on  fait  mieux  mouvoir  l'une 
fur  l'autre  les  canules  doubles  dont  nous  con- 
feillons  I'ufage,  que  fi  elles  étoient  courbes,  cir- 
conftances  qui  demandent  quelqu'artention  dans 
un  cas  où  le  moindre  obftacle  peut  coûter  la 
vie,  &.  affez  inopinément.  L'opération  de  la  Bron- 
chotomie telle  que  nous  venons  de  la  décrire, 
n'offre  aucun  danger  quant  à  fes  fuites,  &  quant 
aux  parties  qu'on  intéreffe.  Infummâ ,  pour  ter- 
miner ceite  matière  avec  Fabrice  d'Aquapendente, 
très  tantum  partes  concurrunt  ad  hujus  modï  cki- 
rurgiam ,  cutis  ,  mufeuli ,  afpera  arteria.  M.uf- 
culi  non  inciduntur ,  fed  manubrio  fcapelli  invi- 
cem  JidWcuntur ,  &  feparantur ,  ut  arteria  appa- 
reat ,  quâ.  apparente  nullo  negotio  inciditur }  in  quâ 
neque  fanguis  obflaculo  ejfe  potefi  quod  cutis  cum 
exiguo  Jdnguine  inciditur  ,  arteria  vero  nullo, 
(M.  Petit-Radel.) 

BRULURE.  Plaie  plus  ou  moins  fuperficielie, 
occafionnée  par  le  contact  de  quelque  fubftance 
chauffée  au-deià  du  point  que  le  corps  peut  fup» 
porter  ,  fans  fouffrir  dans  Ion  organifation. 

Les  Brûlures  ont  une  apparence  différente  , 
fuivant  le  degré  de  violence  avec  lequel  ont  agi 
les  caufes  qui  les  ont  produites  ,  &  fuivant  i'cfpèce 
de  caufe  ,  dont  elles  font  l'effet.  Celles  qui  ne  font 
qu'irriter  la  furface  de  la  peau ,  diffèrent  cffentielle- 
ment  de  celles  qui  la  corrodent  ou  qui  la  détruisent  ; 
&  ces  dernières  ont  un  afpeél  différent  de  celles 
qui  attaquent  de;  parties  plus  profondément 
ft;uécs,  telles  que  les  mufcles,  les  tendons ,  les 
ligamens  ,  &c.  Les  Brûlures  occafionnées  par 
l'eau  bouillante ,  ou  par  tout  autre  liquide,  ne 
reflV.mblent  pas  à  celles  qui  font  produites  par 
le  contact  direct  de  corps  métalliques  très- chauds s, 
ou  par  quelque  fubftance  ccmbufrible  enflammée. 

Les  Brûlures  qui  ne  détruifent  pas  l'épiderme 
&  qui  n'irriîenr  que  la  peau ,  reffernblenr  beau- 
coup aux  affedions  produites  par  les  camhari.les> 
&  autres  rnbérians.  L'irritation  qu'elles  excitent  v 
augmente  l'action;  des  vaiffeaui  exhalans  de  la* 
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partie  affectée  ,  &  le  fluide  que  ceux-ci  four- 
ni fient,  détache  &  foulève  l'épiderme  ,  d'où  ré- 
fultent  fur  la  peau  des  ampoules ,  ou  cloches  , 
plus  ou  moins  nombreufes ,  &  plus  ou  moins 
étendues ,  fuivant  la  manière  >  dont  la  caufe  a 
opéré-  Mais  fi  la  peau  ou  les  parties  fubjacentes 
font  détruites ,  il  ne  paroît  point  de  cloches.  On 
voit  alors  une  efearre  noire  &  gangrenée-,  &  après 
que  cette  efearre  efl  tombée  ,  il  refte  un  ulcère 
plus  ou  moins  profond  ,  fuivant  le  degré  de  cha- 
leur par  lequel  il  a  été  produit. 

La  douleur  que  caufe  une  Brûlure  ,  efl  tou- 
jours rrés-vive  ;  en  général  cependant  on  peut 
dire  qu'elle  l'efl  davantage  ,  quand  la  peau  n'a 
été  que  fortement  irritée  à  fa  furface  ,  que  lors- 
qu'elle a  foufFert  un  degré  de  chaleur ,  capable 
de  détruire  entièrement  fon  organifation. 

L'on  voit  quelquefois  la  gangrène  fe  manifefler 
avec  violence,  &  s'étendre  de  la  manière  la  plus 
alarmante  ,  dans  des  cas  où  la  Brûlure  attaque 
une  grande  furface  ,  &  même  très-promptement 
après  l'accident  qui  l'a  caufée  -,  mais ,  pour  l'or- 
dinaire ,  le  fymprôme  le  plus  à  redouter ,  en 
pareil  cas  ,  eft  l'inflammation.  La  douleur  & 
l'irritation  vont  quelquefois  au  point  que ,  mal- 
gré tout  ee  qu'on  peut  faire  ,  on  a  bien  de  la 
peine  à  empêcher  1  inflammation  de  fe  porter  au 
plus  extrême  degré.  Et  lorfque  la  furface  affeclée 
efl  très-étendue,  les  effets  de  cette  inflammation 
ne  fe  bornent  pas  à  la  place  qui  a  d'abord  fouf- 
fert  mais  ils  vont  fouvent  jufqu'à  caufer  de  la 
fièvre  -,  &  même  ,  dans  certains  cas  ,  jufqu'à 
produire  un  degré  d'engourdiflement  qui  peut  fe 
terminer  par  la  mort. 

La  première  chofe  à  faire ,  lorfqu'il  s'agitde 
porter  remède  à  une  Brvilure  quelconque ,  c'eft 
de  chercher  à  calmer  la  douleur  le  plus  promp- 
rement  qu'il  efl  poflible.  Lorfque  le  tiflii  de  la 
peau  n'efl  pas  détruit  ,  &  quelle  paroît  n'être 
qu'irritée  ,  on  parvient  à  modérer  ,  &  dans  bien 
des  cas  ,  à  appaifer  tout-à-fait  la  douleur ,  par 
des  applications  de  nature  bien  différente  ,  &' 
même  tout-à-fait  oppofée.  On  obtient ,  par  exem- 
ple ,  cet  effet ,  en  plongeant  la  partie  Brûlée , 
lorfque  cela  efl  praticable,  dans  de  i'tau  froide, 
dont  on  a  foin  d'entretenir  la  fraîcheur  ,  &  en 
l'y  laiflant  très-long-tems;  ou  bien,  lorfqu'on  ne 
peut  pas  commodément  plonger  dans  l'eau  ,  la 
partie  qui  efl  le  fiége  du  mal  ,  en  la  tenant 
conflamment  humeolée  avec  des  éponges ,  ou  avec 
des  comprefles  trempées  de  moment  à  autre , 
dans  de  l'eau  fraîche.  Ce  moyen  qu'on  a  tou- 
jours à  fa  portée ,  &  qui  n'efl  pas  aflez  généra- 
lement employé,  efl  le  meilleur  auquel  on  puifle 
avoir  recours  dans  les  premiers  inflans  ,  &  celui 
qui  préviendra  le  plus  sûrement  la  naiffance  de 
l'inflammation  ,  fi  l'on  perfifte  aflez  long-tems  , 
dans  fon  ufage  ,  qu'on  devroit  continuer  au  moins 
pendant  quelques  heures.  Ce  qui  paroît  fingu- 
îjer ,  &  ^jue  nous  n'entreprendrons  pas  d'expli. 
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quer  ,  c'efl  que  l'on  obtient  fouvent  le  même 
effet  ,  en  plongeant  rapidement  la  partie  qui  a 
foufFert  dans  de  l'eau  bouillante ,  remède  cepen- 
dant que  nous  ne  faurions  recommander ,  & 
dont  l'ufage  efl  fort  précaire.  On  a  fouvent  re- 
cours à  des  applications  émollientes  ,  &  quel- 
quefois avec  aflez  de  fuccès  ,  mais  en  général , 
ce  ne  font  pas  celles  qui  réunifient  le  mieux  j 
celles  qui  font  d'une  nature  aftringente ,  ont  un 
effet  beaucoup  plus  marqué.  C'eft  ainfi  que  l'eau- 
de-vie  &  même  l'efprit-de-vin,  appliqués  fur  une 
Brûlure  ,  en  appaifent  la  douleur  ,  quoiqn'au. 
premier  infiant  ,  ils  la  rendent  beaucoup  plus 
vive.  Il  faut  pour  obtenir  de  ces  liqueurs ,  tout 
le  foulagement  poflible  ,  y  plonger  la  partie 
fouffrante,  où  la  tenir  conflamment  couverte  de 
comprefles  qui  en  foient  humectées.  On  fe  ferr 
aufli  fort  avantageufement  dans  le  même  but  t 
de  l'eau  de  Goulard ,  ou  d'une  folution  de  fucre 
de  faturne  ,  ainfi  que  de  quelque  autres  appli- 
cations aflringentes ,  telles  que  de  l'encre ,  on 
une  forte  folution  d'alun. 

On  penfe  aflez  communément  que  tous  les 
remèdes  de  cette  nature  agifient  en  empêchant 
la  formation  des  empouies ,  ou  cloches ,  que  les 
Brûlures  fuperficielles  ont  coutume  d'occafionner. 
Il  ne  paroît  pas  cependant  que  cette  opinion 
foit  fondée  ,  car  les  aflringens  &  les  fpiritueux 
calment  plus  promptement  la  douleur  après  que 
l'épiderme  a  été  ainfi  détachée  de  la  peau  ,  que 
lorfqu'on  les  emploie  dans  le  premier  moment 
après  que  l'accident  a  eu  lieu  ,  &  avant  que  les 
cioches  aient  eu  le  tems  de  fe  former. 

A  quelque  moyen  que  l'on  ait  recours  ,  il 
faut  en  continuer  l'ufage  aufli  long-tems  que  la 
douleur  fe  fait  fentir  &  dans  les  cas  de  Brû- 
lures très-étendues,  &  accompagnées  de  beaucoup 
d'irritation  ,  on  fera  bien  indépendamment  des 
applications  extérieures,  de  donner  au  malade  quel- 
ques dofes  d'opium  ,  proportionnées  à  la  vivacité 
des  douleurs  j  c'eft  même  ce  médicament  qui  , 
de  tous  ceux  que  l'on  pourroit  employer,  réuflira 
le  mieux  à  diflîper  l'état  de  flupeur  dans  le- 
quel tombent  quelquefois  les  perfonnes  qui  oui 
éprouvé  des  accidens  de  ce  genre  -,  fymptôme  qui 
paroît  dépendre  entièrement  de  la  violente  irri- 
tation caufée  par  l'impreiSon  de  la  chaleur.  L'on 
emploie  aufli  avec  beaucoup  de  fuccès,  le  kin- 
kina,  pour  combattre  ce  fymptôme,  &  fur-tout 
dans  les  cas  où  les  plaies  paroiflenr  avoir  quel- 
que tendance  à  fe  gangrener. 

Lorfque  l'épiderme  efl  foulevée  en  forme  de 
cloches  ,  il  y  a  des  perfonnes  qui  concilient 
d'ouvrir  celles-ci ,  tandis  que  fuivant  l'opinion 
de  quelques  autres,  on  ne  devroit  jamais  y  tou- 
cher. Il  efl  certain  qu'en  les  ouvrant ,  on  aug- 
mente quelquefois  beaucoup  la  douleur  j  mais  c'efl 
particulièrement  >  lorfqu'on  le  fait  trop  tôt  ,  -& 
avant  que  l'état  d'irritation  caufé  par  la  Biûlure 
foit  calmé  ,  le  moindre  accès  de  l'air  à  la  fur- 
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face  de  la  peau  privée  de  fon  épiderme  étant  à  | 
cette  époque  extrêmement  pénible.  Mais  quand  cette  \ 
irritation  eft  appaffée ,  on  peut  ouvrir  les  cloches 
fans  crainte  pour  en  faire  fortir  la  férofité  qu'elles 
contiennent  -,  on  doit  même  le  faire  alors  pour 
empêcher  que  cette  férofité  venant  à  féjourner 
trop  long-tems  à  la  furface  de  la  peau  ,  n'y  pro- 
duife  quelque  degré  d'ulcération  ,  comme  cela 
arrive  quelquefois ,  lorfqu'elle  n'eft  pas  affez  promp- 
tement  abforbée  par  les  vaifTeaux  lymphatiques. 
Mais  il  vaut  mieux  ,  même  à  cette  époque,  les  ouvrir 
par  de  fimples  piquures ,  que  par  de  grandes  in- 
c  cifions ,  afin  de  ne  donner  à  Pair  que  le  moins 
d'accès  qu'il  eft  poffible.  Lorfque  la  férofité  eft 
écoulée ,  le  meilleur  topique  qu'on  puifle  appli- 
quer fur  la  partie,  erl  un  Uniment  fait  avec  l'huile , 
la  cire  &  une  petite  quantité  de  fucre  de  faturne. 
L'huile  toute  feu  le  n'a  pas  affez  de  confiftance,^ 
&  s'écoule  trop  vite  ;  &  les  onguens,  qui  en  ont 
davantage,  fatiguent  plus  la  partie  qu'un  Uniment , 
parce  qu'ils  ne  peuvent  ni  s'appliquer ,  ni  s'en- 
lever avec  la  même  facilité. 

En  fe  conduifant  de  cette  manière ,  on  guérira 
toutes  les  Brûlures  de  l'efpèce ,  dont  nous  parlons , 
c'efl-à-dire  ,  celles  qui  font  tout-à-fait  fuperfi- 
cielles,  à  moins  qu'elles  ne  foient  très- étendues  ; 
car  ,  dans  ce  cas ,  elles  excitent  quelquefois  une 
forte  inflammation  ,  &  beaucoup  de  fièvre.  11  faut 
alors  avoir  recours  à  la  faignée  ,  &  aux  autres 
moyens  indiqués  par  les  fymptômes  particuliers 
qui  furviennent.  Et  lorfqu'on  voit  dans  la  partie 
quelque  difpofition  à  s'ulcérer  ,  il  faut  employer 
les  remèdes  que  la  nature  de  l'ulcère  paroît  ré- 
quérir. Voyei  Ulcère. 

Dans  les  cas  de  Brûlure  où ,  dès  le  commen- 
cement ,  il  y  a  perte  de  fubftance ,  comme  il 
arrive  lorfque  l'accident  a  été  caufé  par  l'appli- 
cation de  quelque  corps  métallique  chauffé  à  un 
certain  point  ,  ce  qui  réuffit  le  mieux  pour  ap- 
paifer  la  douleur  ,  après  l'application  de  l'eau 
fraîche  ,  long-tems  continuée  ,  c'eft  l'ufage  des 
émolliens  doux  &  rafraîchiflans.Un  Uniment  corn- 
pofé  de  parties  égales  d'eau  de  chaux  &  d'huile 
d'olives  ou  de  lin  ,  dont  on  humecte  conftam- 
ment  les  parties  affectées ,  au  moyen  d'un  pinceau 
bien  fouple  ,  donne  pour  l'ordinaire  un  foula- 
gement  très-marqué  ,  &  fouvent  immédiat.  On 
fait  fouffrir  beaucoup  le  malade  ,  en  appliquant 
fur  la  plaie  un  appareil  quelconque  ;  incon- 
vénient que  n'a  pas  le  traitement  que  nous 
indiquons.  Mais  aufli-tôt  que  la  douleur  &  l'irri- 
tation produites  par  la  Brûlure  ,  font  appaifées , 
il  faut  couvrir  la  partie  affectée  ,  &  la  traiter  de 
îa  même  manière  que  s'il  y  avoit  un  ulcère  produit 
par  une  autre  caufe.  Le  Uniment  d'huile  &  d'eau 
de  chaux  ,  dont  nous  venons  de  parler  ,  eft  un 
de  ceux  qui  donnent  le  plus  de  foulagement  ; 
quelquefois  cependant  on  réuffit  auffi  bien,  &  mieux 
encore  ,  au  moyen  du  cérat  de  Goulard  ,  ou  d'au- 
tres topiques  analogues. 

Chirurgie,  Tome       If*  Partie. 
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Dans  les  cas  de  Brûlure ,  caufée  par  l'explo- 
fion  de  la  poudre  à  canon  ,  il  y  a  fouvent  des 
grains  de -poudre  logés  en  plus  ou  moins  grand 
nombre  dans  le  tifîu  de  la  peau.  Ces  grains  aug- 
mentent beaucoup  l'irritation  ;  &  fi  on  ne  les 
ôte  pas  ,  ils  laifient  ordinairement  des  marques 
qui  ne  fe  diflipent  point.  C'efl  pourquoi  il  faut 
les  ôter  avec  la  pointe  d'une  aiguille  le  plutôt 
que  cela  pourra  fe  faire  après  l'accident  ;  &  dans 
le  but  de  diminuer  l'inflammation  ,  ainfi  que  pour 
diffoudre  &  entraîner  les  particules  de  poudre  qui 
pourroient  demeurer  encore  ,  on  fera  bien  ,  pen- 
dant un  jour  ou  deux  ,  de  couvrir  la  partie  af- 
fectée de  cataplafmes  émolliens.  D'ailleurs  ces 
fortes  de  Brûlûres  doivent  être  traitées  comme 
les  "autres. 

Lorfque  la  Brûlure  affecte  deux  parties  conri- 
gues ,  elles  font  fort  fujettesà  contracter  enfemble 
des  adhérences ,  fi  l'on  ne  prend  pas  des  précau- 
tions pour  l'empêcher.  C'eft  ce  qui  arrive  fur-tout 
aux  doigts  &  aux  orteils ,  ainfi  qu'aux  narines  & 
aux  paupières.  Le  plus  sûr  moyen  d'empêcher  ces 
adhérences ,  c'eft  de  tenir  les  parties  léparées  par 
des  plumaceaux ,  contenus  au  moyen  d'un  appa- 
reil convenable. 

Il  eft  bon  de  faire  obferver  ici  ,  que  ,  dans 
le  traitement  des  ulcères  caufés  par  des  Brûlures , 
l'on  voit  fouvent  les  chairs  prendre  une  confif- 
tance  mollafie  ,  devenir  fongueufes ,  &  s'élever 
beaucoup  au-deflus  de  leur  niveau  naturel.  Lors- 
qu'elles prennent  cette  tournure,  il  faut  abandonner 
tous  les  topiques  émolliens ,  fubftituer  à  leur 
place  ,  ceux  qui  font  de  nature  un  peu  aftrin- 
gente  ,  &  comprimer  doucement  la  partie  af- 
fectée au  moyen  d'une  bande.  On  baffinera  la 
furface  de  l'ulcère  avec  l'eau  de  Goulard ,  l'eau 
de  chaux ,  ou  une  folution  d'alun  &  on  la  panfera 
avec  l'onguent  de  unie.  Ces  moyens  fufiùront 
généralement  pour  réprimer  les  chairs  fongueu- 
fes -,  mais  fi  elles  continuent  à  s'élever  ,  on  y 
appliquera  l'alun  calciné ,  le  vitriol ,  ou  la  pierre 
infernale  ,  pour  les  détruire.  Voyt\  Chairs  fon- 
gueuses. 

BRYONE.  La  racine  de  cette  plante  contient 
un  fuc  très-âcre  -,  on  l'a  employée  extérieure- 
ment &  non  fans  fuccès ,  comme  réfolutive ,  fous 
la  forme  d'onguens  &  de  cataplafmes  ,  fur  des 
tumeurs  chroniques  de  différente  nature.  On  dit 
que  coupée  par  tranches  ,  légèrement  contufe  & 
appliquée  fur  les  jambes  des  hydropiques  ,  elle 
produit  un  épanchement  de  férofité. 

BUBONS  de  MSWfe.  Bubones.  On  peut  voir 
dans  Gorrhce  les  différentes  acceptions  de  ce  nom 
chez  les  Anciens.  Aujourd'hui  l'on  défigne  com- 
munément fous  cette  dénomination,  les  engorge- 
mens  glanduleux  qui  paroiffent  aux  aiffelles  ,  au 
col,  &  aux  aînés,  quelle  qu'en  puifle  être  la  nature. 
L'organifation  des  glandes  conglobées ,  qui  font 
le  fiège  des  Bubons ,  plus  étudiée  qu'elle  nç 
l'avoit  été.  précédemment,  a  beaucoup  éclairé. 
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ur  la  nature  &  la  formation  de  ce?  efpèces  de 
tumeurs.  On  fait  aujourd'hui  comment  elles 
peuvent  fe  former  à  la  fuire  d'un  commerce 
impur ,  d'une  infection  quelconque,  par  un  baifer , 
un  contai  ,  ou  confécurivement  à  une  métaf- 
îafe  quelconque.  Comme  nous  ne  pouvons  en- 
trer ici  dans  de  nés- grands  détails  ftr  cette 
organifation,  nous  renvoyons  aux  Auteurs  d'Ana- 
romie  qui  en  ont  le  mieux  traité,  &  fpéciale- 
ment  à  l'ouvrage  très  -  étendu  de  M.  Cru  skank  > 
fur  les  vaifleaux  abforbans.  On  diflingue  les 
Bubons  en  fimples  ou  berins  ,  &  en  malins  ou 
compliqués.  Les  Bubons  fimples  font  rares,  ils 
parement  fans  avoir  ésé  précedés  d'aucune  ma- 
ladie, fe  terminent  toujours  heiireufcmenr  ; 
les  malins  font  critiques  ou  lymptomatiques  :  ceux- 
ci  entrent  comme  fymptômej  dans  les  phéno- 
mènes qui  condiment  les  maladies  connues  fous 
les  noms  de  pefte,  vérole,  &  écrouelles. 

Du  Bubon  Jirnple  ou  bénin» 

Le  Bubon  (impie  efl  le  plus  fouvem ,  &  même 
prefque  toujours  phle^moneux -,  il  paroît  fous  la 
forme  d'une  tumeur  dure,  rouge,  ronde,  ou 
eblcmgue  ,  accompagnée  ou  précédée  de  fièvre 
de  cba'eur  ,  &  d'une  douleur  pulfative  -,  il  s  ap- 
platit  le  plus  fouvent  à  mefure  qu'il  fe  porte 
vers  la  circonférence,  tandis  que  le  centre  pointe 
quand  il  tend  à  la  fuppuration.  Les  enfans  & 
particulièrement  les  jeunes  gens  font  les  plus 
expofés  an  Bubon  fimple.  On  le  confond  fouvent 
avec  le  vénérien,  fur  tout  quand  il  occupe  l'aine, 
&  quelles  fujets  font  d'un  tempérament  fanguin. 
Jl  paroît  provenir  d'un  engorgement  inflamma- 
toire des  vaifleaux  fanguifères  de  la  glande, 
suffi  efl-il  plus  aifé  à  guérir  que  les  autres. 

Le  Bubon  fimple  fe  termine  le  plus  ordinai- 
rement par  la  réfolution  &  la  fuppuration.  Les 
faignées  plus  ou  moins  répétées  fuivant  la  nature 
de  l'inflammation,  le  régime,  &  les  boiffons 
antiphlogiftiques  favorifent  toujours  la  première 
de  ces  terminaifons.  En  général  ,  il  faut  être 
réfervé  dans  ces  fortes  d'engorgemens ,  fur  l'ufage 
des  répercuflîfs  qui  pourroienr  coaguler  les  fucs 
arrêtés ,  &  rendre  pour  toujours  imperméables 
îes  vaifleaux  qu'ils  obftruent.  Auflî  leur  préfère- 
i-on  avec  raifon  les  cataplafmes  émolliens  & 
anodins ,  qu'on  rend  par  degrés  réfolutifs  à  me- 
fure que  la  tumeur  prend  plus  de  molefie ,  & 
que  les  accidens  de  l'inflammation  diminuent. 
Quand  on  fe  comporte  convenablement ,  la  tu- 
meur difparoît  peu-à-peu,  non  fans  laifler  quel- 
quefois un  refle  d'engorgement  qu'on  diflipe 
aifémenr  an  moyen  des  emplâtres  réfolutives  & 
fondantes.  Mais  fouvent  quelque  chofe  que  l'on 
fafle,  la  tumeur  vient  à  fuppuration,  alors  le 
centre  s'élève,  s'amollit,  blanchit,  &  offre  une 
fluctuation  qui  devient  de  plus  en  plus  évidente, 
*e  qui  efl  particulier  aux  Eubonscritigues.  Quand 


B  U  B 

on  efl  afluré  que  la  fuppuration  doit  fe  fairej 
i!  faut  alors  mettre  tout  en  ufage,  pour  procurer 
une  maturation  complctte  du  pus ,  &  n'ouvrir 
t  l'abcès  que  quand  tout  indique  que  l'engorgem-nt 
|  efi  bien  fondu.  En  fe  comportant  ainfi  ,  il  eft 
i  rare  que  le  Bubon  de  l'efpèce  dont  il  s'agit,  ait 
des  fuites  fâcheufes  ;  pour  l'ordinaire ,  il  guérit 
complètement. 

Quelquefois  néanmoins  cbez  les  fujets  phleg- 
matiques  ,  les  fymptôrfies  qui  caractérisent  les 
Bubons  Amples  ,  ont  moins  dlntenfité  qu'ils 
devroient  avoir ,  (oit  que  la  réfolution,  ou  la 
fuppuration  arrivent,  &  fe  terminent  convena- 
blement. La  réfolution,  quand  die  a  lieu,  laifl'e 
après  elle  un  noyau,  ou  un  refle  d'engorgement 
qu'on  ne  peut  fondre  qu'avec  la  plus  grande 
difficulté.  11  faut  ,  en  pareil  cas,  être  réfervé  fur 
les  faignées,  &  inlifter  fur  les  auénuans,  &  les 
fondans  mercuriels ,  tels  que  la  ptifane  fudori- 
fique,  les  pilules  mercurielles ,  &  les  purgatifs 
réitérés.  On  applique  fur  le  Bubon  l'un  ou  l'autre 
des  emplâtres ,  diachylum  gommé,  dïabotanum, de 
de  Vigp,  ou  des caraplalmesde  farines  réfolutives, 
imbibées  d'un  peu  d'efprit- de- vin  camphré. 

Le  Bubon  fimple  eft  fujet  à  fe  terminer  par 
fehirre ,  quand  il  a  été  traité  d  abord  par  les 
répercuflif>  aflringens  ,  bu  par  les  réfolutifs  &  les 
maturatifs  trop  fpiritueux ,  employés  à  contre- 
tems ,  &  fans  ménagement.  Cependant  la  fuppu- 
ration s'établit  toujours ,,  mais  imparfaitement  j 
les  glandes  en  s'engorgeant ,  arrêtent  &  gênent 
la  circulation  de  la  lymphe, d'où  s'enfuit  fouvent 
une  œdématîe  de  route  l'extrémité.  Les  émol- 
liens ,  &  les  réfolutifs  n'ont  aucun  fuccès  j  il  faur^ 
en  pareil  cas,  recourir  aux  remèdes  intérieurs,  aur 
petit  lait,  au  lait,  &  aux  apéritifs,  notamment 
aux  eaux  minérales  fondantes  &  fulpbureules; 
pendant  ce  traitement  on  emploie  les  douches 
&  les  bains  d'eau  aiguifés  d'alkali  minéral ,  les 
douches  d'eau  de  Bnrège  ou  de  Montmorenci» 
Quelques-uns  confeillent  l'extirpation  des  glandes^ 
mais  ce  moyen  extrême  ne  peut  guères  ê;re  miï- 
en  pratique ,  que  dans  les  cas  où  les  glandes 
engorgées  ne  font  point  trop  volumineufes  r 
&  qu'elles  font  ifolées  /des  parties  qu'il  faus 
refpecler. 

Du  Bubon  complique  ou  malin. 

Les  Bubons  de  ce  genre  font  ceux  qui  forrr 
fomentés  par  une  caufe  interne,  &  qui  demande 
par  elle-même  un  t^ut  autre  traitement  que  celui 
de  1  affection  locale.  On  en  reconnoît  commu- 
nément deux  efpèces ,  l'un  peflilentiel ,  &  l'autre 
vénérien  j  confidérons-les  chacun  en  particulier* 

Le  Bubon  peflilentiel. 

Le  Bubon  peflilentiel  commence  par  «ne  petit* 
tumeur  dure  &  profonde  3  rouge  ou  livide  ^ 
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accompagnée  d'une  chaleur  brûlante,  &  de  dou- 
leurs très-vives.  Il  paroît  en  rems  de  perte ,  & 
eft  toujours  critique-,  aufll  ert-il  ie  plus  fouvent 
précédé  delà  fièvre,  du  mal  de  cœur,  de  naufées, 
de  vomifîemens ,  de  douleur  de  tête ,  &  d'un 
accablement  plus  ou  moins  confidérable.  Les 
Bubons  &  les  charbons  font  prefque  les  feules 
reflburces  de  la  nature  pour  l'expulfion  du  dé- 
létère de  la  perte,  quand  ils  s'élèvent  &  fuppurent 
promptement.  Ainfi ,  le  principal  foin  doit  con- 
finer à  hâter,  par  tous  les  moyens  poflibles,la 
fortie  du  Bubon,  dont  la  rentrée  eft  prefque 
toujours  mortelle.  Il  faut  donc  fe  donner  bien 
de  garde  d'y  appliquer  des  répercuffifs  dont 
l'effet  feroit  funefte.  Quelques  Auteurs  ont  ce- 
pendant cru  qu'on  pouvoir  tenter  la  réfolution 
de  ces  Bubons,  dans  le  cas  où  ils  ne  peuvent 
pas  fuppurer.  Mais  il  faudroit,  pour  la  sûreté  de 
cette  méthode,  que  le  virus  s'échappât  par  des 
fueurs  abondantes ,  ou  par  des  exanthèmes.  Il 
faudroir  d'ailleurs  que  le  Bubcn  ne  fût  pas  trop 
enflammé  ,  ou  prêt  à  fuppurer ,  car  les  accidens 
■de  la  maladie  ne  pourroient  qu'augmenter  par 
ce  procédé.  La  méthode  la  plus  sûre  eft  de 
féconder  toujours  les  efforts  de  la  nature ,  afin 
de  rendre  la  crife  parfaite  par  l'éruption  &  la 
fuppuration  de  la  tumeur.  On  favorife  cette 
terminaifon  en  la  couvrant  d'un  cataplafme 
émollient  ou  fuppuratif,  ou  d'un  emplâtre  de 
même  venu.  Si  l'inflammation  eft  languiflante , 
il  faut  recourir  aux  maturatifs  les  plus  aelifs, 
&  l'ouvrir  de  préférence  avec  une  traînée  de 
pierre  à  caurère. Riais,  dans  les  cas  où  le  Bubon 
vient  de  lui-même  à  une  parfaite  maturité,  on 
1  ouvre  comme  à  l'ordinaire.  Ces  digeftifs  doivent 
être  animés ,  pour  réveiller  l'aclion  des  chairs 
affoiblies  par  la  qualité  maligne  du  délétère, 
avec  les  teintures  de  myrrhe,  &d'aloës,  le  bau- 
me de  fonfre,  ou  même  avec  la  thériaque.  Si 
1  ulcère  eft  fordide ,  &  garni  de  chairs  mortes , 
ou  de  lambeaux  d'efearre  encore  attachés  aux 
chairs  vivantes,  comme  il  arrive  à  tous  les  Bubons 
qu  on  ouvre  par  les  cauftiques ,  on  emploie  le 
baume  verd  ,  l'onguent  aegyptiac  ,  &  d'autres 
dérerfifs  incififs  pour  en  accélérer  la  fuppuration. 
S  il  refloit  quelques  duretés  dans  les  glandes ,  on 
les  détruirait  avec  l'onguent  brun  ou  avec  la 
poudre  de  pierre  à  cautère,  mêlée  avec  lebafili- 
cum.  Aurefte,on  ne  doit  point  trop  accélérer 
la  cure  de  ces  fortes  d'ulcères,  jufqu'à  ce  qu'on 
fou  bien  afluré  de  la  dépuration  totale  du  virus 
peftilemiel.  Il  feroit  même  avantageux,  en  pareil 
cas ,  d'ouvrir  dans  cette  vue  un  cautère  au  malade, 
pour  le  mettre  à  l'abri  du  retour  des  accidens 
de  la  pefte.  Quelques-uns  ont  confeillé  d'ouvrir 
les  Bubons  peftilentiels  avant  leur  maturité,  ou 
den  faire  d'abord  l'excifion  totale,  afin  d'enlever 
tout  le  virus  dépofé  dans  les  glandes-,  mais  le 
-fcut  de  cette  opération  porteroit  à  faux,  toutes 
les  îpis  que  le  dépôt  ne  feroit  pas  complètement 
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fait;  &  elle  ne  manqueroit  pas  de  déranger  le 
travail  de  Ja  nature.  D'ailleurs  ce  procédé  cruel  » 
&  très  -  douloureux ,  pourroit ,  dans  le  cas  de  dif- 
folution  du  fang,  donner  quelquefois  lieu  à  de1 
hémorrhagies  infurmontables.  Il  paro'u  donc  plu» 
prudent  d'attendre  la  maturité  de  ces  Bubons , 
à  moins  que  la  mortification  ne  menaçât  de  s'em- 
parer des  glandes. 

Le  Bubon  vénérien. 

Les  nouvelles  découvertes  en  Anatomle,  ont 
conftaté  que  les  vaiffeaux  abforbans  des  tégumens 
de  la  verge  ,  aboutilToient  vers  les  glandes  con- 
globées  de  l'aîne;  que  ces  glandes  recevoient 
les  fluides  abforbés ,  non-feukment  du  fyftême 
général  ,  mais  encore  de  tontes  les  extrémités 
inférieures.  Ainfi  fe  trouve  naturellement  expli- 
quée l'opinion  de  Brafiavole  fur  la  formation  des 
Bubons,  favoir:  Per  penem  pravam  quamdam 
qualitatem  ad  cmunâoria  aj'ccndcre  ,  6'  ad  adenofas 
inguinum  pattes ,  ibique  Bubonem  excitare.  Les 
glandes  de  l'aîne  font  rangées  par  paquets  qu'on 
peut  diftinguer  en  fupérieur  &  en  inférieur.  Le 
iùpérieur  reçoit  les  branches  de  la  racine  de  la 
verge  ,  &  conféquemment  il  eft  le  feul  qui  foit 
affecté  à  la  fuite  de  la  coïtion.  A  l'inférieur  abou- 
tiffent  les  tronc  des  abforbans  qui  viennent  des 
extrémités  inférieures  ,  aufti  eft-il  le  feul  qui  fe 
gonfle  quand  l'abfortion  a  lieu  vers  les  parties 
inférieures ,  ce  dont  le  D.  Schwediaver  rapporte 
un  exemple  à  la  fuite  d'une  ulcération  vénérienne , 
furvenue  au  gros  orteil.  Il  n'eft  donc  point 
étonnant  que  ces  glandes  fe  gonflent  après  un 
commerce  impur  ,  vu  qu'étant  formées  par 
l'entrelacement  d'une  férié  indéfinie  d'abforbans , 
elles  font  propres  à  fixer'  le  principe  d'infection  , 
plus  que  tout  autre  organe,  où  la  circulation 
eft  plus  prompte  >  &  la  perméabilité  plus  facile. 

Les  premiers  Auteurs ,  qui  notèrent  les  fymptô- 
mes  de  la  vérole,  ne  paflerent  point  fous  filence 
ce  qui  a  rapport  aux  Bubons.  Nicolas  Mafia  , 
dansfon  traité  de  Morbo  gallico  imprimé  en  1527, 
en  tes  rapportant  fort  au  long  ,  continue  :  Sequun- 
tur  apoflemata  inguinum  quœ  fi  fuppurantur , 
removet  œgritudinem,  maxime  a principio.  Marcellus 
Cumanus  dit  également ,  dans  une  de  fes  Obfer- 
vations  publiées  peu  de  tems  après ,  Infinitos  Bu- 
boues  caujfatos  ex  puflulis  virgœ  ,  &  ex  nimiâ  fati- 
gatione  &  labore  curavi. 

Le  Bubon  vénérien  s'annonce  toujours  à  fa 
fuite  d'un  commerce  fufpect,  par  un  fentiment 
de  prelîïon  ,  de  douleur  qui  eft  très-profond  j 
à  mefure  que  ce  fentiment  devient  plus  intenfe, 
le  tael  fait  découvrir  un  gonflement,  qui  d'a- 
bord eft  peu  de  chofe ,  &  que  les  malades  rap- 
portent ordinairement  à  une  fatigue  dans  la 
marche,  ou  dans  l'exercice  du  cheval.  Ce  gon- 
flement ne  tarde  point  à  être  fenfible  à  la  vue. 
Il  commence  d'abord  dans  une  glande ,  &  bien- 
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tôt  il  Te  communique  aux  glandes  voi/ines  ;  . 
cependant,  pour  le  plus  fouvent  ,  il  ne  s'étend  ] 
pas  à  toutes   les   glandes ,  vraisemblablement  j 
parce  qu'elles  ne  communiquent  point  toutes  par 
les  mêmes  lymphatique?.  Ordinairement  le  gon- 
flement paroît  du  côté  où  l'érofion  a  lieu-,  il 
peut  cependant  y  avoir  des  exceptions,  comme 
dans  le  cas  de  gonorrhée.  On  divife  avec  raifon 
ks  Bubons  vénériens  en  fympathiques ,  &  en 
idiopaihiques.  Les  fympathiques  dérivent  d'un 
genre  d'irritation  exercée  fur  les  orifices  des  ab- 
forbans  qui  viennent  y  aboutir  ,  ils  font  moux,  on 
les  voit  fouvent  accompagner  l'écoulement  go- 
norrhoïque ,  où  les  chancres  qui  font  tourmen- 
tés par  des  topiques  peu  convenables.  Ils  dif-  j 
paroiffent  généralement  dans  i'tfpace  de  peu  de  j 
jours  ,  &  ils  fe  réfolvent  dès  que  l'irritation  j 
qui  les  occafionnoit  vient  à  ceffer.  Auffi  les  voit-  j 
on  particulièrement   accompagner  le  période  j 
aigu  de  la  gonorrhée  ,  &  diminuer  peu-à-peu 
à  mefure  que  l'écoulement  vieillit.  Les  idio- 
parhiques  provi;nnent  d'une  infection  réelle , 
ou  du  paff|ge  delà  virulence  dans  les  routes  de 
l'abforption.  Depuis  le  moment  de  i 'infeclion  juf- 
qu'à celui  où  le  Bubon  paroît,  l'efpape  de  tems 
varie  -,  quand  il  fuccè'le  au  chancre ,  il  fe  dé- 
veloppe  communément  le  fixième  jour  ,  & 
quelquefois  le  dixième.  Il  arrive  alfez  fouvent 
alors  qu'il  foit  annoncé  par  une  efpèce  de  corde 
qui  partant  du  chancre  ,  s'étend  tout  le  long  du 
dos  de  la  verge  ,  &  aboutit  à  fa  racine  ,  ainfi 
que  M.  Humer  l'a  obfervé.  D'autres  fois  elle 
s'étend  plus  loin  ,  de  manière  qu'on  peut  la 
fuivre  jufqu'à  une  des  glandes  lymphatiques  de 
l'aine.  Cette  corde  s'enflamme,  &  même  fup- 
pure  quelquefois  ,  &  forme  ainfi  un-,  deux  , 
&  même  trois  Bubons,  ou  petits  abcès  dans  le 
corps  de  la  verge.  Le  Bubon  fe  forme  chez  les 
femmes  de  la  même  manière  que  chez  les  hom- 
mes ,  &  il  eft  auffi  quelquefois  accompagné  d'un 
gonflement  à  Tune  des  lèvres  ,  &  d'une  corde 
dure  qui  s'en  élève  pour  gagner  le  pubis ,  & 
pafTer  fur  i'aîne .  du  même  côté  ,  où  elle  vient 
aboutir  à  l'une  des  glandes.  «<  Lorfque  les  Bubons 
fe  manifefîent  chez  les  femmes ,  dit  M.  Kunrer  fans 
qu'il  y  ait  eu  de  chancre,  il  eft  plus  difficile  que 
chez  l'homme  de  connoftre  s'ils  font  vénériens  ou 
non.  Lorfque  les  chancres  font  (hués  près  de 
l'orifice  de  i'urètre  ,  des  nymphes  ,  du  clitoris, 
des  grandes  lèvres ,  ou  du  mont  de  venus  ;  la 
matière  abforbée  eft  alors  chariée  tout  îe  long 
d'un  ou  des  deux  ligamens  ronds ,  &  l'on  voit 
bientôt  de  petites  tumeurs  paroître  dans  ces  ii- 
gamens  précisément  à  leur  fbrtie  de  l'abdomen , 
fans  qu'il  s'en  forme  jamais  plus  loin.  Nous  ne 
penfons  pas  que  ces  tumeurs  foient  glanduleufcs , 
nous  croyons  plurôt  qu'ils  font  des  abforbans 
enflammés. —  Lorfque  les  chancres  font  limés 
beaucoup  plus  ptès  du  périnée,  ou  dans  cette 
partie  même,  la  matière  abforbée  eft  chariée  j 
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en  avant  ,  le  long  de  l'angle  formé  par  la 
grande  lèvre  &  la  cuiffe,  aux  glandes  inguinale*;, 
&  dans  ce  trajet  il  fe  forme  fouvent  des  petites 
tumeurs  dans  les  vaiflèaux  abforbans,  femblables 
à  celles  qui  ont  lieu  fur  la  verge  chez  les  hom- 
mes ,  &  lorfque  les  effets  du  virus  ne  s'arrêtent 
point  là ,  ii  furvient  fouvent  un  Bubon  dans 
l'aîné.  >j 

Le  Bubon  idioparhique  chez  les  fujets  vi- 
goureux ,  palTe  aifement  à  l'inflammation  à  raifon 
de  l'irritation  qui  attire  les  humeurs  dans  les 
fanguifères  des  glandes  primitivement  affectées. 
A  mefure  que  cette  atfluence  a  lieu  ,  les  environs 
s'engorgent,  la  marche  devient  pénible,  la  fiè- 
vre furvient  avec  fes  fuites,  la  douleur  devient 
plus  vive,  elle  eft  pulfative  >  la  tumeur  pointe, 
les  tégumens  s'étendent,  font  rouges,  &  après 
un  certain  tems  ,  plus  ou  moins  long  ,  félon  la 
violence  das  fymptômes  ,  le  pus  fe  forme  ,  & 
la  fluctuation  devient  évidente.  Cette  tendance 
du  Bubon  vénérien  à  la  fuppuraiion  ,  l'a  fait 
regarder  par  beaucoup  d'Auteurs ,  comme  le 
réfultat  d'une  méîaflafe  ;  mais  cette  opinion  eft 
abfoiùment  fauffe ,  elle  n'eft  fondée  ni  fur  la 
nature  de  la  maladie  ,  ri  fur  l'expérience  5  celle- 
ci  prouve  en  effet  que  la  fuppuration  completre 
da  Bubon  eft  bien  loin  de  fuffire  pour  la  gué- 
rifon  de  la  maladie ,  &  qu'il  faut  toujours  un 
traitement  général  pour  l'obtenir.  Avant  que  le 
Bubon  ne  foit  complètement  fuppuré,  il  s'ouvre 
de  lui-même  par  une  ou  deux  petites  fentes  ou 
crevaffes  qui  laifîent  échapper  le  pus.  Les  té- 
gumens continuellement  abreuvés  par  l'écoule- 
ment de  la  matière  ,  s'éminciifent ,  fe  rongent 
&  fouvent  fe  recoquiiiant ,  ils  laifîent  à  décou- 
vett  une  furface  blâfarde  ,  humeétée  d'ichorofitéi 
&  dont  la  bafe  eft  plus  ou  moins  dure  &  cal- 
leufe.  Mais  cette  terminaifon  n'a  guère  lieu  que 
chez  les  fcrophuleux,  &  chez  ceux  dont  le  Bu- 
bon a  été  mal  traité  dès  le  commencement  par  les 
réfolutifs ,  &  les  répereuffifs  violens.  Souvent  auffi 
le  Bubon  fe  réfout  dans  fa  plus  grande  étendue, 
mais  une  des  glandes  engorgées ,  &  c'eft  ordi- 
nairement celle  qui  eft  la  plus  extérieure  ,  fup- 
puré ,  &  après  avoir  verfé  une  petite  quantité 
de  pus ,  elle  ne  fournit  plus  qu'un  peu  de  lymphe 
qui  continue  à  couler  pendant  un  tems  alfez 
long,  comme  j'ai  eu  occafion  plufieurs  fois  de 
l'obferver.  Cette  lymphe  eft  de  nature  albu- 
mineufe  ,  elle  fe  coagule  comme  le  blanc-d'œuf , 
ainfi  que  je  l'ai  éprouvé  moi-même  à  la  fuite 
d'un  Bubon  que  j'eus  à  l'aifTelle  ,  pour  m'être 
biefle  en  ouvrant  un  cadavre, il  y  a  une  dixaine 
d'années. 

Tout  ce  que  nous  avons  dit  jufqu'à  préfent 
fur  le  Bubon  ,  en  conftate  clairement  la  nature. 
En  faifant  donc  attention  aux  circonflances  qui 
l'ont  précédé,  &  à  celles  qui  l'accompagnent, 
on  le  diftinguera  toujours  d'un  abcès  lombaire 
qui  fe  manifefte  fouvent  à  l'endroit  où  il  paroît , 
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d'une  hernie  crurale,  &  d'un  anémfme  de  l'artère 
crurale.  On  ne  le  confondra  également  point  avec 
les  Bubons  (impies  dont  nous  avons  fait  précé- 
demment l'hiftoire  ,  fur-tout  quand  il  y  a  quelques 
érofions  ou  écoulement  gonorrhoique.  Il  eft  plus 
aifé  de  fe  tremper  ,  quand  il  n'y  a  aucun  de  ces 
lymptômes  appareils,  &  que  les  malades  ont  intérêt 
de  cacher  la  vérité  ;  mais  alors  les  circonfiances 
concomitantes ,  le  foupçon  qu'on  a  fur  la  bonne 
foi  des  malades ,  les  réponfes  mal-foutenues  font 
autant  d'indices ,  au  moyen  defquels  on  parvient 
à  la  découvrir. 

Le  feul  but  qu'on  doit  fe  propofer  dans  le  traite- 
mentdu  Bubon,  eft  la  réfolution.  C'eft  la  terminai- 
l'on  la  moins  fujette  aux  inconvéniens ,  quand  d'ail- 
leurs on  conduit  bien  la  cure,  en  même-tems  qu'elle 
efl  la  plus  prompte,  lcrfque  la  maladie  eft  prife  à 
tèms.  Le  mercure  eft  fans  contredit  ici  le  remède 
par  excellence;  mais  il  faut  tellement  en  régler 
l'ufage  qu'il  n'agiffe  qu'avec  un  degré  moyen  de 
force.  Après  les  faignées  préliminaires,  fi  elles 
font  jugées  convenables ,  on  diminue  1  excitabi- 
lité des  folides  en  ordonnant  une  douzaine  de 
bains ,  &  l'on  preferit  auifi-tôt  les  fi  ittions  mer- 
etirkltes ,  en  commençant  par  de  petites  dofes 
d'onguent  ,  pour  éviter  que  le  mercure  ne  fe 
porte  à  la  bouche,  &  en  même  tems  on  fait 
garder  la  diète  I?.  plus  févère  que  le  malade 
puiffe  obferver.  On  ne  fera  point  les  frictions 
furie  Bubon  même,  qui,  le  plus  fou  vent,  eft 
imperméable-,  mais  bien  fur  le  trajet  des  vaif- 
feaux  abforbans ,  vers  la  jambe,  1  intérieur  des 
cuïffes,  &  particulièrement  fur  toute  l'étendue 
de  la  verge,  où  s'ouvrent  les  abforbans  qui  vont 
aboutir  au  lieu  de  l'engorgement.  Mais  une  at- 
tention qu'il  faut  avoir  dans  ce  procédé  ,  c'eft 
d'introduire  le  mercure  en  telle  quantité  que  l'ir- 
ritation qu'il  procure  ,  foit  toujours  fupérieure 
à  celle  de  l'infection  ;  ce  à  quoi  on  réufiït  tou- 
tes les  fois  qu'il  eft  abforbé  par  une  grande 
furface  ,  &  que  les  molécules  font  dans  un  état 
de  très-  grande  divifiôn.  Ma  méthode ,  en  pareil 
cas,  eft  d'oindie  la  verge  &  les  bourfes  avec 
un  gros  d'onguent  mercuriel  à  partie  égale,  & 
de  continuer  cette  iilinitien  tous  les  deux  jours  , 
jufqu'à  ce  que  le  mal  de  la  bouche  indique  d'éloi- 
gner les  dofes.  On  doit  chez  les  femmes  faire 
les  mêmes  frictions  fur  les  grandes  lèvres  ,  & 
même  y  maintenir  une  bandelette  toujours  cou- 
verte d'onguent  mercuriel.  Mais  commechez  elles 
la  furface  d'abforption  eft  peu  étendue,  il  con- 
vient de  recourir  aux  préparations  internes ,  qui 
ne  font  que  favorifer  l'effet  des  frictions.  Je  fais 
mettre  fur  la  tumeur  un  emplâtre  deVigoavec 
le  mercure ,  plutôt  pour  fatisfaire  à  la  coutume 
qu'à  la  néceffité.  Quand  les  glandes  inférieures 
fe  prennent ,  je  fais  appliquer  les  frictions  fur 
toute  l'extt émité  du  côté  affecté ,  &  j'en  fais 
prendre  un  gros  chaque  jours.  Il  eft  des  fujets 
chez  qui  il  faut  éloigner  les  dofes ,  &  d'autres 
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OÙ  l'on  peut  les  rapprocher,  l'expérience  pref- 
erit ici  de  petits  détails  qui  font  relatifs  aux  idio- 
fincrafies ,  &  qui  ont  rapport  au  flux  de  bou- 
che ou  au  dévoyement  ;  nous  y  reviendrons  par 
la  fuite  à  l'article  de  la  Vérole.  M.  Hunter 
penfe  que  la  polition  des  Bubons  doit  beaucoup 
influer  fur  la  méthode  des  frictions.  >)  Sa  fitua- 
tion  fur  le  corps  de  la  verge,  dit  cet  Auteur, 
indique  que  les  abforbans  qui  tirent  directement 
leur  origine  de  la  furface  d'abforption  ,  font  eux- 
mêmes  affectés.  Si  le  Bubon  fe  trouve  à  1  aine,  & 
à  la  partie  fupérieure  de  la  cuiffe,  ou  un  peu  plus 
bas  que  l'aine , on  peut  fnppofer  alors  qu'il  afon 
fiè?e  fur  les  glandes  communes  à  la  verge  &  à  la 
cuilîe  -,  s'il  eft  plus  haut  ,  ou  à  la  partie  inférieure 
du  bas-ventre  devant  l'arcade  crurale,  alors  on 
doit  fnppofer  que  les  abforbans ,  qui  tirent  leur 
origine  des  environs  de  l'aîne  de  la  partie  infé- 
rieure du  bas- ventre  &  du  pubis ,  pafftnt  à  travers 
le  Bubon  ;  &  s'il  fe  trouve  beaucoup  en  devant; 
il  eft  problable  alors  qu'il  n'y  a  que  les  abforbans 
de  la  verge,  &  de  la  peau  des  environs  du  pubis , 
qui  foient  affectés  -,  il  faut  alors  varier  l'appli- 
cation du.  mercure  fuivant  ces  différentes  cir- 
confiances. Dans  le  cas  d'affection  de  la  verge, 
on  tiendra  toujours  cette  partie  couverte  d'on- 
guent mercuriel,  &  l'on  preferiraen  même-tems 
les  mercuriaux  intéri  urs.  Si  le  Bubon  eft  à  la 
partie  fupérieure  de  l'aîne ,  les  frictions  fe  feront 
fur  la  cuiffe  &  à  la  jambe.  Quand  le  Bubon  a 
fon  fiège  chez  les  femmes ,  entre  la  grande  lèvre 
&  la  cuiffe ,  les  frictions  fe  feront  à  l'entour  de 
l'anus  &  des  feffes,  la  direction  des  abforbans  fonde 
la  prefeription  deces_  divers  procédés.  Si  les  Bu- 
bons paroiflent  à  l'aiflelle  ,  comme  à  la  fuite  d'une 
infection  par  une  bleffure,  les  frictions  fe  feront 
fur  le  bras  .&  l'avant-bras ,  &  mémo  ailleurs. 
M.  Hunter  a  vu  un  vrai  chancre  vénérien  fur  le 
milieude>la  lèvre  inférieure,  être  fuivi  d'un  Bubon 
de  chaque  côté  du  col ,  au-deffous  de  la  mâchoire 
inférieure.  Ces  Bubons  furent  réfous  en  appli- 
quant l'onguent  mercuriel  fort,  à  la  lèvre  infé- 
rieure ,  aux  joues  &  aux  tumeurs  mêmes.  Les 
fimples  frictions  ,  telles  que  nous  venons  de  les 
preferire, réuffiffent  toujours;  mais  fouvent  ce- 
pendant on  efl  forcé  par  les  circonfiances  à  les 
remplacer  par  les  préparations  mercurielles.  Celles 
qui  m'ont  le  mieux. réuni  en  pareils  cas,  ont 
été  les  fimples  pillules  mercurielles  du  Codex , 
données  chaque  jour  au  nombre  de  deux  ,  & 
même  trois,  de  manière  à  toujours  procurer  deux 
telles  par  jour.  Ainfi ,  par  l'ufage  bien  ménagé 
des  moyens  que  nous  venons  d'indiquer  ,  on 
parvient  le  plus  fouvent  à  réfoudre  les  Bubons 
quand  l'inflammation  n'eft  point  trop  vive  ,  ni 
la  fuppuration  prête  d'arriver.  Et  encore  la  ré- 
folution peut-elle  avoir  lieu,  quand  celle-ci  eft 
bien  décidée-,  M.  Hunter  en  cite  un  exemple.» 
J'ai  vu  à  Lisbonne  ,  dit  cet  Auteur  ,  un  fait 
remarquable  en  ce  genre  chez  un  officier  qui 
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avoit  un  Bubon  en  bonne  fuppuration".,  &  qui 
étoit  fur  le  point  de  s'ouvrir  :  la  peau  étoit 
mince  &  enflammée,  on  y  fentoii  une  fluctuation 
manifelie  ;  je  me  pr  >pofii  de  l'ouvrir  ,  mais 
comme  le  malade  ds  voit  s'embarquer  le  len- 
demain pour  l'Angleterre,  jecrus  plus  à  propos  de 
différer  cette  opération  jufqr. 'alors.  On  mit  à 
la  voile  dès  qu'il  fut  à  bord ,  la  mer  fut  fi 
hauleufe  ,  &  le  rems  fi  mauvais ,  qu'on  ne  put 
rien  lui  faire.  Il  eut  le  mal  de  mer  ,  &  vomit 
confidérablement  ,  &  lorfque  tous  ces  accidens  fe 
calmèrent,  il  fe  trouva  que  le  Bubon  étoit  en- 
tièrement difparu  ,  à  fon  débarquement  en  An- 
gleterre ,  il  paffa  régulièrement  les  grands  re- 
mèdes ,  &  depuis  fut  très-bien  guéri,  jj 

Mais  fi  le  Bubon  réfifte  à  ce  traitement  ,  &• 
que  les  fymptômes  annoncent  qu'il  doit  fup- 
purer  ,  alors  loin  de  rien  faire  qui  puiffe  nuire 
à  cette  terminaifon  ,  il  faut  la  favorifer  en 
appliquant  fur  la  tumeur  un  emplâtre  de  dia- 
chylôn  gemmé  ,  fuffifamment  grand  pour  la 
recouvrir  entièrement  ,  &  l'on  cefte  toute  fric- 
tion locale  pour  en  venir  au  traitement  mer- 
euriel  régulier.  Cette  méthode  n'eft  point  celle 
de  quelques  Praticiens  qui  ont  même  écrit  fur 
les  miladies  vénériennes;  mais  qu'importe, pourvu 
que  l'efficacité  en  foit  conflatée  par  l'expérience. 
Lorfque  la  fuppuration  efi  bien  décidée  ,  on 
plonge  une  lancette  dans  le  foyer,  &  l'on  donne 
ïfiue^au  pus.  Ce  procédé  nous  paroît  plus  (Im- 
pie que  l'application  du  cautère  ,  &  en  même- 
tems  il  n'a  point  l'inconvénient  de  donner  lieu 
à  une  déperdition  de  fubftance ,  ce  qui  n'eft  pas 
peu  de  chofe  pour  lesperfonnes  qui  ont  intérêt 
à  cacher  leur  maladie.  Les  Bubons  qui  fuppurent 
chez  les  perfonnes  d'une  bonne  conftitution  >  fe 
cicatrifent  facilement  quand  on  a  convenablement 
remédié  aux  effets  de  l'infeclion générale,  &  qu'on 
a  laiffé  la  tumeur  s'ouvrir  fpontanément ,  ou  qu'on 
en  a  fait  l'ouverture  ,  quand  la  tumeur  étoit  dans 
l'état  d'une  pleine  maturité.  Mais  il  n'en  efl  pas 
toujours  ainfi  ,  notamment  chez  les  fujets  fero- 
phuleux  ;  dans  ce  cas ,  on  a  recommandé  un  très- 
grand  nombre  de  remèdes ,  pour  exciter  la  fup- 
puration ,  comme  ,les  ventoufes  sèches ,  les  cata- 
plafmes  demézéréon,  de  mandragore,  de  ciguë, 
de  raifort  ,  &  de  moutarde,  Ôn  parvient  afTez 
fouvent  ,  au  moyen  de  ces  remèdes  ,  à  exciter 
la  fuppuration  \  mais  la  matière  que  les  ouver- 
tures fournifient  eft  généralement  mauvaife,  c'eft 
une  ichorofué  fans  couleur.  Les  tégumens  font 
peu-à-peu  rongés  par  l'acrimonie  de  cette  humeur  , 
&  les  bords  en  deviennent  durs  &  calleux.  On 
voit  notamment  dans  les  hôpitaux,  un  aflez  grand 
nombre  de  ces  Bubons ,-  ils  offrent  le  plus  vilain 
afpect"  ,  la  peau  qui  les  borde  ,  eft  endurcie  , 
&  recoquillée  fur  elle-même  ,  &  forme  différentes 
avances ,  en  manière  de  dentelures.  L'ulcération 
eft  foutenue  fur  un  fond  de  glandes  plus  ou  moins 
étendues  &  douloureufes  ;  les  chairs  font  blâ- 
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fardes  ,  tirant  quelquefois  fur  le  blanc  \  elles 
forment  des  champignons  plus  ou  moins  élevés , 
d'où  exude  une  matière  ichoreufe ,  fanieufe  ou 
gluante. 

Comme  cet  état  eft  quelquefois  accompagné 
d'un  érétifme  particulier  ,  &  purement  local ,  on 
a  confeillé  l'opium ,  &  ce  remède,  en  effet,  a 
eu  quelquefois  du  fuccès  -,  mais  la  ceffation  du 
traitement  mercuriel ,  les  analeptiques  ,  le  lait, 
l'air  de  la  campagne  valent  fouvent  encore  mieux. 
Il  convient  dans  ces  cas  de  panfer  Amplement 
l'ulcération  avec  la  décoétion  de  quinquina  ,  de 
ciguë.  L'eau  de  mer,  l'infufton  d'opium  ont  tour- 
à-tour  été  vantées  &  éprouvées  avec  un  égal  fuccès, 
mais  on  ne  doit  point  faire  une  méthode  générale 
de  chacun  de  ces  remèdes.  Quand  on  n'a  qu'un 
vice  local  à  combattre  ,  les  cauftiques  ont  leur 
utilité.  A  l'hôpital  de  Lock  ,  on  applique  fur  ces 
Bubons  l'eau  des  affineurs  d  or.  J'ai  vu,  en  cer- 
taines circonftances ,  de  bons  effets  de  l'ufage  de 
l'eau  mercurielle  \  on  en  imbibe  un  petit  pin- 
ceau,  qu'on  promène  fur  les  chairs  baveufes. 
Quand  les  bords  en  font  calleux  ,  on  doit  lui 
préférer  une  pâte  cauflique,  faite  avec  le  fu- 
blimé  corrofif,  &  la  mie  de  pain  qu'on  étend 
fort  mince  entre  deux  lames  d'un  fer  tel  que 
celui  qui  fert  à  faire  des  gaufres ,  &  qu'on  fait 
enfui  te  deffécher.  On  en  taille  des  morceaux  de 
grandeur  &  de  forme  convenable  à  celle  de  l'en- 
droit où  l'on  a  intention  de  les  appliquer  ;  on 
met  un  lit  de  charpie  par-deflus,  &  à  la  levée 
de  l'appareil,  on  réitère,  s'il  eft  néceffaire ,  cette 
application.  Quand  les  Bubons  font  douloureux, 
lancinans,  il  faut  recourir  aux  opiacés ,  tels  qu'un 
jaune  d'œuf  ,  auquel  on  aura  mêlé  cinq  ou  fix 
grains  d'opium,  aux  douches  d'eau  de  mer,  &  autres 
remèdes  fous  forme  liquide  ,  &  dont  on  fera 
ufage  en  injeclion  ,  ou  en  bains  ,  en  les  va- 
riant ,  car  fouvent  l'un  peut  ,  lorfque  l'effica- 
cité de  l'autre  eft  abfolument  nulle.  {M.  Pztit* 
Radsl.) 

BUBONOCELE.  Voye^ Hernie  INGUINALE. 


CABARET.  La  racine  de  cette  plante  eft  un 
des  plus  puiffans  fternutatoires  végétaux  que  nous 
connoiffions-,  &  quoique  l'on  ait  vanté  fes  propriétés 
émétique ,  purgative  ,  diaphonique  ,  déobf- 
truente ,  &c. ,  on  ne  s'en  fert  aujourd'hui  qu« 
fous  ce  feul  point  de  vue.  Un  ou  deux  grains 
de  cette  racine  réduite  en  poudre  ,  tirés  par  le 
nez  ,  occafionnent  un  écoulement  abondant  de 
mucus  ,  &  une  copieufe  falivation.  Les  feuilles 
de  la  plante  ont  la  même  propriété  ?  mais  dans 
un  moindre  degré  ,  &  l'on  peut  les  employer  juf- 
qu'à  la  dofe  de  quatre  ou  cinq  grains.  Ce  re- 
mède efi  indiqué  dans  certains  cas  de  paralyfie, 
&  principalement  de  goutte  fereine,  qui  ne  d& 
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Codent  ni  de  pléthore  ni  de  fpafme  ',  ainfi  que 
dans  le?  ca«>  de  maux  de  tête  où  l'on  a  lieu  de 
Soupçonner  la  préfence  d'infectes  dans  les  finus 
frontaux  ,,  on  un  ulcère  au  même  1  eu.  On  a 
recomnundé  anfïï  de  foufTîer  un  peu  de  cette 
même  pondre ,  dans  le  coTduit  de  l'oreille  avec 
un  chalumeau,  pour  guérir  la  furdité. 

CACHOU.  Suc  végétal ,  auquel  on  a  fort  im- 
proprement donné  le  nom  de  terre  du  Japon. 
Sa  qualité  eft  aflringente  ,  &  on  peut  l'employer 
dans  tous  les  cas  où  un  médicament  de  cette 
nature  en"  indiqué  ,  &  où  néanmoins  il  n'efl  pas 
nécefTaire  de  recourir  aux  plus  actifs.  Les  Chi- 
rurgiens en  font  u'age  principalement  dans  les 
cas  d'ulcères  gan^réneux  &  fcorbutiques  de  la 
bouche  ,  de  gonflement  &  de  faignement  des 
gencives ,  comme  aulîi  pour  raffermir  les  dents 
déchauffces  &  ébranlées.  On  le  laiffe  fondre  dou- 
cement dans  la  bouche  ,  dans  les  cas  de  cette 
efpèce  ;  ou  bien  on  s'en  fert  fous  la  forme  de 
teinture  à  l'efprit-de-vin  ,  ou  de  folution  aquenfe, 
dont  on  fait  un  collutoire.  On  donne  auffi  le 
Cachou  intérieurement  dans  les  cas  d'hémorrha- 
gies  utérines  &  autres ,  caufées  par  l'appauvriffe- 
ment  &  la  diffolution  du  fang. 

CACOETHES ,  Cacoëthc ,  de  z-«*'ec  mauvais  & 
de  «Soc  état,  habitude,  caractère,  nature  j  épi- 
thète  que  l'on  a  donnée  aux  ulcères  malins  qui 
font  très-longs  &  très-difficiles  à  guérir.  Tels 
font  certains  ulcères  véroliques  ou  fcrophuleux 
&  ceux  dont  les  fujets  cacochymes  font  attaqués. 
On  donne  auffi  l'épithète  de  Cacoèfheaux  mala- 
ladies  opiniâtres  &  malignes. 

CAGNEUX  ,  qui  a  les  jambes  courbées.  Quel- 
ques enfans  viennent  au  monde  avec  les  jambes 
tortues  -,  mais  le  plus  fouvent  cette  incommo- 
dité en  chez  eux  la  fuite  du  rachitis  \  elle  vient 
aulîi  affez  fréquemment  de  la  faute  des  nourrices 
qui  ont  voulu  les  faire  marcher  trop  tôt,  &  de 
l'ufage  même  des  machines  imaginées ,  pour  les 
aider  à  fe  tenir  de  bonne  heure  debout  fur 
leurs  jambes.  Les  uns  ont  le  tibia  tortu ,  d'au- 
tres les  genoux  •,  d'autres  ont  les  pieds  tournés 
en  dedans,  dans  l'endroit  où  le  tibia  eft  articulé 
avec  le  rarfe.  Chez  d'autres ,  au  contraire  ,  les 
pieds  font  tournés  en  dehors.  Voye\  Pied-Bots. 

CAL.  Duretéqui  fe  forme  à  la  peau  en  diverfes 
parties  du  corps,  mais  particulièrement  aux  mains 
&  aux  pieds ,  en  conféquence  de  preffion  ,  ou  de 
frottement  contre  les  corps  durs.  Il  eft  rare  que 
ces  fortes  de  duretés  deviennent  incommodes  ; 
elles  ceffent  toujours  avec  la  caufe  qui  les  a  fait 
naître. 

CAL  ou  C\LV5.  Callum.  C'en*  proprement  la 
fubftance  folide  qui  fert  à  unir  les  deux  extré- 
mités d'un  os  fracturé,  l'une  avec  l'autre.  11  n'y 
a  point  de  matière  qui  ait  excité  plus  de  difcuf- 
fions  que  la  manière  dont  les  os  fe  fondent  lorf- 
qu'ils  ont  été  rompus.  11  femble  cependant  que 
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la  chofe  auroit  dû  fe  préfenter  avec  la  dernièie 
évidence  à  ceux  quiconnoiffoient  exactement  tout 
ce  qui  a  rapport  à  la  formation  des  os  •,  mais , 
comme  on  venoit  à  l'examen,  l'efprit  imbu  du 
fyflême  qu'on  avoit  adopté-,  de- là  cette  variété 
d'opinions  que  chacun  crut  devoir  faire  valoir 
fans  avoir  confulté  la  nature.  On  peut  cependant 
rapporter  à  de:ix  clafles  tout  ce  qu'on  a  dit  fur 
cette  matière.  Les  uns  perfuadés  que  le  période 
contribuoit  feul  à  l'olfification ,  ont  dit  que  les 
os  fe  réuni  (Toi  en  t  par  l'induration  de  cette  mem- 
brane, qui  tenoit  de  front  les  deux  extrémités 
féparées  de  l'os,  comme  on  raffeinble  les  deux 
bouts  d'un  bâton  au  moyen  d'une  virole.  Cette 
opinion  remonte  à  Galien.  C'en1  un  fait  confiant, 
dit-il,  que  l'os  ne  fe  reproduit  point-,  ceux  qui 
penfent  autrement  font  dans  l'erreur  ;  car  s'ils 
examinent  fur  les  animaux  vivans  ou  après  leur 
mort,  la  partie  fracturée  où  il  s'eft  formé  un 
calus  ,  ils  verront  raànifeftemeftt  que  les  extré- 
mités de  l'os  font  retenues  par  le  Cal  citeonferit , 
comme  par  un  lien  j  &  s'ils  raclent  &  détruifent 
ces  parties ,  ils  verront  que  le  fond  de  la  frac- 
ture n'a  pas  été  réuni.  Cette  opinion  de  Galien 
dérive  d'un  aphorifme  d'Hippocrate  ,  conçu  dans 
les  fermes  fuivans.  Quodcumque  os  jîve  cartilago , 
Jîve  nervus prercifus  fuerit in  corpore ,neque  augetur 
neque  ccalefcit.  Les  autres  donnant  tout  ce  tra- 
vail à  lepanchement  &  à  la  folidilication  d'une 
matière  concrefcible  qui  fe  fait  entre  les  extré- 
mités rompues ,  ont  dit  qu'elles  fe  réuniifem  de 
la  même  manière  que  deux  pièces  de  métal  ne 
font  qu'une  au  moyen  de  la  foûdure.  ci  Les  fucs 
qui  nourriffent  l'os ,  dit  J.  L.  Petit,  &  qui  coulent 
le  long  de  fes  fibres  ,  s'extravafent  à  l'endroit  où 
les  fibres  font  rompues ,  en  forte  que  s'y  amâflahr, 
ils  s'y  attachent ,  s'y  fèchent ,  &  s'y  durciffent  au 
point  d'acquérir  autant  xde  confiOance  que  l'os 
même,  biffant  feulement  à  l'endroit  fracturé  une 
inégalité  plus  ou  moins  grande  félon  que  la  ré- 
duction a  été  plus  ou  moins  parfa  te.  u  Qusnr. 
à  la  première  opinion,  il  eft  hors  de  doute  qu'ells 
eft  incompatible  avec  la  marche  que  fuit  ordi- 
nairement la  natute,  il  eft  en  effet  prouvé  que 
le  périofie  ne  fert  en  rien  au  procédé  de  l'olfifi- 
cation ,  &  conféquemment  à  la  réunion  des  pièces 
fracturées  qui  eft  fondée  fur  les  mêmes  loix,  c'eft 
une  vérité  fur  laquelle  nous  nous  femmes  déjà 
étendus  dans  un  Ouvrage  différent  de  celui-ci, 
&  qu'on  pourra  confufter.  Peut  on  davantage 
compter  fur  la  féconde  ?  Les  expériences  de  Deltlef, 
de  Boéhmer ,  &  les  obfervations  de  Duverney 
&  de  la  plupart  de  ceux  qui  ont  écrit  fur  cette 
matière  font  encore  loin  de  décider  clairement 
cette  difficulté  ;  toutes  font  en  faveur  du  fuc  offeux 
que  ces  Auteurs  difent  fe  convertir  en  os,  & 
ils  ne  trouvent  point  d'autre  manière  d'expliquer 
ces  régénérations  Je  cylindre  entier  détachées  des 
chairs  environnantes  &  dont  plusieurs  Auteurs 
font  mention }  qu'en  ayant  recours  à  un  épancbtr 
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ment  de  pareils  fucs  qui  en  fe  coagulant,  rem- 
placent les  portions  d'os  détachées.  Ces  épan- 
chemens  font  néanmoins  rien  moins  qu'avérés 
Dans  les  deux  premières  figuresde  la  Planches  qui  a 
rapport  à  cet  article,  &  que  nous  avons  prifes  du 
2..*  vol.  Médical  Obfervations  and Inquiiies,  on  voit 
évidemment  que  ia  réparation  eft  moins  due  à  la  foli- 
dincation  d'un  fuc  épanché,  qu'à  une  oftification 
nouvelle  qui  fe  forme  au  dehors  de  l'os  ,&  qui  l'en- 
toure de  touteparts.  Cette  oftification  imparfaite  fur 
lune  de  (es  faces  ,&  toute  fpongieufe  comme  un  os 
d  ancienne  formation ,  contient  la  pièce  qui  devoit 
iortir.  On  voit  la  même  chofe  dans  un  tibia  qui  a 
été  traité  par  le  procédé  de  M.  Troja,  &  que  nous 
avons  fait  reprefemer  au  naturel,  dans  la  même 
Planche  aa  ,  fig.  5  ,  eft  le  tibia  percé  en  b , 
&  par  où  l'on  a  pafle  le  ftilet  pour  irriter 
&  détruire  la  moelle  -,  Ccc  ,  eft  la  prétendue 
matière  du  Cal,  qui  femble  épanchée  à  l'entour 
de  l'os  ;  en  d,  eft  un  commencement  de  deftruc- 
tion  du  parenchyme  ;  en /,  eft  une  portion  qui 
ftmbie  s'être  répandue  entre  le  tibia  &  le  péroné. 
Dans  cette  pièce  curieufe,  le  péroné  a  partagé 
le  défordie  (urvenu  au  tibia,  comme  on  le  voit 
en  g  -  l'épiphyfe  A,  du  tibia,  eft  continuée  avec 
l'épafichement ,  &  femble  ne  faire  qu'un  en  i, 
La  difpofuion  eft  également  évidente  dans  la 
figure  4,  qui  repréfente  une  fracture  du  fémur, 
qui  n'a  point   été  réduite.  On  voit  .entre  les 
extrémités  d^s  os  qui  fe  touchent  en  a  ,  une 
maffe  quipaioît  inorganique,  &  formé  par  un 
véritable  Cal  >  qui  tient  l'une  &  l'autre  pièce 
réuni  -  •  mais  par  une  feclion  tranfverfale,  on 
voit  manifeftement  une  organifation  qui  paroît 
n'être  que  le  développement  des  filets,  ou  du 
parenchyme  qui  conflitue   la  fubftance  com- 
pacte de  chaque  portion  d'os.  L'os,  au  lieu  d'être 
folide  en  Z>,  fig.  5  ,  eft  vifiblement  celluleux,  & 
ces  cellulofités  font  entourées  d'une  fubftance  com- 
pacte, qui  paroît  beaucoup  plus  mince  en  dehors 
vers  ce  y  qu'en  dedans  vers  dd ,  où  eft  le  point 
du  contact.  Dans  toutes  les  pièces  fracturées ,  où 
j'ai  eu  occafion  de  confidérer  la  manière  dont  l'os 
avoit  été  réuni ,  je  n'ai  jamais  rien  découvert  qui 
eût  pu  me  faire  croire  que  la  coalition  fût  dûe  à 
l'interpofition  d'une  matière  femblable  à  celle  du 
Cal.  Voici  comme  j'ai  toujours  trouvé  les  cho- 
fes  :  dans  les  fractures  tranfverfales ,  dont  les  bouts 
avoient  été  bien  affrontés ,  il  paroiffoit  un  petit 
renflement  qui  indiquoit  le  lieu  précédent  de  la 
fracture.  Ce  renflement  étoit  beaucoup  plus  ap- 
parent dans  les  fractures  obliques  qui  n'avoient 
pu  être  contenues  exactement.  En  feiant  fuivant 
leur  longueur  les  pièces  fracturées ,  il  étoit  facile 
de  voir,  ainfi  qu'il  eft  repréfenté  dans  la  fig.  6, 
que  la  cavité ,  auparavant  commune  ,  en  formoir 
deux  particulières  aa  féparées  l'une  de  l'autre  par 
line  cloifon  ou  diaphragme  ofieux  b  très-diftinc- 
tes ,  &  que  chacune  fe  terminoit  par  une  pointe 
qui  dérivoit  du  rapprochement  des  parois  même 
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del'os.  La  cavité  étoit  plus  pointue  en  </& la  cloifon 
entièrement  oblique  &  accompagnée  de  cellulo- 
fités dans  les  fractures  obliques ,  comme  nous  l'a- 
vons repréfenté  au  naturel  d'après  une  fracture 
de  ce  genre.  Cette  difpofuion  eft  aflez  fenfible  dans 
\t  /[3?ches  <îui  accompagnent  le  Mémoire  de 
M.  Louis ,  fur  la  régénération  des  chairs ,  &  qui  re- 
présentent l'os  du  canon  d'un  cerf,  fracturé  depuis 
long-temps.  L'on  y  apperçoit  la  manière  dont  les 
parois  de  l'os  dégénèrent  infenfiblementpour  for- 
mer le  gonflement  qu'on  attribue  ordinairement  à 
la  matière  du  Cal ,  fans  cependant  qu'on  puifie  rien 
découvrir  qui  ait  quelque  rapport  à  cette  matière. 
«  Cette  tuméfaction  de  l'os  aflez  étendue,  pour- 
roit-elle  êtreconfidérée  comme  une  reproduction , 
demande  M.  Louis?  L'engorgement  acciden- 
telle a  arrêté ,  à  l'endroit  de  la  fracture ,  une  quan- 
tité furabondante  de  fuc  nourricier-,  le  refeau  vaf- 
culaire,  par  lequel  le  corps  de  l'os  eft  vivifié  & 
nourri  ,  s'eft  déployé  par  4'abord  d'une  plus 
grande  quantité  de  fangj  l'action  vitale  a  em- 
ployé les  fucs  nourriciers  5  il  s'eft  fait  une  nou- 
velle diftribution  qui  a  écarté  les  lames  de  la 
fubftance  compacte.  C'eft  l'action  nutritive  qui 
les  avoit  rendus  denfes  pendant  l'accroiiTement 
naturel  de  l'animal  ;  des  circonftances  acciden- 
telles leur  ont  rendu  leur  fpongiofité  primitive 
par  un  fimple  développement  du  refeau  vafeu- 
laire;  &  c'eft  an  moyen  de  cette  expanfion  que 
les  extrémités  diviféus  fe  font  collées  &  réunies 
par  l'abouchement  des  vaifteaux  refpectifs,  com- 
me dans  les  folutions  de  continuiié  en  parties 
molles.  L'os  a  repris  de  nouveau,  à  l'endroit  de  la 
fracture,  la  confiftance  fpongieufe  de?  apophyfes; 
dans  l'ordre  naturel ,  elles  ne  font  à  l'extrémité 
des  os  longs  que  l'expanlion  des  mêmes  lames 
qui  forment,  par  leur  rapprochement ,  le  tiflù  ferré 
&  compacte  de  la  diaphyfe  ou  partie  principale.  » 
Ces  obfervations  &  remarques  d'un  Praticien 
qui,  dans  tous  les  faits  à  éclaircir,  ne  procède 
qu'avec  l'efprit  de  la  plus  févère  difeuifion,  font 
de  la  plus  exacte  vérité  ,  &  dérivent  des  phénomè- 
nes qui  fe  partent  dans  la  flructure  la  plus  intime  de 
l'os.  11  eft  défait  que  pour  qu'il  y  ait  coalition 
entre  les  pièces  fracturées ,  il  faut  que  leurs 
extrémités  dégénèrent ,  fe  ramolliflent  pour  re- 
prendre par  la  fuite,  une  folidité  la  plus  ferme. 
S'il  étoit  permis  d'établir  une  comparaifon  entre 
un  os  vivant ,  &  deux  pièces  de  métal  féparées 
qu'on  cherche  à  réunir ,  nous  dirions  que  de 
même  que  celles-ci ,  s'amolliflent  &  s'amalgament 
enfuite  au  moyen  de  la  foudure,  pour  n'en 
faire  qu'une  par  la  fuite  ,  de  même  le  bout  de 
chaque  os  devient  une  véritable  chair,  moyennant 
laquelle  la  compréhenfion  s'établit  plus  intime- 
ment^ devient  plus  aflurée  par  la  fuite,  lorf- 
que  les  fucs  calcaires  viennent  à  s'y  dépofer. 
Tous  ces  faits  cadrent  fingulièrement  avec  les 
obfervations  qui  attellent  que  la  prétendue  ma- 
tière du  Cal  eft  organifée  comme  la  propre 
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fubftance  de  l'os ,  qu'on  peut  l'injeéler ,  &  qu'en 
cet  état  ,  elle  paroît  roiue  &  parcourue  par  un 
très-grand  nombre  de  vâifleaux,  qu'elle  eii-fen- 
fible  ,  &,enun  mot,  quelle  a  toutes  les  appa- 
rences de  la  matière  même  de  l'o.;.  Mais  une 
preuve  la  pins  complette  que  nous  puiffions 
donner  de  cette  organifation  c'en*  qu'en  la  fou- 
m. (tant  aux  réactifs,  elle  s'cll  comportée,  à  leur 
égard  ,  comme  toute  autre  portion  d'os  de  pri- 
Bïiti.ve" formation  3  elle  leur  a  abandonné  fa  ma- 
tière calcaire  ,  &  eft  reft  'e  fous  la  forme  d'un 
tiiTii  fpongteux  avec  les  mêmes  apparences  qu'elle 
avoit  avant  qu'elle  ne  fubît  cette  opération.  Nous 
l'.iiTons  aux  Obfervateurs  à  tirer  de  ces  fait;  tous 
les  corollaires  qu'ils  jugeront  à  propos-,  ils  of- 
fr  nr  une  matière  bien  digne  d'occuper  les  loiiirs 
d'un  Phyiîologilte  ,  mais  revenons.  S'il  eft  conf- 
iant que  les  os  le  ramolliftent  avant  de  fe  réunir, 
comme  tout  femble  le  prouver,  &  que  1  inflam- 
mation foit  la  caufe  de  ce  ramollifiement ,  ainfi 
qu'il  eft  conllaté  par  beaucoup  de  faits ,  il  s'en 
fs  it  que,  dans  certaines  fractures  où  la  confolida- 
tion  ne  peut  fe  faire  ,  on  pourroit  l'aider  en 
jfeifarit  naître  une  inflammation  locale  furies  bouts 
rompus  par  des  moyens  méchaniques  quelconques  $ 
&  c'en  effectivement  ce  qu'on  a  ofé  faire  dans 
quelques  cas  de  ce  genre.  Un  Praticien  Anglois 
ennuyé  d'attendre  la  formation  du  prétendu  Cal 
qui  ne  fe  faifoit  pas  dans  une  fracture  du  bras, 
a  ofé  incifer  les  chairs ,  mettre  les  os  à  décou- 
vert, en  ruginer  les  extrémités,  &  l'inflammation 
à  laquelle  il  a  donné  lieu  parce  moyen  ,  a  fut 
ïiaître  l'intime  réunion.  Duverney ,  qui  a  traité  ex 
Trofejfo  cette  matière  dans  fon  Traité  fur  les 
maladies  des  os  ,  imprimé  en  175 1  ,  femble  avoir 
admis  toute  cette  doctrine,  quelque  partifan  qu'il 
fût  de  la  matière  du  Cal."  Les  extrémités  des  os 
rompus  ,  dit-il,  doivent  être  contufes ,  par  con- 
féquent  les  filets  ofteux  qui  compofent  les  dif- 
férentes couclies  du  corps  de  l'os,  doivent  fnbir 
le  même  fort  que  les  parties  molles ,  c'eft-à  dire 
fe  fondre  &  revenir  au  même  état  où  elles  étoient 
dans  leur  premier  principe.  53  Mais  l'efprit  toujours 
préoccupé  de  fon  opinion  favotite  ,  l'épanche- 
rnent  de  la  matière  du  Cal  ,  au  lieu  de  pour- 
fuivre  fans  elle,  il  y  reyient  bientôt  en  difant: 
:<<  Et  comme  dans  ces  fortes  de  fractures ,  les  os 
font  à  couvert ,  la  chaleur  qui  eft  continuelle 
dans  ces  parties  fait  que  les  liqueurs  y  acquiè- 
rent plus  de  mouvement  ,  d'où  il  s'en  fuit  que. 
les  fucs  propres  à  faire  le  Cal ,  fe  mêlent  avec 
cette  matière  ofleufe  ,  laquelle  étant  fondue  en 
forme  de  bouillie  ,  fait  un  ciment  qui  ne  peut 
s'écarter,  étant  retenue  tant  par  le  périofte,que 
par  le  bandage  ;  ceft  ce  qui  s'obferve  dans 
nombre  de  fractures  où  il  eft  difficile  de  difiin- 
guer  au  toucher  ,  l'endroit  du  Cal  par  le  peu 
d'efpace  que  les  fucs  ont  eu  pour  fe  répandre,  a 
Plus  loin,  il  eft  encore  plus  précis  &  plus  dé- 
cidé, a  L'incarnation  &  la  formation  du  Cal ,  dit-il, 
Chirurgie,  Ier,  Tome  l,!ri  Parus, 
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ne  font  donc  qu'un  développement  feûlbbbje 
celui  qui  fejait  lors  de  l'accroifTemenr  des  jaireî 
animaux  ,  excep-'é  qu'il  ne  fe  fait  pa;  avec  (e 
même  ordre,  ni  avec  ia  même  régularité.» 
De  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  fur  la  ma- 
tière du  Cal ,  il  confie  que  les  os  fracturé,  fa 
fondent  par  le  mêmemécanifme  qu'ils  fe  fjim.nt, 
qu'ils  fe  ramolliffent  de  loin  ,  &  que  lorfqu'ils 
font  fumTamment  moux ,  ils  fe  réunifient  comme 
les  lèvres  d'une  plaie,  par  une  intime  adhéfion, 
&  pénétration  qui  les  empêche  de  fe  féparer, 
même  quand  on  les  a  privés  de  toute  la  matière 
Caicaire  qui  leur  donnoit  de  la  folidité  :  que  la 
matière  du  Cal  n'eft  point  une  matière  particu- 
lière ,  fpécifique,  nécefiaire  à  la  coalition  des  05, 
à  moins  qu'on  ne  donne  ce  nom  au  fang  même 
qui  charrie  les  molécules  terreufes  dans  la  partie- 
ramollie  de  i'os  ,  pour  lui  donner  de  la  çonftf- 
tance  :  que  les  os  font  ordinairement  plus  durs 
à  l'endroit  de  leur  fracture,  à  raifon  de  l'intime 
pénétration  de  fubftance  qui  a  lieu  de  part  & 
d'autre ,  &  qu'ils  peuvent  auflî  perdre  cette  fo- 
lidité dans  les  maladies  où  les  humeurs  pèchent 
par  un  principe  développé  de  diflolimon.  De-là, 
on  voit  combien  peu  l'on  doit  compter  fur  lus 
prétendus  remèdes  propres  à  la  génération 1  du 
Cal,  fur  l'oftéocolle,  &  autres  fubflances  de  ce 
genre,  qui  ,  par  elles-mêmes,  n'ont  aucune  pro- 
priété, &  font  bien  loin  d'en  acquérir  lorsqu'elles 
ont  été  foumifes  aux  puifiances  de  l'orgar.ifme. 
L'on  voit  encore  que  ce  feroit  envain  qu'on 
chercheroit  à  procurer  la  coalition  des  pièces  frac- 
turées ,  chez  ceux  dont  les  humeurs  pé.heroienr. 
par  un  vice  d'nfection  qui  les  prïveroit  de  leur 
caractère  balfamiq'ie  ,  &  que  toute  opé;ation 
fjte  fur  !e<  extrémités  fracturées  ne  pourroit 
pas  plus  remédier  à  cet  accident ,  fi  l'on  ne  va 
pas  à  la  recréer  he  de  la  caufe  première.  L'on 
voit  enfin  que  l'égalité  ou  !'inéga  ité  de  la  ma- 
tière du  Cal  ,  pour  non-  ferait-  du  terme  te  plus 
reçu  ,  eft  moin,  à  la  difppfiti  m  d.i  Chi  ùrgieq  t 
qu'elle  ne  ricri  ede  la  rature  n  ê  ne  de  la  fiacture 
à  laquelle  ii  ne  peut  tien  ;  car  il  eft  reconnu, 
en  général ,  que  les  fractures  avec  fépara  ion  d'une 
grande  partie  du  période  ,  avec  efquille  ,  ou 
comminuti  n  des  os,  font  toujours  ftiivies  d'irré- 
gularité ,  &  de  difformité  dans  le  Cal  ,  &  que 
celles  où  les  os  font  cafî'és  net,  fans  ce  accideris  , 
fe  réunifient  (elîannt  bien  ,  qu'à  p  i-e  peut  on 
diftinguer  au  toucher  le  moindre  veftige  après 
l'entière  gttérifon.  (  M.  Petit-Radel  ). 

CALCU  [,.  Calculus,  Concrétion  pipneufeqtn  fe 
forme  dansLs  diïTét ent js  parues  du  corps.  Voyei 
l'article  PiERicES ,  où  nous  avons  rapporté  tout 
ce  qui  a  rapport  à  ce  genre  de  fubfLnce. 

CàLIGO,  mot  la-in  defignant  un  ulcère  très-» 
fuperficiel,  qui  occupe  une  certaine  étendue  de 
la  cornée,  accompagnée  d'un  fenrimeht  comme 
de  nuages  qui  ofîufquent  la  vue.  Les  Auteurs  le 
regardent  comme  une  affection  de  l'épiderrne  qui 


150  CAL 

recouvre  la  cornée  *,  auffi  efi-il  le  plus  bénin  des  } 
nlcèresdecette  membrane, &  guérit-il  ton  jom  s  fans 
occafionner  a'ùcune  cicatrice.  On  traite  le  Caligo  1 
par  les  cLfllcatifs  fous  forme  (éche.  Voyez  ,  à  cet  ! 
égard,  l'article  Argema.  (M.  F etj  t-Radel.)  j 

CALOTTE,  moyen  ptéîetvatif  qu'on  con-  j 
feille  dan*-  r  u<  les  cas  où  l'on  a  fait  quelques 
opérations  graves  au  crâne,  quand  on  en  a  em-  ' 
porte  une  grande  portion  ,  foit  p?.'  des  couronnes 
de  trépan,  la  gouge,  ou  quand  quelques  parties 
s'en  font  féparées ,  comme  à  la  fuite  des  exfo- 
liations des  caries ,  ou  même  après  la  guérifon 
des  plaies  ,  où  les  tégumens  feuls  auroient 
été  affectés.  Quand  on  cherche  à  préferver  les 
parties  fubjacemes  de  l'impreffion  que  pourroient 
y  occafionner  les  corps  véfiflans ,  il  faut  préfé- 
rer les  calottes  de  plomb  ou  de  fer  blanc  bien 
battu  à  toutes  autres.  On  trouve  ainfi ,  dans  les 
Mémoires  de  l'académie  Royale  des  Sciences, 
Phifloire  d'un  homme  à  qui  l'on  avoit  empotté 
prefqne  tout  le  crâne  par  différentes  applications 
de  couronnes  de  trépan ,  &  qui  fe  préf°rvoit  de 
la  prelfion  des  corps  extérieurs  par  ce  moyen. 
Quelques  Auteurs  cependant  trouvent  aux  calottes 
de  métal  un  inconvénient,  ceft  celui  de  trop 
s'échauffer,  &  conféquemment  de  réfléchir  furie 
cerveau  une  trop  grande  chaleur.  Auffi  confeil- 
îent  ils  de  les  faire  avec  du  cuir  bouilli ,  telles 
que  celles  dont  fe  fervit  Ambroife  Paré;  chez 
un  laquais  qui  avoit  éprouvé  une  très-grande 
exfoliation  du  ci  âne,  à  la  fuite  d'un  coup  reçu  à 
la  tête.  Cet  Auteur  donne  fur  ce  fujet  un  avis  qui 
peut  avoir  fon  utilité,  (inon  à  la  ville,  du  moins 
à  la  campagne,  où  le  pauvre  peuple  eft  û  fouvent 
iadupe  de  ceux  en  qui  il  met  fa  confiance,  tt  Or, 
il  y  en  a,  dit-il,  (des  Opérateurs)  qui  fe  difenr 
Chirurgiens,  mais  font  plutôt  des  charlatans, 
coureurs  &  larrons,  qui,  lorfqu'ils  font  appel- 
lés  pour  traiter  les  plaies  de  tête,  où  il  y  a 
quelques  portions  d'os  ampuiés,  font  croire  au 
malade  &  aux  affiftans ,  qu'au  lieu  dudit  os  il 
faut  leur  mettre  une  pièce  d'or,  &  défait,  en  la 
préfence  du  malade  ,  l'ayant  reçu  ,  la  battent 
&  la  rendent  de  la  figure  de  la  plaie  ,  &  l'ap- 
pliquent dtflus  ,  &  'difent  qu'elle  y  demeure 
pour  fervir  au  lieu  d'os  &  de  couverture  au  cer- 
veau*, mais  aullî-tôt  après,  ils  la  mettent  en  leur 
bourfe ,  &  le  lendemain  s'en  vont  biffant  le 
bleffé  en  cette  imagination.  jj  (M.  Pe  ti  t-Radel.) 

CALLEUX.  On  donne  ce  nom  aux  ulcères 
dont  les  bords ,  au  lieu  de  fe  refferrer  &  de  fe  rap- 
procher ,  deviennent  inégaux ,  fe  durciffent  & 
sJélèvent  au-deflùs  des  parties  voifines,  ce  qui 
vient,  pour  l'ordinaire,  de  négligence  ou  de  foins 
mal  entendus  &  mal  dirigés. 

Les  ulcèies,  ainfi  dégénérés,  ne  fe  cicatrifent 
point ,  à  moins  qu'on  ne  détruife  les  parties 
devenues  Calleufes ,  ce  qui  peut  fe  faire  en  les 
enlevant  avec  l'inflrument  tranchant  ou  en  les 
cenfumant  par  l'application  des  efearotiques,  On 
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préfère  pé  -  a'em.m  ce  dernier  moyen,  comme 
é'aru  in  lins  cruel  &  tout  autfi  sù;  quanta  l'effet. 
Voyei  Llcere. 

Mji.-  s'i!  tft  vrai  que  les  bords,  vraiment  durs 
&  rléforganifés  des  ulcères  ,  exigent  qu'on  ait 
recours  à  ces  moyen? ,  il  l'efl  auffi  qu'on  en  a 
beaucoup  abufé ,  &  que  l'on  a  fouvent  tourmenté 
des  malades  de  la  manière  la  plus  cruelle,  lors- 
qu'on auroit  pu  les  guérir  par  des  moyens  in- 
finiment plus  doux.  Nous  avons  vu  à  l'article 
Anus,  en  parlant  des  abcès  autour  du  fonde- 
menr,  &  de  la  fiftule  qui  en  efl  fouvent  la  con- 
féquence  >  à  quel  point  on  s'étoit  égaré  en  donnant 
le  nom  de  Callofité  à  ce  qui  n'en  étoit  pas ,  & 
en  expofant  les  malades  à  des  douleurs  atroces 
pour  les  débarraffer  de  ces  prétendus  obflacles 
à  leur  guérifon.  On  a  commis  la  même  erreur 
dans  le  traitement  des  fifiules  au  périnée,  tandis 
que,  dans  prefque  tous  les  cas  de  1  une  &  de  l'au- 
tre claffe,  il  fuffit  de  favorifer  l'écoulement  du 
pus,  dont  la  rétention  engorge  la  membrane  cel- 
lulaire, &  le  tiffu  de  la  peau,  &  de  procurer  le 
dégorgement  des  parties  tuméfiées  par  une  ou  plu- 
fieurs  fimples  incifions ,  fuivant  l'étendue  du  mal 
&  les  circonftances  particulières  qui  peuvent 
l'accompagner.  Nous  croyons  devoir  préfenter 
ici  quelques  réflexions  de  M.  Pott,  qui  font  bien 
propres  à  tenir  les  Chirurgiens  en  garde  contre 
les  erreurs  cans  lefquelles  on  eft  tombé  à  cet 
égard. 

tt  Suppofons  ,  dit  cet  illuftre  Praticien  , 
jj  un  abcès  formé  dans  le  voifinage  du  rectum, 
jj  &  qui,  après  un  certain  degré  d'enflure  & 
u  d'inflammation,  vient  à  maturité,  ou  s'élève 
jj  en  pointe  à  une  petite  diftance  de  la  marge 
jj  de  l'anus.  Snppofez  encore  qu'on  y  ait  fait  une 
jj  ouverture  large  &  convenable,  par  unefimple 
> j  incifion  -,  que  la  matière  contenue  a  été  par- 
jj  là  évacuée,  &  qu'il  en  eft  réfulté  un  ulcère, 
jj  ou  une  cavité,  peut-être  d'une  étendue  con- 
îî  fidérable.  Cette  cavité  doit  être  remplie  de 
jj  manière  à  produire  une. bonne  guérifon,  Sf. 
jj  une  cicatrice  folide  &  durable. 

jj  Le  fréquent  ufage  du  mot  remplir ,  &  cette 
ij  opinion  généralement  admife,  que  l'indura- 
jj  tion  des  parties  environnantes  eft  une  callo- 
jj  fité  morbifique ,  me  paroiffent  avoir  été  les, 
jj  deux  fources  prineipales  de  l'erreur  ,  &  de  la 
jj  mauvaise  conduite  dans  ces  cas. 

jj  Toutes  les  fois  qu'il  fe  forme  une  matière  pu- 
jj  rulente  A  la  fuite  d'une  inflammation  ,  elle  laiffe 
u  toujours,  en  fortant,  une  cavité  proportion- 
jj  nelle  ,  &  un  certain  degré  d'induration.  La 
jj  première  eft  d'une  étendue  différente,  félon 
Jjla  quantité  de  matière  purulente  •,  &  la  der- 
jjnière  dépend  tant  du  degré  de  l'inflammation 
jj  précédente,  que  de  ce  que  lafuppuration  a  été 
jjplus  ou  moins  parfaite. 

jj  L'opinion  généralement  reçue  à  l'égard  de 
)}  ces  deux  circonfiances ,  la  cavité  &  l'induration 
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fi  eft ,  que  la  première  eft  produite  entièrement 
«  par  la  perte  de  (ubflance  $  &  l'autre  j  par  une 
M  induration  morbifique  des  parties. 

»»  Voici  quelle  eft  la  conféquence  de  cette  opî- 
jj  nion.  Aufli-tôt  que  la  matière  purulente  eft  éva- 
«cuée,  on  remplit  &  on  dift'.nd  la  cavité,  dans 
«  la  vue  de  procurer  une  régénérefcence  graduelle 
»sdes  chairs-,  &  les  fubftances  avec  iefquelles  on 
jjseniplit  ainfi  cette  cavité,  font  très-communé- 
«tnem  de  l'efpèce  efcarotique ,  étant  deftinées 
«à  diffoudre  &  à  détruire  h  dureté. 

>j  La  pratique  eft  une  conféquence  réceflaire 
>îde  la  théorie.  Celui  qui  fuppofe  que  la  dureté 
J5  dépend  d'une  altération  morbifique  dans  la 
«ftruclure  des  parties,  &.  qu'il  y  a  une  perte con- 
Jîfidérable  de  fubftance,fe  croit  néceflai  rement 
>j obligé  de  détruire  la  première,  &  d'empêcher 
»  la  cavité  formée  par  la  dernière,  de  fe  remplir 
«trop  promptement.  D'un  autre  côté,  celui  qui 
»?  confidèrecet  objet  tel  qu'il  tft  réellement  ;  c'eft-  à- 
ïîdire,  celui  qui  croit  que  la  cavité  de  l'abcès 
«ehV  principalement  l'effet  de  la  di.ftract.ion  & 
«de  la  féparation  graduelle  de  les  côtés,  avec 
«une  fort  petite  perte  de  fubftance  ,  comparée  à 
îî  l'étendue  de  la  fufdite  cavité  ;  &  qui  regarde 
»s  Amplement  l'induration  des  parties  environnan- 
«tes,  comme  une  circonftance  qui  accompagne 
«  néeetTairement  toute  inflammation  dans  les  parties 
«  membraneufes ,  fur-tout  dans  celles  qui  tend  nt 
«à  la  fuppuration,  jugera  par  la  plus  légère  réfle- 
«xion  que  les  panfemens  appliqués  fur  cette  cavité 
«doivent  être  en  affez  petite  quantité  pour  per- 
«  mettre  à  la  nature  de  parvenir  au  but  auquel 
«elle  vife  toujours,  aufli-tôt  que  la  matière  pu- 
»»rulente  eft  fortie  ;  c'eft- à-dire ,  de  rapprocher 
«les  uns  des  autres  les  côtés  de  la  cavité-,  & 
«que  ces  panfemens,  en  petite  quantité,  doivent 
iî  être  faits  avec  des  fubftances  propres  feulement 
«à  aider  la  fuppuration ,  de  manière  qu'elle  s'opère 
«facilement  &  par  degrés.  Ce  fait  eft  fi  palpable, 
«  qu'il  doit  être  faifi  par  tous  ceux  qui  ont  une 
>J  intelligence  ordinaire ,  &  qui  le  confidéreront  de 
«fang  froid  &  fans  aucune  prévention. 

«  Quelle  eft  la  partie  où  la  maladie  a  fon  fiège  ? 
«  Quels  font  les  changemens  que  cette  maladie 
«  produit  ?  La  partie  eft  une  membrane  purement 
«cellulaire,  &  le  changement  ou  l'altération,  eft 
«une  obltruétion  &  une  inflammation  qui  fe 
«  détermine  par  la  formation  d'une  matière  puru- 
>j lente.  Mais  en  réfulte-t-il  quelque  corps  nou> 
«  veau  ?  Les  côtés  de  l'abcès  ne  font-ils  pas  for- 
>j  més  comme  auparavant  par  la  membrane  cel- 
»  3  lulaire  &  adipeufe ,  qui  eft  feulement  enflammée, 
«épaiffie,  durcie,  &  qui  eft  devenue  purulente  ? 
«Cette  altération  exige-t-elle  qu'elqu'autre  chofe 
«pour  que  les  parties  foient  rétablies  dans  leur 
»  état  naturel  qu'une  fuppuration  facile  des  par- 
«ties  ainfi  altérées?  Où  peut-elle  en  rendre  la 
«  defiruétion  ou  l'extirpation  néceffaires  ?  Non  , 
«tiès-certainemsnt.  Comment  donc  la  fuppura- 
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)%  tion  doit-elle  être  produite  &  entretenue  ?  Ce 
«n'eft  pas  en  employant  des  topiques,  qui, 
«par  leur  quantité  &  leur  qualité,  diftendent, 
>3  irritent  &  détruifenr,  mais  en  panfant  légère* 
«ment  &  facilement  avec  des  fubftances,  qiii  fort 
)j  capables  de  calmer,  d'adoucir  ,  &  de  relâcher. 

a  Ce  fait  peut  encore  être  fournis  à  l'expé- 
»jrience,&  celui  qui  la  fera ,  c'eft-à-dire,  qui 
«effayera  les  différentes  méthodes,  &  examinera 
>3  attentivement  leurs  effets,  fera  en  état  d'en  porter 
«un  bon  jugement,  àmoins  qu'il  ne  foit  aveuglé 
«  par  le  préjugé,  ou  guidé  par  quelque  motif  con- 
jjdamnable. 

c<  En  donnant  une  attention  de  quelques  Rio- 
??mens  à  la  conduite  delà  Nature  lorfqu'elle  eft 
>j  abandonnée  à  elle-même ,  &  que  l'Art  ne  trouble 
>3  pas  fes  opérations ,  cette  matière  fera  peut-  être 
jjmife  encore  dans  un  plus  grand  jour. 

33  Lorfqu'un  abcès  de  cette  efpèce  eft  ouvert 
fj  par  un  Chirurgien  ,  il  trouve  l'étendue  de  la 
33  cavité  proportionnée  à  la  quantité  de  pus ,  & 
>3  en  contéquer.ce  ,  fi  la  quantité  de  pus  eft  con- 
33fidérab!e,  l'étendue  de  la  cavité  l'«<ft  auffi.  Si 
33 cette  cavité  eft  aufli-tôt  remplie  par  les  panfe- 
J3  mens  ,  de  quelque  efpèce  qu'ils  foient  ,  ils 
33  empêcheront  fes  côtés  de  s'approcher  les  uns 
33  des  autres ,  &  peut-être  même  qu'ils  les  écarte- 
S3ront  encore  davantage.  Mais  fi  la  cavité  n'eft 
«pas  remplie,  &  fi  l'on  n'y  introduit  pas  de 
33  panfemens ,  ou  fi  ceux  que  l'on  y  met  font 
33  très-légers,  les  côtés  s'affaiffent  aufli  tôt }  &  fe 
33  rapprochant  de  plus  en  plus,  il  font,  dans  un 
33  fort  court  efpacede  tems,  d'une  large  cavité, 
33  un  petit  finus  ;  cela  arrive  auffi  conftarnment 
33 de  cette  manière,  lorfque  le  pus,  au  lieu  de 
isfortir  par  une  ouverture  artificielle  ,  s'évacue 
»spar  une  iffue  que  lui  fourniflent  les  parties 
»3  contenantes  en  s'ouvrant  fpontaném.nt. 

33  II  eft  vrai  que  ce  finus  ne  fe  fermera  pas , 
»j&  ne  fe  guérira  pas  toujours  parfaitement ,  fans 
13  le  fecours  de  la  Chirurgie ,  mais  le  but  &  la  con- 
«duite  de  la  Nature  n'en  font  pas  moins  évidens  ; 
«  &  le  profit  que  l'Art  doit  en  retirer  n'en  eft 
»j  pas  moins  fenfible.  j» 

C'eft  donc  bien  à  tort ,  comme  nous  l'avons 
fait  obferver  ailleurs,  qu'en  faifant  l'opération 
delà  fiftuleà  l'anus,  l'on  a  craint  de  laiffer  fub- 
fifter  les  duretés  improprement  nommées  calleu- 
fes,  qui  pou  voient  fe  rencontrer  dans  le  voifinage 
du  finus  ,  &  que  l'on  a  multiplié  les  moyens  de 
les  détruire  ou  de  les  extirper ,  lorfqu'une  fimple 
incifion ,  &  le  panfement  le  plus  doux ,  fuffiroient 
dans  la  plupart  des  cas  pour  les  difliper  entière- 
ment. Ces  ulcères ,  il  eft  vrai ,  ainfi  que  ceux  qui 
ont  lieu  en  toute  autre  partie  du  corps,  peuvent, 
lorfqu'ils  font  négligés  ou  mal  fojgnés ,  devenir 
vraiment  calleux  j  &  lcfque,  par  la  dureté ,  ou 
le  renverftment  des  bords  de  la  plaie ,  le  Chi- 
rurgien juge  qu'il  n'eft  point  du  tout  probable 
qu'il  puific  les  ramener  à  l'état  néceffaire  go  ut. 
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produire  «ne  bonne  cicatrice  ,  il  doit  en  retran- 
cher une  portion  fùfhïante  pour  faciliter,  à  cet 
égare' }  le  travail  de  la  nature. 
"CALLOSITÉ.  Voyei  Calleux. 

CAMAROSiS.  De  K*£«t'/i«wtt.  Conc  amer  ado. 
Racine  Ka^xpa  forn'x  Voûre.  C'eft  une  fracuire  du 
crâne ,  dans  laquelle  les  portions  u'os  rompus 
s'élèvent  an-dehors  en  manière  de  voûte.  Sel  -n 
Paul  ,  efi  calv  irice  divifio  in  jud  os  ajfeaum  in 
fublime  tollitur  :  ex  qui  us  apvaret  ,  continué 
Gorrhée  ,  in  Camaromat  ojfis'jfradi  xtrema  tnths 
ad  m.mbranam  ufque  ferri  ,  &  dearf.m  tendere  x 
adeo  ut  ipjî  membicnx ,  mn'.tan  ur ,  re  iquam  vero 
utr  nque  ad) a.  'entem  ■  (fis part,  m  in  altum  toll\  à  fub- 
jeââ  m  mhr mâ  rte  dere  ,  &  proinde  in  C  irnaromate 
gcmïnam  <.Jf  ofjis  emnentiam  ad  vul  .eris  late  a 
Jîtain.  Quoi  juVn  aient  dit  le-  Ancien?  ,  je  Cama- 
rofi;  en"  ure  iffi  c!  on  très  rare,  &  qu'on  rencontre 
plus  fréquemment  dans  1  L..xicens  d  :  Chirurgie, 
que  chez  les  malades  ,  du  moins  jamais  je  n'ai 
eu  occafion  de  le  voir  dans  les  Hôpitaux  , 
Radez.) 

CA  M  ERA  R I  U  S.  (  Rudnlphe  Jacques  )  né  à 
Tnbinge  en  i6'^.  Cet  Auteur  a  défendu  avec 
zèle  la  méthode  de  faire  la  taille  au  petit  appa- 
reil -,  il  a  fait  auffi  l'hifloire  de  quelques  maladies 
qui  attaquent  les  voies  urin^ires.  Jl  y  parle  de 
la  f>  ippuraîion  des  reins,  dë  l'étroiteffe  &  de  la 
dilatation  excefîive  de  l'urètre  ,  &  des  différentes 
affections  de  la  vefiie.  Parmi  les  obfervations 
curieufes  qu'il  nous  a  tranfmifes,  on  remarque 
I'hiftoi* e  d'un  épai (finement  de  la  veine,  devenue 
telle  qu'à  peine  elle  eut  contenu  une  noifette. 
Dans  cet  état  ,  on  ne  remarquent  en  elle-  même 
aucune  inflammation  ni  aucun  principe  ca'.cu- 
leux  ;  il  rapporte  aïifii  l'hifloire  d'une  tumeur 
©fleufe,dont  l'hifloire eft  allez  curieuftNfTkf.Pjfxxr- 
Radel.  ) 

CAMOMILE.  Le?  fleurs  de  cette  plante  font 
amères  &  aromaiiques ,  &  on  les  emploie  en  Chi- 
rurgie dan*  les  fomentations  &  les  cataplafmes 
réfolutifs  &  antifeptiques. 

C  A  M  F  H  R  E  ,  drogue  d'une  nafure  particu- 
ftêre,  que  l'on  a  rangée  dans  la  claffe  des  huiles 
elTentjeliës ,  comme  étant  celle  d.«nr  elle  fe  rap- 
procha le  plus,  quoiqu'elle  en  diffère  à  beau- 
coup d'égard-.  Ses  qualirés  fenftbles ,  &  le- effets 
qu'on  voit  fouvent  réfulter  de  fôn  urage,  peuvent 
avec  raifon  la  faire  regarder  tomme  un  remède 
lté- -actif,  quoique  fa  m  nière  d'opérer  foit  fré- 
quemment incertaine  ,  inégale  &  quelquefois  dan- 
reufe  quand  on  l'emploie  en  haut  s  dofes. 
_  -L'on  (ait  nfa>ge  du  camphre  à  l'extérieur  ,  par- 
ticulièrement dans  le  but  dj  modérer  l'inflam- 
mation ,  de  réfoudre  &  de  diifipcr  certaines  tu- 
meurs, de  eoiriger  la  tendance  Via  gangrène, 
d'excirer  'c  principe  vital  dans  le  cas  de  para - 
lyfn:  locale ,  &  de  fouiager  les  douleurs  paraly- 
ù^ues  &  jhumatifnules»" 
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Dans  les  cas  d'ulcères  putrides  des  jambes ,  ac- 
compagnés de  chairs  fongueufes ,  le  camphre 
pulvérifé  avec  le  fucre,  &  jeté  fur  les  parties 
affectée? ,  a  fouvent  de  très  bons-effets  ,  comme 
antifeprique  ;  il  calme  auffi  la  douleur  dans  les 
cas  de  cette  nature,  foit  qu'on  i'aprtique  fous 
cette  forme,  foie  fous  celle  de  mucilage.  Une 
once  &  demie  de  camphre,  mêlée  avec  une  livre 
de  mucilage  de  gemme  arabique,  fait  en  pareil 
cas  un  topique  très-utile.  Il  le  diflbut  dans  le»- 
hniles  grattes  en  très-grande  pioportion,  &  s'em- 
ploie auffi  très  utilement  fous  cette  forme,  pour 
tous  les  cas  où-fon  ufagé  extérieur  ell  indiqué, 
&  particulièrem  nt  pour  réfoudre  les  tumeurs 
glanduleufes  ,  celles  des  feins,  par  exemple  ,  lorf- 
qu'elîes  ne  font  pas  anciennes,  pour  celles  des 
paupières,  pour  l'ophtalmie  chronique ,  &c.  L'on 
a  recommandé  le  vinaigre  camphré  pour  dirtiper 
l'emphysème  ,  &  la  folution  du  camphre  dans 
l'efp'riî  de  nitre,  qu'on  nomme  auffi  huilé  caufli- 
que  de  camphre,  comme  un  excellent  topique 
pour  détruire  les  chairs  fongueufes  des  ulcères  , 
pour  différens  genres  d'excroiffances  pour  les 
verrues,  <&c. 

On  donne  le  camphre  intérieurement,  pour 
combattre  la  putridité  &  la  difpofition  à  la  gan- 
grène, pour  ranimer  le  principe  de- la  vie,  & 
calmer  en  même-tems  l'irritation  &  amener  le 
fommeil.  Quelques  petfonnes  l'ont  recommandé 
comme  fingulièrement  utile  dans  les  cas  de 
firangurie  ,  &  même  dans  ceux  où  ce  fymptô- 
me  dépendoit  de  l'action  des  cantharides.  Mais, 
quoiqu'il  ait  pu  avoir  quelquefois  du  fuccès, 
lorfqu'on  l'a  donné  dans  cette  intention,  non- 
feulement  il  ne  réuffit  par  toujours  ;  mais  on  l'a 
vu  produire  l'effet  oppofé  ,  &  caufer  tantôt  des 
ardeurs  d'urines ,  tantôt  des  douleurs  reffcmb'antes 
à  celles  de  l'accouchement,  (i)  En  général  comme 
nous  lavons  dit,  fa  manière  d'agir  fur  l'intérieur 
du  corps  efl  fort  incertaine  &  précaire,  &  l'on, 
ne  doit  jamais  lui  donner  beaucoup  de  confiance.. 

CANCER  ,  du  mot  latin  Caneer ,  une  écre  .  ifTe,. 
à  laquelle  on  a  trouvé  que  les  veines  varjqueuféà 
qui  environnent  pour  l'ordinaire  une  partie  af- 
fectée de  Cancer  ,  lui  donnoient  quelque-rcflem- 
blance.  Les  Praticiens  diflinguent  le  Caneer  en- 
occulte  &  en  ulcéré.  On  ne  peut  pas  cenner 
une  définition  qui  s'applique  également  à  l'un  & 
à  l'autre,  quoique  chacune  de  ces  dénominations 
défgne  la  même  maladie ,  mais  dans  une  épo- 
que différente. 

On  entend  par  Cancer  occulte  ,  une  tumeur- 
dure  &  fquirrhenfe  ,  accompagnée  de  douleurs; 
!  lancinantes,  très-vives ,  plus  ou  moins  fréquentes, 
I  &  qui  venant  enfin  à  s'ouvrir ,  dégénère  en  Cancer 
proprement  dit  ,  ou  Cancer  ulcéré. 


^i)  Médical  Tranfaftions ,  voh  I,  pag.  47Q,. 
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Le  Cancer  ulcéré  furvient  le  plus  communé- 
ment aux  tumeurs  fquirrheufes  des  glandes  •,  dans 
bien  des,  cas  cependant  il  a  fon  fiége  dans  des 
parties  où  il  n'y  avoir  point  antécédemment  d  affec- 
tion de  cette  nature,  ainfi  que  nous  le  verrons 
ci-après. 

La  tiiftinction  entre  ces  deux  efpèces  eft  fuf- 
fifante  pour  la  pratique-,  toutes  les  fiibdivifions 
imaginées  par  les  Auteurs ,  ne  conduifant  à  au- 
cune conséquence  utile.  Ce  n'efi-  pas  néanmoins 
qu'il  ne  puitfe  y  avoir  dans  la  nature  même  de 
la  maladie  de  quoi  fonder  jufqu'à  ur>  certain  point 
ces  diftinction-s ,  car  on  lui  voit  prendre  un  af- 
pect  bien  différent ,  fuivant  fes  drfférenres  pério- 
des ;  il  y  en  a  peu  même  qui  (oient  fujettes 
à  plus  de  variations ,  foit  par  les  diverfes  appa- 
rences des  parties  affectées  chez  différons  fujtts  , 
foit  par  les  changement ,  qui  réfuitent  des  progrès 
du  mal. 

Le  Cancer  ,  difon  -nous ,  commence  pour  l'or- 
dinaire ,  par  un  fimp!e  gonfkm-nt,  ou  une  in- 
duration de  quelque  partie  glan  ulciife  ,  qui  paroît 
d'abord  mobile  &  indolente,  fans  inégalité  à  fa 
furface  ,  fans  inflammation  apparente  ,  fans  aucun 
changement  de  couleur  à  la  peau.  On  voit  quel- 
quefois une  tumair  de  cette  nature  Habiliter 
à-peu- près  dans  le  même  état  pendant  des  années , 
fans  caufer  ni  douleur ,  ni  aucun  autre  incon- 
vénient ;  d'autre-  fois  fes  progrès  font  très-ra- 
pides j  elle  yroffi;  conlidérablement  en  peu  de 
lems  ;  elle  devient  inégale  &  raboteufe  ;  une 
douleur  fourde  s'y  fait  bientôt  ftntir ,  fur-tout 
lorfqu'on  la  comprime,  ou  qu'on  la  manie  entre 
les  doigts.  Cette  douleur  augmente  en  même  tems  j 
que  le  volume  de  la  tumeur,  &  devient  \ive 
&  lancinante^  les  veine^,  autour  de  la  partie 
malade,  deviennent  variqueufes  i  la  peau  fe 
fronce  ou  ft  ride  en  quel  rues,  endroits ,  tandis 
qu'eile  demeure  liffe  &  s'enflamme  en  d'autres  , 
fymprôme  qui  précède  &  annonce  l'ulcération 
de  la  partie  atnli  affilée.  Cette  ulcétation  (e 
manifetfe,  pour  1 01  ditiaîie ,  par  unfuintement  de 
matière  très-corrofive  qui  commence  par  détruire  | 
I'éptderme,&  enfui  te  la  peau  &  le  tifiu  cei  iulait  e  v  I 
quelquefois  aerffi  ,  mais  plus  rarem.nr  ,  on  apper-  ; 
çoit  auparavant  un  petit  amas  de  fluide  fous  la  j 
peau. 

Quoique  cette  marche  que  nous  venons  de 
décrire  (bit  la  plus  fréquente,  on  voit  fouvent 
des  cas  de  Cancer  ,  au  fein  particulièremLnt  , 
où  la  partie  affectée  au  lieu  de  s'être  gonflée  par 
gorg  m. ne  ,  paroît  plutôt  s'être  raccornie  $  on 
lafent  aiors  du  côté  de  I'aifTelle,  ou  ailleurs,  plus 
dure  &  plus  compare,  le  marrmelon  eft  rentré, 
&  depuis  ie  mammelon  jufqu'à  cet  endroit  qui 
eft  plus  dur  que  le  reftè  ,  on  fenr  une  efpèce 
de  corde  par  laquelle  il  fcmble  v  être  at ta  hé,, 
le  tout  eft  exactement  fixe  Si  comme  collé  aux 
côtes.  L'ulcération  ,  d'ailleurs,  fe  manifefle  de 
la  môme  manière  >,  &  fait  les  aièuaes  progrès  que 
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lorfque  les  glandes  fe  font  beaucoup  tuméfiées- 
L'ulcère  une  fois  formé  ,  en  fale,  fétide  ,  ron- 
geant ;  fes  bords  font  durs  &  inégaux  ,  il  en 
foit  des  chairs  fongueufes ,  dont  la  furface  a  la 
forme  à-peu-près  d'une  framboife  ou  d'un  chou- 
fleur  ,  &  qui  font  fujettes  à  de  fréquentes  hé- 
morrhagies.  La  matière  qui  en  fort  pour  l'or- 
dinaire ,  eft  une  fanie  très-fluide,  âere-,  fétide  & 
d'une  couleur  brunâtre-}  le  malade  cfl  fans  celle 
tourmenté  d'une  douleur  aiguë  &  brûlante  dans 
toute  l'étendue  de  la  partie  affectée  ;  la  peau 
voifine  de  l'ulcère  paroît  contractée  en  quelques 
endroits  }  &  l'on  y  remarque  des  plis  &  des 
rides  qui  femblent  produites  par  l'action  d'un 
fer  ardent,  qu'on  auroit  tenu  tout  auprès  de  fa 
furface. 

Tels  font  les  fymptômes  généraux  &  les  plus 
caractéristiques  du  Cancer  $  on  pourroit  avec  les 
Auteurs  qui  ont  écrit  fur  cette  matière,  en  dé- 
crire plulieurs  autres  ;  mais  cela  n'eft  pas  nécef- 
faire  ,  &  ne  ferviroit  point  à  faire  mieux  re- 
connoître  la  maladie.  Voye\  Tumeurs. 

Dans  la  deferiprion  que  nous  venons  de  donner, 
nous  n'avons  confidéré-ie  Cancer  que  comme 
une  affection  de  quelque  partie  glahdûleufe 
nous  devons  obferver  cependant  qu'il  n'y  a  au-  " 
cune  partie  du  corps  qui  ne  puilTe  être  le  fiége 
d'un  Cancer  T.&  que  dans  celles  où  il  n'y  a  pas 
de  glandes ,  il  peut  fe  manifefter  d'abord  comme 
un  ulcère  fupeificiel  ,  fans  tumeur  fquirreufe  à 
fa  bafe.  De  pareils  Cancers  cependant  font  pré- 
cédés généralement  par  quelque  dureté  à  l 'épi- 
cier me ,  des  verrues ,  des  croûtes  dures  &  épaiffes 
ou  d  autres  affections  pareilles. 

Des  caufes  du  Cancer. 

L'on  a  beaucoup  cherché  à  déterminer  les 
caure?  du  Cancer  ;  l'on  a  même  entrepris  par 
d  s  expéri'  nées  faites  dans  la  vue  d'analyfer  les 
humeur-  dépravées  auxquelles  il  donnoit  naif- 
!an  e  ,  de  jerfer  quelque  jour  fur  fa  nature  ; 
l'on  a  été  conduit  par  la  Théorie  â  regarder 
cette  maladie,  rantôt  comme  l'effet  de  quelque 
acrimonie  particulière  engendrée  dans  le  corps, 
tantôt  comme  dépendante  de  quelque  dérange- 
ment dans  la  circulation  ,  ou  de  la  ftippreffion 
du  flux  m  Tiflru  .1  ,  hémorrh  ï  'al ,  &t.  i^n  l'a 
attribuée  su  célibaT  ,  à  la  fiérilité  ,  à  l'éuuif  ment 
occ  fionné  par  l'âge  à  une  nourriture  i:re  & 
échauffante  ,  aux  affections  trrfîes  de  l'ame  T  &c 
mais,  fans  répandre  aucune  lumière  fur  fa  caufc 
véritable  &  effi tente  ,  fans  rien  indiquer  qui 
tendît  en  aucune  manière  à  en  faciliter  la  gué- 
rifon.  Nous  croyons  cependant  devoir  p'acer  ici 
quelque-  remarques  fur  les  principales  de  ces 
caufes  m  rtiomées  par  les  Auteurs  5,  mais  ,  fans 
nous  arrêter  fur  celles  qui  font  de  pure  théorie  & 
de  l'étude  de%îelks  il  n'y  a  aucune  rnâructioa 
à  retirer. 
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I.  On  a  fuppofé  que  les  tumeurs  difpoféés  à  1 
devenir  Cancértufes  ,  dévoient  leur  origine  à 
quelque  obftruclion  qui  gênoit  ou  empêchoit 
tout-à-fait  le  paffage  des  fluides  dans  les  glandes, 
ou  dans  les  parties ,  dont  la  ftruclure  les  rappro- 
che de  la  nature  des  glandes ,  dans  les  vaiffeaux 
lymphatiques  &  capillaires ,  dans  les  canaux  lac- 
rifères  des  feins ,  &c,  que  ces  fluides  ainfi  retenus  > 
pouvoient  s'épaiffir ,  fe  coaguler  &  même  fe  def- 
fécher-,  que  cet  accident ,  qui  pouvoir  avoir  lieu 
dans  toute  efpèce  de  glande  ,  étoit  bien  plus  (n jet  à 
fe  manifefter  dans  celles  qui  font  defïinées  à  fé- 
parer  une  liqueur  plus  vifqueufe  ,  ou  qui ,  par  leur 
firucture,  font  plus  propres  à  retenir  long-tems  le 
fluide  qu'elles  préparent  -,  &  l'on  a  mis  en  lait 
que  ces  organes  vafculeux  devenus  imperméables , 
fe  tuméfioient  &  fe  durciflbient  par  l'accumula- 
tion des  fluides  épaiffis ,  &  formoisnr  ainfi  la 
bafe  du  Cancer. 

II.  On  a  fouvent  regardé  le  Cancer ,  comme 
tenant  à  quelque  acrimonie  particulière  dans  le 
fang  ou  dans  les  humeurs  des  perfonnes  chez  qui 
cette  maladie  s'étoit  manifefiée  ,  parce  que  ces 
perfonnes  étoient  fujettes  à  des  affrétions  rhuma- 
tifmales ,  à  des  dartres  &  à  d'autres  vices  de  la 
peau  y  mais  on  voit  fréquemment  le  Cancer  fe 
former  chez  des  individus  en  qui  l'on  n'avoit 
Jamais  rien  obfervé  de  fembiable ,  &  ces  affec-  : 
lions  qu'on  a  coutume  de  prendre  pour  des  mar- 
ques d  acreté  ,  peuvent  être  regardées  plutôt 
comme  des  fymptômes  ,  ou  des  circonftances 
concomitantes  du  Cancer ,  que  comme  des  in- 
dices de  fa  caufe.  Il  eft  vrai  que  là  où  il  exifle 
un  Cancer  occulte  ,  toutes  les  caufes  d'irrita- 
tion ,  les  alimens  échauffans ,  les  liqueurs  fpiri- 
iueufes ,  tout  ce  qui  difpofe  aux  ma'adies  in- 
flammatoires ,  peut  accélérer  les  progrès  du  mal  ; 
mais  on  ne  peut  pas  dire  que  ces  caufes  puiffent 
jamais  par  elles-mêmes  produire  un  Cancer. 

III.  On  a  cru  que  cette  maladie  dépendoit  quel- 
quefois des  affeélions  trilles  de  l'ame.  On  lit , 
dans  Tulpius ,  qu'une  femme  qui  portoit  depuis 
cinquante  ans,  une  tumeur  carcinomateufe  indo- 
lente ,  ayant  eu  dans  fa  vieillefle  un  violent  cha- 
grin ,  commença  à  reffentir  des  douleurs  dans  lefein 
afFecîé  >  qui  bientôt  s'ulcéra  &  qu'il  s'y  forma  un 
Cancer  de  la  plus  mauvaife  efpèce.  Mais  ce  fait , 
ainfi  que  tous  les  autres  de  la  même  nature , 
qu'on  pourroit  citer ,  ne  prouve  pas  que  le  chagrin 
puiffe  être  regardé  comme  la  caufe  du  Cancer  , 
mais  que  les  progrès  de  cette  maladie  peuvent 
être  fort  accélérés  par  tout  ce  qui  affecte  le  bon 
état  du  fyflême  animal.  Et  même,  lorfque  la 
naiflance  du  mal  auroit  paru  fuivre  de  près  ces 
affections  de  l'ame  ,  auxquelles  on  feroit  porté  à 
l'attribuer  ,  il  demeureroit  toujours  douteux  fi 
ces  afFccliors,  ou  les changemens  qu'elles  peuvent 
«xciter  dans  le  corps  ,  ne  dépendent  pas  plutôt 
d'une  cet  taine  délicateffe  ,  ou  d'une  irritabilité  par- 
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ticuliêre  de  la  conflitution  ,  &  fi  elles  ne  font  pas 
elles-mêmes,  ainfi  que  le  Cancer  qu'on  leur  attri- 
bue ,  les  tffets  d'une  autre  caufe. 

IV.  La  ceflation  des  règles  eft  une  caufe  à 
laquelle  on  a  fréquemment  attribué  la  formation 
du  Cancer ,  &  les  faits  paroiflent  jufqu'à  un 
ctrrain  point  juftifier  cette  opinion.  L'économie 
animale,  chez  les  femmes,  lubit  de  grands  chan- 
gemtns  à  l'époque,  où  fe  fait  la  première  érup- 
tion des  règles ,  &  à  celle  où  elles  ceffent  d'être 
fujettes  à  cetre  évacuation  périodique. , On  a  de 
de  tout  tems  obfervé  qu'à  cette  dernière  époque 
il  fe  formoit  fou  vent  des  duretés  fquirrheufes  dans 
la  matrice ,  dans  les  ovaires  &  dans  les  mam- 
melles. Il  y  a  un  rapport  fi  intime  entre  ces 
derniers  organes  &  la  matrice,  que,  dans  tous 
les  tems ,  on  les  voit  fe  gonfler  lorfque  le  flux 
menflruel  eft  arrêté,  comme  on  l'obferve  après 
la  conception,  &  même  quelquefois,  lorfqu'il  y 
a  une  fuppreffion  dépendante  de  quelqu'^ntre 
caufe.  Chez  les  femmes  en  couches ,  le  gonfle- 
ment des  feins  fuit  de  près  la  ceflation,  ou  plutôt 
la  diminution  des  lochies  ;  &  il  n'eft  pas  étonnant 
que  lorfque  les  règles  ceffent  tout-à-fait ,  les 
glandes  des  feins  s'en  reflentent  ,  &  que  le  con- 
fenfus  qui  a  jufqu'alors  exifté  entr'elles  &  la  ma- 
trice ,  les  difpofe  à  ces  engorgemens  fi  ordinaires 
à  cette  époque.  Hippocrate  a  obfervé  que  la 
matrice  fermée  renvoie  le  fang  aux  mammelles. 
Et ,  après  avoir  mentionné  plufieurs  fymptômes , 
qui ,  en  pareille  circonftance  trompent  les  femmes 
en  leur  faifant  croire  qu'elles  font  groffes  ,  il 
ajoute.  Il  furvient  alors  dans  les  feins  des  tuber- 
cules durs,  qui  ne  fuppurent  point,  mais  qui 
durciffent  toujours  davantage  ,  &  donnent  naiflance 
à  des  Cancers  occultes.  Dionis  conclut  d'après  fes 
propres  obfervations ,  que  fur  vingt  femmes  atta- 
quées de  Cancer,  il  y  en  a  quinze  qui  le  font 
de  quarante  à  cinquante  ans  -,  &  il  dit  qu'en  par- 
courant les  Provinces ,  il  a  trouvé  ,  dans  prefque 
toutes  les  Villes,  des  femmes  qui  en  étoient 
atteintes  à  cette  époque  ,  particulièrement  dans 
les  Couvens.  Tous  les  Praticiens  ont  plus  ou  moins 
obfervé  la  même  choie  ;  &  il  eft  probable  que  la 
conflitution  éprouve  à  cette  époque  un  change- 
ment favorable  à  la  formation  du  Cancer  ,  ou  qui 
difpofe  puiflamment  à  fa  production  les  organes 
qui  en  font  fufceptibles.  Les  Anatomiftes  ont  cru 
pouvoir  rendre  raifon  de  tous  ces  faits  par  les 
Anaflomofes  des  vaiffeaux  des  mammelles  avec 
ceux  de  la  matrice  ;  mais  fi  l'on  veut  les  exa- 
miner avec  attention  &  impartialité  ,  on  re- 
connoîtra  aifément  que  ces  communications  de  vaif- 
feaux n'en  donnent  pas  une  explication  fatisfaifante, 

V.  Cette  maladie ,  ainfi  que  la  goutte  ,  les 
écrouelles,  la  phthifie  ,  l'épilepfie  ,  &  bien  d'au- 
tres ,  a  été  regardée  comme  tenant  à  une  difpo- 
fition  héréditaire*,  &  l'on  a  cru  que  fi  elle  étoit 
fi  difficile  à  guérir ,  c'eft  que  fa  caufe  tenoit 
eflentiellemcm  à  la  conflitution.  Il  tft  poffibje 
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qu'une  difppfition  corfttti.tionrelle &  héréditaire, 
rer.dv  ceridin^-s  p- rfonnes  plus  fiifccptibles  d'être 
affolées  par  les  causes  producliice-  du  C;>ncen 
mais  il  y  a  tout  lieu  de  préfumer  que  l'on  a 
porté  cette  Hée  trop  loin  ,  comme  nous  aurons 
bientôt  occailon  de  le  faire  voir. 

VI.  On  a  dit  que  le  Cancer  étoit  fréquemment 
occafionné  par  des  caufes  extérieures ,  &  parti- 
culièrement par  des  coups  fur  les  parties  qui 
font  principalement  fujettes  à  cette  maladie  , 
comme  les  leins  chez  les  femmes  &  les  tefticules 
chez  les  hommes  -,  &  il  n'eft  pas  douteux  qu'elle 
n'ait  fouvent  dû  fon  origine  à  une  caufe  de  cette 
nature.  Mais  on  voitaufli  très-fouvent  des  cas  où 
ces  mêmes  parties  ont  été  froiffées  &  contufes 
par  des  coups  violens ,  fans  qu'il  en  foit  réfulté 
de  Cancer  ,  &  c'eft  er  core  une  queflion  à  dé- 
cider, fi  cette  maladie  peut  être  l'effet  de  pareils 
accidens  ,  à  moins  qu'il  n'exifte  antérieurement 
dans  le  fujet  chez  qui  elle  fe  maniftfte  ,  une  dif- 
pofition  naturelle  qui  concourt  avec  cette  caufe 
à  en  déterminer  la  formation. 

VII.  Boërhaave  &  fon  Commentateur ,  &  la 
plupart  des  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  le  Cancer,  ont 
regardé  l'inflammation  comme  pouvant  être  fou- 
vent  l'origine  de  cette  maladie-,  &  de  toutes  les 
caufes  que  nous  venons  de  mentionner,  il  n'y  en  a 
point ,  comme  nous  le  verrons  enfuite ,  qui  paroiffe 
plus  intimement  liée  que  celle-ci  avec  fa  caufe 
prochaine.  Il  eft  fâcheux  qu'on  n'ait  pas  fu  tirer 
plus  de  parti  qu'on  ne  l'a  fait  jufqu  à  préfent  de 
cet  apperçu  ;  mais  il  y  a  lieu  d'efpérer  que  nous 
ferons  à  cetégard  plus  heureux  à  l'avenir.  Un  fage 
&  eflimable  Praticien ,  M.  Féaron,  Chirurgien  de 
Londres,  amis  depuis  quelque  tems  fes  Confrères 
fur  la  voie  d'une  pratique  nouvelle,  déduite  du 
principe  dont  nous  parlons;  &  il  paroît  que  les 
fuccès  qu'il  a  obtenus  font  bien  propres  à  encou- 
rager ceux  qui  pencheront  à  la  mettre  en  ufage. 

ce  L'inflammation  , dit-il,  (i)  dans  un  ouvrage 
55  qu'il  a  publié  fur  ce  fujet ,  a  été  mife  au 
j>  nombre  des  caufes  du  Cancer,  &  j'avoue  que, 
J3  depuis  quelques  années ,  j'ai  fait  plus  d'attention 
»  dans  ma  pratique  à  cette  caufe  qu'à  toutes  les 
jj  autres  enfemble.  Je  n'entrerai,  ajoute-t-il, 
jj  dans  aucune  recherche  phyfiologique  fur  la 
jj  nature  ou  l'origine  de  cette  efpèce  d'inflamma- 
>j  tior-,  mais  la  méthode  que  j'ai  fuivie  dans  le  traite- 
jj  ment  de  cette  maladie  ,  &  par  laquelle  j'ai  eu  de 
jj  grands  fuccès,  e  ft  entièrement  fondée  fur  le  prin- 
j  j  cipe,  ou  la  fuppofition ,  que  l'inflammation  efl  ïh- 
»j  variablement  &  universellement  liée  avec  fa  caufe 
prochaine  jj  .  Nous  verrons  ci-après  jufqu'à  quel 
point  M.  Fearon  a  réuffi  dans  fa  pratique  à  cet  égard. 

I  I  il     i   II  II       i  y 

(  i  )  A  Treatifeon  Canceis,  By  Huny  Fearqn  Surgeon 
tothe  Siuiey  Difpenfary, 
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f  De  la  queflion  file  Cancer  eft  une  maladie  conftitu- 
tionnelle. 

A  l'examen  des  caufes  s'allie  naturellement  ce'ui 
de  la  queflion,  fi  le  cancer  eft  une  maladie  locale, 
ou  conftitmionndle;  queflion  dont  la  folution  eft 
d'une  grande  impôt  tance  en  pratique,  que  l'on 
peut  même  regarder  comme  la  principale,  &  peut- 
être  comme  la  feule  qui  mérite  d'être  difeutée  ,  & 
décidée,  fi  la  chofe  eft  poftible ,  afin  d'arriver  à  un 
traitement  méthodique.  Car  s'il  eft  bien  prouvé 
que  les  maladies  cancéreufes  ne  font  dans  l'origine 
que  des  affections  purement  locales ,  toutes  les 
objections  qu'on  a  faites ,  &  que  l'on  fait  encore 
au  traitement  du  Cancer  par  l'extirpation ,  tombent 
nécefiairement.  Or  des  Praticiens  du  premier  rang 
ont  avancé  que  cette  maladie  procédoit  toujours 
de  quelque  vice  général  de  laconflitution  ,  que  par 
conféquent  il  ne  pouvoit  y  avoir  aucun  avantage  à 
l'attaquer  par  1  infiniment  tranchant ,  que  Ton  ne 
faifoit  par  ce  moyen  que  la  déplacer  en  la  rejetant 
fur  quelque  autre  organe  ,  où  fes  progrès  pour- 
roient  même  être  plus  rapides.  Et  il  faut  avouer  que 
leur  opinion  à  cet  égard  étoit  fondée  fur  des  faits , 
c'eft- à-dire ,  fur  le  peu  de  fuccès  qu'ils  avoient 
prefque  toujours  vu  accompagner  1  opération  du 
Cancer ,  &  fur  ce  qu'ils  avoient  prefque  toujours 
vu  renaître  la  maladie  après  qu'elle  avoit  été 
attaquée  par  cette  méthode  •,  mais  quoique  l'on  ne 
puifle  pas  douter  de  la  vérité  des  faits  d'après  lef- 
quels  ils  argumentent,  il  efl  bien  démontré  aujour- 
d'hui qu'une  grande  proportion  des  malades  qu'on 
opère,  fe  rétabliffent  &  parviennent  même  fou- 
vent  à  la  vieilleffe  fans  éprouver  de  rechûtes. 

Une  autorité  d'un  grand  poids,  qui  a  fervi  plus 
que  toute  autre  à  établir  l'opinion  que  le  Cancer 
eft  une  maladie  du  fyftême ,  &  qu'on  ne  la  guérit 
point  par  l'opération ,  c'eft  celle  du  célèbre 
Alexandre  Monro.  Ce  Praticien  à  qui  l'art  de 
guérir  eft  redevable  de  tant  de  découvertes  utiles, 
dit  (  i  )  que  de  près  de  foixante  cas  de  Cancers  opérés 
en  fa  piéfence,  il  n'en  a  vu  que  quatre  où  la 
guérifon  parut  fe  foutenir  au  bout  de  deux  ans  j 
encore  de  ces  quatre  individus  yenavoit-il  trois 
qui  avoient  des  Cancers  occultes  dans  les  feins ,  & 
le  quatrièmeen  avoit  un  ulcéréà  la  lèvre.  11  obferve 
que  chez  les  perfonnes  qui  avoient  des  rechûtes, 
la  maladie  étoit  toujours  plus  violente,  &  faifoit  des 
progrès  bien  plus  rapides  que  chez  celles  qui 
n'avoient  pas  été  opérées.  Auffi  s'élève- 1- il  avec 
force  contre  l'opération,  excepté  pour  les  cas 
où  le  Cancer  efl  occulte  ,  où  le  mal  a  été  occafionné 
par  quelque  coup,  où  par  une  autre  caufe  exté- 
rieure ,  &  où  les  malades  font  jeunes  &  jouiflent 
d'ailleurs  d'une  bonne  fanté.  Dans  tout  autre  cas, 
il  n'y  a ,  fuivant  lui,  que  les  prières  infiantes  & 


(i)  Effa.fs  de  Médecine  d'Edimbïmrg ,  tom.  V,  arfc 
J  XXXI. 


ïfé  C  A  N 

réitérées  des  malades ,  après  qu'on  aura  eu  foin  de 
les  ir.ftruire  du  danger  d'une  rechute ,  qui  puiffent 
détei  miner  un  Chirurgien  à  procéder  à  l'extirpa- 
tion. 

Ii  n'eft  pas  étonnant  que  M.  Monro  ,  qui  avoir 
vu  fi  rouvert  le  peudefuccès  de  cette  méthi  de  . 
maintint  une  opinion  pareille,  &  fi ,  en 'gêné  al , 
on  ne  réuffiloit  pas  n  ieux  que  lui  en  la  fuivant, 
il  n'en"  pas  douteux  qu'elle  nt  dût  être  abfolumeni 
rtjettée.  Mais  l'expérience  de  beaucoup  de  Prati- 
ciens qui  ont  été  plus  heureux ,  &  un  grand  nombre 
d'observations  faites  fur-tout  depuis  qu'il  a  publié 
les  tiennes,  autorifent  à  penfer  que  cette  maladie 
n'eft  pas,  à  beaucoup  près ,  aufti  incurable  qu'il 
l'avoir  imaginé.  Nous  avons  entr'autres  un  ouvrage 
qui  a  été  donné  an  public  quelques  années  après 
le  lien,  dans  lequel  l'Auteur,  M.  Hill  Chirurgien  de 
Dumfiies,  en  Ecofïe,  rend  compte  defes  observa- 
tions fur  le  Cancer,'  &  dont  le  réfultat  eft  infini- 
ment plus  fatisfaifant  pour  les  amis  de  l'huma- 
nité (  i  ), 

En  l'année  1771,  oui  eft  celle  où  M.  HiU  publia 
fon  livre,  ce  Praticien avoit  extirpé  en  différentes 
parties  du  corps,  quatre-vingt  huit  Cancers ,  dont 
quatre  feulement  n'éroient  pas  ukétés.  De  ce 
nombre,  deux  petfonnes  feulement  avoient  tuc- 
cornbé  à  la  maladie  ,  malgré  l'opération  qui  n'avoit 
point  art  été  les  progrès  de  l'ulcère. 

Des  quarante-cinq  premiers  cas  il  n'y  en  eut 
qu'un  où  le  progrès  du  mai  ne  fût  pas  fufpendu  par 
ce  moyen  ;  dans  trois  autres  on  le  vit  reparoître  en 
d'autres  parties;  &,  dans  un  cinquième,  il  parut 
quelques  tumeurs  dont  le  liège  étoit  éloigné  de 
celui  du  premier  Csncer;  mais  ces  tumeurs  ne  fe 
manifefièrenr  qu'au  bout  de  trois  ans,  &  la  malade 
mourut  d'une  fièvre  avant  qu'elles  euffent  fait 
aucun  progrès.  Les  quarante  autres  malades  furent 
guérie  completrement  &  fans  aucune  rechute.  L'un 
d'eux,  dit  M.  Hill,  a  vécu  trente  ans  après  l'opéra- 
tion ,  Si  il  y  en  a  encore  quinze  vivans  (  en  1772  ) , 
quoique  le  dernier  ait  été  opéré  en  176 1. 

Des  trente- trois  autres  malades ,  il  en  eft  mort 
un  quatre  mois  après  l'opération,  &  il  y  en  a  eu 
cinq  chez  qui  le  Cancer  a  reparu  après  avoir  été 
guéri. 

L'Auteur  remarque  que,  fur  les  quarante-cinq 
premiers  cas,  il  y  en  a  eu  cinq  ou  l'opération  n'a  pas 
réiiflî,  &  iïx  furies  trente-trois  autres-,  il  2ttribue  cette 
différence  de  fuccès  à  ce  que  les  guérifons ,  qu'il 
avoit  opérée« ,  dans  les  premiers  ttms ,  lui  avoient 
enfuite  attiré  de  tous  les  côtés  du  pays  des  malades, 
qui  après  avpir  porté  des  Lancers  jufqu'à  ce  qu'ils 
fuftent  parvenus  au  point  d'être  prefque  incura- 
bles ,  même  par  l'extirpation ,  le  follicitoient  cepen- 
dant pour  être  opérés ,  &  l'engageoient  à  yprocéder 


(  i  )  Ca&s  in  Surgery  ,  particularly  on  Cancers ,  and 
Kiforders  of  che  head.  By  James  Hill, 
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malgré  le  peu  de  probabilité  qu'il  prévoyoit  dans 

le  fuccès. 

En  réfumant  toutes  fes  obfervarions  M.  Hill 
trouve,  en  l'année  1770,  que  de  88  malades  de 
Cancers  opé.és,  deux  ans  auparavant,  deux  ont 
fubi  l'opération  fans  aucun  avantage  ,  neuf  ont  eu 
des  rechûtes  ,  &  un  en  a  été  menacé  \  ce  qui  éta- 
tablit,  même  relativement  aux  Cancers  ulcérés ,  la 
probabilité  de  plus  de  lix  contre  un  en  faveur 
de  la  guérifon  par  l'opération,  &  il  obferve  que 
rous  ceux  qui  ont  été  guéris ,  ont  vécu  auÔj  long- 
fems  enfuite  qu'on  pouvoi  fe  (e  promettre  d'après 
les  calculs  fondés  fur  les  regiftres  mortuaires. 

De  ces  faits  qui  font  très-authentiques,  &  d'au- 
tres dOBtnous  aurons  occalion  de  parler,  il  réfnlre 
afftz  manifeflement  ,  que  le  Cancer  en  général 
doit  être  confidéré  comme  une  maladie  locale, 
quoique  fa  formation  puiffe  jufqu'à  un  certain 
point,  dépendre  d'une  certaine  difpofition  géné- 
rale &  héréditaire  du  fyfiême,  mais  qui  ne  peut 
avoir  fon  effet  que  par  le  concours  d'une  caufe 
occaù'cmnelle  &  déterminante-,  &  que  levicecan- 
céreux  proprement  dit,  n'exifte  peut-être  jamais 
dans  la  conftitution ,  qu'en  conféquence  d'une 
abforption  de  la  matière  produite  par  un  ulcère 
de  cette  nature.  On  doit  en  conclure  enco  e,  que 
toutes  les  fois  qu'il  fe  préfente  un  véritable  Cancer, 
ou  une  tumet  r  de  la  nature  de  celles  qui  ten- 
dent à  devenir  cancéreufes,  on  ne  doit  pas  héri- 
ter à  recourir  à  l'extirpation  le  plutôt  pofftble-,  & 
que  fi  l'on  prenoit  ce  parti  de  bonne  heure,  &  avant 
qu'il  y  fût  aucun  épsnchement  de  matière  dans  la 
tumeur,  il  feroit  bien  rare  qu'on  vît  aucun  retour 
de  la  maladie. 

Mais  quelle  peut  être  la  raifon  de  cette  grande 
différence  de  fuccès  dans  la  pratique  de  M.  Monro 
&  dans  celle  de  M.  Hill  ?  Deux  confidérarions 
peuvent  concourir  à  l'expliquer.  L'une,  c'eft  que 
quoique  le  premier  ne  fpécifie  point  les  cas  aux- 
quels il  fait  allufion  ,  il  paroît  qu'un  grand  nom- 
bre de  ceux-ci,  &  peut-être  la  piupart  affeéloient 
les  feins ,  tandis  que  des  quatre-vingt-huit  malades 
de  M.  Hill,  cinq  feulement  poîtoieritun  Cancer 
dans  ces  organes.  Or,  de  ces  cinq  il  n'y  en  eut 
que  deux  qui  obtinrent  une  guérifon  comp'ette 
par  l'opération-,  ce  qui  tendroit  à  prouver  que 
fon  fuccès  eft  beaucoup  plus  précaire  dans  ces 
parties  que  par- tout  ailleurs,  conféquence  qui 
cependant  n'eft  pas  fondée  ,  comme  nous  le  ver- 
rons ci-après.  L'autre  confédération  eft  tirée  des 
détails  que  donne  M.  Monro,  fur  fa  manière 
de  traiter  les  plaies  cancéreufes  car  ,  en  entre- 
tenant comme  ii  faifoit ,  l'ouverture  de  la  plaie 
après  l'opération  ,  &  en  donnant  en  même- ttms 
du  mercure  à  fes  malades,  il  prenoit  les  mefures 
les  plus  propres  à  favoriter  la  reproduclion  de 
la  maladie  que  fon  intention  étoit  de  guérir. 

Quelques-uns  des  Chirurgiens  d'aujourd'hui, 
dont  l'opinion  paroît  devoir  compter  le  plus  comme 

faifanl 
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faifant  autorité ,  regardent  le  Cancef  «Si  quel- 
que endroit  du  corps  qu'il  fe  manÉfefte»  comme 
une  maladie  auffi  circonferite  dans  fes  commen- 
cenrens,  à  la  partie  qui  en  eft  le  fiége,  qu'un 
chancre  vénérien  fur  le  gland,  ou  que  l'inflam- 
mation &  l'ulcération  du  bras  après  l'inocula- 
tion de  la  petite  vérole  •,  &  penfent  que  le  virus 
cancéreux  abforbé  par  les  vaiffeaux  lymphatiques, 
affecle  les  parties  fur  lefquelles  il  eit  porté,  de 
la  même  manière  que  le  virus  vénérien,  ou  le 
virus  variolique  ,  reproduifant  ainfi,  dans  toute 
l'économie  animale,  la  maladie  fpécifique  dont 
il  efl  le  produit.  Or,  dans  les  cas  de  chancre  véné- 
rien &  d'inoculation,  on  peut  empêcher  la  ma- 
ladie d'attaquer  la  conftitution  en  faifant  l'exci- 
fion  de  la  partie  primitivement  affectée  ;  mais ,  pour 
y  réuffir,  il  faut  s'y  prendre  de  très-bonne  heure, 
avant  qu'il  fe  foi t  fait  aucune  abforption;  au- 
lieu  que  dans  les  cas  de  Cancer,  lors  même  qu'il 
eft  évident  que  l'abforption  a  commencé  à  fe 
faire  (ainfi  qu'on  peut  en  juger  par  l'état  des 
vaiffeaux  lymphatiques  qui  font  engorgés  &  en- 
flammés )  on  peut  encore  donner  au  malade  une 
chance  plus  ou  moins  grande  de  guérifon,  fi,  fans 
larder  davantage,  on  emporte  avec  l'inflrument 
iranchant  toutes  les  parties  affectées-,  &  s'il  y  a 
des  faits  qui  montrent  que  l'opération  a  pu  être 
fans  aucun  fuccès  pour  la  guérifon  des  Cancers 
ulcérés ,  il  y  en  a  beaucoup  d'autres  qui  prou- 
vent qu'un  Cancer  ulcéré  depuis  quelque  tems, 
même  au  fein  ,  &  même  lorfque  les  glandes 
axillaires  ont  commencé  à  s'affecter ,  peut  fe  gué- 
rir par  ce  moyen  complettement  &  fans  rechute. 
Il  eft  plus  que  probable  que  rien  ne  tend  da- 
vantage à  rendre  la  maladie  tout-à-fait  conftitu- 
ïionnclle  ,  que  les  délai;  &  la  négligence  à  recourir 
au  feul  moyen  qui  offre  une  chance  de  guérifon, 
ce  qui  laiffe  le  tems  au  virus  d'être  abforbé  en 
telle  quantité,  &  d'altérer  tellement  la  confti- 
tution, qu'il  ne  reftera  plus  affez  de  forces  à 
ceile-ci  pour  réfifter  à  fes  funeftes  influences. 

D'après  ce  qui  vient  d'être  dit,  nous  croyons 
qu'on  peut  conclure ,  que  le  Cancer  ne  reconnoit 
jamais  pour  fa  caufe,ou  du  moins  pour  fon  uni- 
que caufe ,  une  affection  générale  de  la  conftitu- 
tion ;  &  qu'au  contraire  cette  maladie,  dans  fon 
principe,  tient  toujours  à  une  caufe  locale,  comme 
à  une  condition  effentielle  à  fa  formation.  Et  lors 
même  que,  contre  toute  apparence,  une  telle  con- 
clufion  ne  feroit  pas  fuffilamment  fondée ,  nous 
penfons  que  cette  erreur  feroit  bien  moins  dan- 
gereule  que  l'opinion  contraire,  fi  jamais  elle 
venoit  à  être  généralement  adoptée. 

Du  traitement  du  Cancer ,  &  des  principaux  moyens 
qu'on  a  recommandes  pour  le  guérir. 

Les  Praticiens  de  tous  les  tems  ont  cherché 
à  découvrir  un  remède  efficace  contre  le  Cancer  , 
mais ,  quoique  les  plus  recommandables  par  leur 
Chirurgie.  Tome  Partie. 
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habileté  &  leur  expérience,  aient  répété  &  mul- 
tiplié prefqu  a  l'infini  leurs  tentatives  pour  y  par- 
venir, tous  leurs  efforts  jufqu'à  nos  jours  ont 
été  inutiles,  &  l'on  ne  peut  que  regretter  que  le 
zèle  qu'ils  ont  apporté  à  cette  recherche  n'ait 
pas  été  couronné  par  le  fuccès,  non -feulemenr 
parce  que  nous  avons  dé  plus  en  plus  lieu  de 
craindre  d'être  pour  toujours  privés  d'une  décou- 
verte auffi  précieufe  ,  mais  encore  parce  que 
tous  les  médicamens  qu'on  a  employés  dans  cette 
intention  ont  fait  beaucoup  plus  de  ma!  que  de 
bien,  induifant  les  malades  en  erreur  par  1  efpoir 
d'une  guérifon ,  quelquefois  même  par  un  fbu- 
lagemenî  paffager,  jufquà  ce  qu'il  fût  trop  tard 
pour  avoir  recours  aux  moyens  chirurgicaux. 

L'ouvrage  de  M.  Storck  fur  la  ciguë ,  publié 
il  y  a  environ  vingt-cinq  ans ,  donna  lieu  d'ef- 
pérer  qu'on  avoit  enfin  trouvé  le  remède  fpéci- 
fique du  Cancer;  mais  on  ne  tarda  pas  à  s'apper- 
cevoir  que  ce  remède  n'opéroif  pas  toutes  les 
merveilles  qu'on  lui  avoit  attribuées  ;  &  beau- 
coup de  Praticiens  fe  hâtèrent  d'affirmer  qu'il 
n'étoit  bon  à  rien ,  parce  qu'il  n'avoit  pas  tous 
les  effets  qu'ils  s'étoient  flattés  d'en  obtenir.  Malgré 
l'ufage  fréquemment  répété  de  la  ciguë ,  foit  à 
l'extérieur,  foit  à  l'intérieur,  pendant  nombre 
d'années  ,  en  divers  pays,  &  par  les  Obfer.a- 
teurs  les  plus  induflrieux  &  les  plus  exaéls, 
on  ne  cite  peut  -  être  pas  un  feul  exemple  bien 
prouvé  de  véritable  Cancer  qui  ait  été  guéri  com- 
plètement par  fon  moyen;  cependant  il  n'y  a 
pas  un  Praticien  qui  en  ait  obfervé  attentivement 
les  effets,  qui  pniffe  nier  qu'elle  ne  foit  d'une 
grande  efficacitédans  diverfes  affections  très- opi- 
niâtres ,  qu'elle  n'ait  même  appaifépour  un  tems  les 
douleurs  cancéreufes ,  fufpendu  quelquefois  les  pro- 
grès de  la  maladie,  changé  &  adouci  la  matière  de 
l'ulcère  &  que  l'on  n'ait  beaucoup  d'obligations  à 
M.  Storck  pour  en  avoir  introduit  l'ufage.  Voye i 

ClOUE. 

En  1774,  M.  le  Fêvre  de  Saint-Ildéfont  publia 
un  Traité  dans  lequel  il  parle  de  l'arfenic  donné 
intérieurement,  comme  d'un  fpécirique  contre  le 
Cancer  foit  occulte,  foit  ulcéré.  Gooch  &  Akenfidô 
ont  vanté  pareillement  les  effets  du  fublimé  cor- 
rofif.  Juftamond  a  donné  les  mêmes  éloges  au* 
fleurs  martiales  ;  mais  toutes  les  fois  que  ces 
remèdes  ont  étéeffayés  par  des  Obfe'rvateur s  atten- 
tifs &  impartiaux,  dans  des  cas  de  véritable  Can-> 
cer,  on  les  a  vus  manquer  leur  effet;  d'où  l'or» 
peut  raifonnablement  conclure,  que  lorfqu'ils  ont 
paru  réuffir  ,  les  maladies  contre  lefquelles  on  les 
avoit  employés  n'étoient  pas  vraiment  cancéreufes, 
maisfeulement  des  ulcères  opiniâtres,  &  de  mauvais 
caractère,  pour  l'ordinaire  de  nature fcrophuleufe* 

On  a  cru  que  le  mercure  pouvoit être  employé 
avec  fuccès  contrele  Cancer,  &  nombre  de  Prati- 
ciens ont  été  conduits  par  des  raifons  de  théorie 
à  s'en  (ervir;  quelquefois  même ,  foit  par  préjugé, 
foit  en  vertu  de  quelques  obfervations  qui  témoî» 
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gno  ent  en  faveur  de  fon  efficacité,  ils  en  ont  vanté 
les  effets.  Nous  aurons  occafion  par  la  fuite  de 
montrer  le  peu  de  fondement  de  ces  éloges. 
11  nous  fufîîra  défaire  remarquer  ici  que  M.  Monro, 
dont  la  pratique  dans  les  cas  de  Cancer  avoit  été 
fi  maiheureufe,  comme  nous  l'avons  dit  ci-deMus, 
étoit  génér  alement  dans  l'ufage  de  donner  ce  remède 
à  fes  malades ,  foit  qu'il  les  eût,  ou  ne  les  eût 
pas  opérés.  Voye^  Mercure. 

Le  D.  Jaenilch,  Médecin  Ruffe,  a  publié  depuis 
peu  un  Traité  fur  le  Cancer,  dans  lequel  il  parle 
de  la  Biliadona  comme  du  remède  qui  lui  a  le 
mieux  réuifi  de  tous  ceux  qu'il  a  employés  centre 
cette  maladie ,  dans  le  petit  nombre  de  cas  où 
elîe  a  paru  céder  à  des  moyens  de  cette  nature; 
mais  nous  n'avons  pas  encore  affez  d'expérience 
des  effets  de  ce  médicament  pour  rien  pro- 
noncer fur  fon  efficacité.  Voye\  Belladona. 

On  a  cru  suffi  trouver  dans  l'air  fixe,  &  fin- 
tout  dans  fon  application  extérieure,  un  umède 
très- efficace  contre  les  ulcères  cancéreux-,  mais 
quoiqu'il  n'ait  pas  été  inutile,  fur-tout  pour  en 
diminuer  la  putridité  &  en  corriger  la  puanteur, 
comme  nous  l'avons  dit  ci  -  deffus ,  il  n'a  pas 
mieux  léufii  que  les  autres  dont  nous  venons 
de  parler ,  comme  moyen  curatif.  Cependant 
qu'i'que  infrucluenfes  qu'aient  été  ces  tentatives, 
elles  ne  doivent  pas  détourner  tout- à- fait  les  Prati- 
ciens d'en  faire  de  nouvelles;  ceux  néanmoins  qui fe 
livrent  à  de  pareilles  recherches  ne  fauroient  trop 
être  avertis  du  danger  qu'ils  peuvent  faire  courir 
à  leurs  malades,  en  les  tenant  trop  long-temps 
à  l'ufage  de  remèdes  qui  n'ayant  aucune  prife 
fur  leur  maladie,  la  laiiTeront  peut-être  empirer 
au  point  qu'il  fera  trop  tard  pour  recourir  à 
l'opération,  ou  du  moins  pour  le  faire  avec  la 
même  probabilité  d'en  obtenir  une  guérifon  côm- 
pletre  que  fi  l'on  y  avoit  eu  recours  plutôt. 

Mais  fi  tous  les  médicamens  proprement  dits, 
foiî  externes,  foit  internes,  ont  trompé  l'attente 
de  ceux  qui  les  ont  employés ,  il  n'en  eft  pas  de 
même  de  la  méthode  recommandée  par  M.  Fenron, 
à  laquelle  nous  avons  fait  allnfion  ci-deffus, 
&  qui  confifle  à  faire,  dans  les  premiers  périodes 
du  Cancer,  des  faignées  générales  ou  topiques , 
fuivant  la  partie  où  fe  trouve  le  fiége  du  mal. 
Cette  méthode  à  laquelle  il  a  d'abord  été  conduit 
eemme  nous  {avons  dit  plus  haut,  par  l'opinion 
que  la  caufe  du  Cancer  cû  étroitement  liée  à  un 
état  inflammatoire,  a  opéré  entre  fes  mains  plu- 
fieurs  guérifons  •,  &  comme  le  récit  des  faits  eil 
toujours  la  meilleure  manière  de  faire  connoître 
les  avantages  ,  ou  les  défavanîages  d'un  traite- 
ment médical  ou  chirurgical  quelconque ,  nous 
joindrons  ci-après  l'hiftoire  de  quelques-uns  des 
cas  qu'il  a  publiés,  pour  mieux  faire  voir  ce  qu'on 
jpeut  attendre  de  celui  qu'il  recommande. 

Lorfqn'ilfe  préfentoit  une  affeclionfquirrheufe 
externe  dans  une  partie  quelconque  du  corps , 
aiais  particulièrement  dans  les  feins  ou  les  teili- 


C  A  N 

cules ,  M.  Fearon  nous  dit  qu'il  mettoit  des  fang» 
fues  fur  la  partie  affeclée,  tous  les  deux  ou  trois 
jours ,  à  moins  que  l'irritation  canfée  par  leurs 
piquures  ne  l'obligeât  à  mettre  de  plus  longs  in- 
tervalles entre  ces  différentes  applications ,  comme 
cela  lui  eft  fouvent  arrivé.  Mais  lorfque  des  fymp- 
tômes d'un  autre  genre  lui  faifoient  reconnoître 
une  affeclion  de  la  matrice,  ou  de  quelqu'autre 
vifeère,  qui  pouvoit  bien-tôt  dégénérer  en  Can- 
cer ,  il  avoit  recours  aux  faignées  générales.  Il 
recommande  une  grande  perfévérance  dans  l'ufage 
des  unes,  comme  dans  celui  des  autres-,  car,  dit- 
il,  quoique  rien  dans  le  pouls  n'indiquât  que  l'on 
dût  avoir  recours  à  cette  pratique,  les  malades 
ne  fouffroient  pas  de  ces  faignées  fréquentes-,  au 
contraire,  lorfqu'ils  avoient  paffé  quelque  temps 
fans  fe  faire  faigner ,  ils  éprouvoient  un  retour  de 
leurs  fymptômes  &  demandoient  d'eux-mêmes  à  l'ê- 
tre de  nouveau  en  même-tems  qu'il  fuivoit  ce  trai- 
tement ,  il  preferivoit  à  fes  malades  de  fe  nour- 
rir de  lait,  ou  de  végétaux,  de  s'abftenir  de  vin 
&  de  toutes  liqueurs  fpiritueufes,  de  fe  tenir  le 
ventre  libre,  &  de  faire  des  applications  fur  la 
partie  affeclée ,  avec  des  préparations  de  plomb. 

Hifloire  de  quelques  cas  de  Cancer  traites 
par  la  faignée. 

Cas  i.e«  Une  daaie,  dit-il,  meconfuha,en  1784, 
>sau  fujet  d'une  tumeur  qu'elle  venoit  d'apperce- 
ïsvoir  depuis  peu  dans  le  fein  droit,  &  qui  lui 
jsoccafionnoit  une  forte  d'oppreffion ,  &  un  fen- 
Jîtiment  de  tenfion  &  de  plénitude  dans  le  voi- 
jjfinage  de  la  partie  affeclée-,  comme  ces  fymp- 
jj  tômes  n'étoient  pas  très-incommodes,  &  comme.- 
jjelle  étoit  accoutumée  à  en  éprouver  de  pareils 
'5 aux  époques  de  fes  règles,  ou  dans  les  corn— 
»  mencemens  de  fes  grofleffes ,  elle  demeura  quin- 
>3ze  jours  fans  en  parler-,  mais  la  dureté  venant 
55  à  augmenter,  &  à  faire  éprouver  des  douleurs 
jj vives  &  lancinantes,  la  crainte  des  conféqnen- 
>sces  la  détermina  à  chercher  du  fecours.  Elle 
jj avoit  alors  qu&rante-neuf  ans,  &  n'avoit  point 
>j  été  réglée  depuis  deux  mois.  La  tumeur  me 
jj  parut  de  nature  à  iequérir  affez  promptement 
jj  l'opération  ;  mais  fept  ou  huit  femaines  après 
>>  qu'elle  eut  commencé  à  fe  mar.ifefter  ,  la  malade 
J3  eut  un  retour  de  fes  règles  qui  coulèrent  avec 
jj  abondance  &  plus  long-temps  qu'à  l'ordinaire, 
jj  &  la  délivrèrent  tout-à-fait  de  fa  tumeur  &  de 
jj  tous  les  autres  fymptômes  qui  Tavoient  alarmée. 
jj  Nous  fûmes  très -agréablement  furpris  de  ce 
jj  changement ,  &  ne  doutant  pas  que  la  guérifon 
jj  ne  dût  être  attribuée  au  retour  des  règles ,  nous 
jj  convînmes  que  ,  fi  après  leur  fuppreffion  totale, 
jj  la  malade  éprouvoit  quelque  retour  des  mêmes 
jjmaux,  on  lui  feroit  une  petite  faignée  toutes 
jj  les  fîx  femaines,  ou  tous  les  deux  mois;  qu'elle 
jjfe  tiendroit  le  ventre  libre,  &  fe  mettroir  à  urî; 
jj  régime  (évère.  Ce  plan  a  été  fuivi  exaclement ,, 
33  &  depuis  trois  ans  elle  n'a  point  eu  de  rechute,. 
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93  J'ai  rencontré  depuis  beaucoup  de  cas  delà 
umême  nature ,  chez  des  femmes  qui  étoient  à 
93  l'époque  de  la  ceflation  de  leurs  règles ,  &  je 
55  les  ai  en  général  traitées  avec  le  même  fuccès 
33  &  par  la  même  méihode. 

Cas  i.  jj  En  1784,  une  femme  vînt  deman- 
jjder  mon  avis  fur  une  tumeur  qu'elle  avoit  au 
»îfein  depuis  fix  mois.  Cette  tumeur  étoit  tout- 
»?  à-fait  dure  &  incompreffible,  &  lui  occafionnoit 
33  de  vives  douleurs,  fur-tout  après  avoir  été 
jj  maniée;  le  bout  du  fein  étoit  rentré  en  dedans, 
93  les  veines  des  environs  étoient  variqueufes,  les 
99  douleurs  lancinantes,  &  augmentant  en  vivacité 
93  à  mefure  que  la  nimeur  faifoit  des  progrès.  Je 
93  lui  fis  d'abord  prendre  de  la  ciguë  en  dote  auffi 
>»  forte  qu'elle  put  la  fupporter,  je  fis  des  appl- 
ications fur  le  fein  avec  l'eau  végéto-minérale  ; 
33  &  je  parvins  auffi  à  lui  donner  un  peu  de  fou- 
»)  lagement.  Mais  impatientée  de  ce  que  fa  gué- 
ïîrifon  ne  faifoit  pas  des  progrès  plus  rapides, 
«elle  renonça  à  mon  traitement,  &  s'adrefla 
»j  ailleurs-,  deux  mois  après  cependant  fe  voyant 
33  toujours  malade,  elle  revint  à  moi.  Je  la  mis 
93  alors  au  régime  végétal  &  à  l'ufage  du  lait, 
J5  &  je  fis  mettre  tous  les  deux  jours  quatre  fang- 
>:  fues  fur  le  fein  affeclé.  Bien  tôt  en  fuivant  cette 
"  méthode,  la  tumeur  diminua  de  volume,  la  dou- 
93  leur  &  les  autres  fymptômes  fe  diffipèrent  peu- 
îî à-peu,  &  tout  alla  fi  bien,  qu'en  neuf  femaines 
"  la  malade  fut  parfaitement  guérie.  Les  fré- 
jjquentes  faignées  l'avoient  maigrie  &  rendue 
jî  extrêmement  pâle  ,  au  point  qu'on  craignoit 
a  qu'elle  ne  dev  înt  phthifique  &  que  fes  connoif- 
»jfances  l'exhortoient  à  renoncer  à  ce  traitement; 
>5  mais  les  bons  effets  qu'elle  en  obtenoit  l'encou- 
33  ragèrent  à  perfévérer.  Elle  reprit  enfuite  fa 
33  fanté  &  fa  vigueur  première  ,  dont  elle  a  joui 
>3 depuis  fans  aucune  interruption.)? 

Cas  3.  u  Je  fus  confulté  par  M.  *  *  *  âgé  de 
«  cinquante-&-un  ans,  pour  unetumeur  fquirrhenfe 
93  du  tefticule,  qui  avoit  commencé  à  fe  former 
jj  depuis  deux  ans,  pendant  lefquels  le  volume, 
ïsle  poids  &  la  douleur  de  la  partie  avoient  aug- 
jsmenté  confidérablernenr.  Le  cordon  fpermati- 
53 que  lorfque  je  le  vis  pour  la  première  fois, 
»3 étoit  un  peu  gonflé,  le  corps  des  tefiicules  étoit 
j)  dur  &  très- volumineux,  les  douleurs  vives  & 
J3 lancinantes,  &  fi  fréquentes  qu'elles  l'empê- 
J3  choient  fouvent  de  dormir.  Comme  on  avoit 
jsfoupçonné  la  maladie  d'être  de  nature  véné- 
jsrienne,  on  lui  avoit  fait  fubir  un  traitement 
J3mercuriel  pendant  cinq  femaines,  ce  qui  ne  fit 
J3  qu'augmenter  le  mal.  On  traita  auffi  la  tumeur 
»3 1  comme  fcrophuleufe,  fans  en  obtenir  aucun  effet 
Jsfalutaire.  - 

33  LorfqVil  s'adrefTa  à  moi ,  n'ayant  aucun 
93  doute  fur  la  nature  de  fon  mal,  je  lui  fis  tirer 
33  dix  onces  de  fang  du  bras,  &  j'ordonnai  qu'on 
93 mît  des  fangfues  fur  la  partie  affeclée  au  moins 
93  trois  fois  la  femaine,  le  gouvernant  d'ailleurs 
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îî  quant  an  régime  comme  les  autres  perfannes 
)3dqntj'ai  parlé.  Ce  traitement  fut  fuivi  pendant 
J3  dix  femaines  qui  fufiïrent  pour  compléter  la 
)3  guérifon. 

33  Je  pourrois,  33  continue  notre  Auteur  , 
>3  ajouter  beaucoup  d'autres  cas  à  ceux  que  je 
33 viens  de  rapporter;  mais  je  crois  que  ceux-ci 
33 doivent  fuffire.  (1)  J'ajouterai  feulement,  que 
33  même  chez  des  perfonr.es  dont  la  conflitution 
»3  a  été  affoiblie  &  épuifée  par  la  longueur  du 
33 mal,  lorfque  les  poumons  font  affeCtés,  lorf- 
33  que  les  reins,  le  foie,  ou  d'autres  vifeère s  font 
33  devenus  fquiirheux,  lorfque  ces  douleurs  de  coli- 
s;  que  annoncent  que  les  entrailles  font  affilées , 
33 que  le  vifage  devient  jaune,  pâle,  livide  & 
33  cadavéreux ,  que  la  maladie  eft  fans  refïburce 
3)  du  côté  de  l'opération,  que  l'a  ciguë  &  l'opium 
3j  ne  foulagent  pius,  des  petites  faignées  ont  encore 
33 fouvent  les  effets  les  plus  heureux,  les  plus 
)3  immédiats ,  &  les  plus  defirables ,  en  adou- 
33ciffantles  fouffrances  du  maladedontil  eft  im- 
33polfible  d'empêcher  la  mort.  33 

A  l'appui  de  ces  faits  que  nous  venons  de 
raconter  d'après  M.  Fearon ,  nous  croyons  devoir 
en  rapporter  un  du  même  genre,  qui  fe  trouve  con- 
figné  dans  le  fécond  volume  des  Commentai- 
res de  Médecine  d'Edimbourg. 
-  Un  homme,  d'environ  34  ans,  avoit,  depuis 
près  d'un  an,  un  ulcère  dans  le  fond  de  la  bou- 
che, accompagné  de  douleurs  lancinantes  qui  avoit 
à-peu-prè-  détruit  l'amygdale  gauche  ,  &  qui  four- 
niffoir  une  fanie  fétide.  Après  avoir  pris  beaucoup 
de  remèdes  fans  fuccès ,  &  avoir  entr'autres  chefes 
fait  ufage  pendant  aflez  long-temps  de  mercure , 
fous  différentes  formes ,  la  maladie  ayant  fait 
encore  beaucoup  de  progrès  pendant  ce  traite- 
ment ,  il  fe  mit  entre  les  mains  d'une  vieille  femme 
qui  promit  de  le  guérir.  Celle-ci  lui  preferivit 
de  mettre  fous  fa  langue  autant  de  fangfues  qu'il 
pourroit  en  placer  à-la-f©is,  &  de  répéter  cette 
opération  de  temps  en  temps,  li  plaça  enconfé- 
quence  quatre  fangfues  à  l'endroit  déiîgné,  &  fa 
femit  fonlagé  ;  il  en  mit  fix  le  lendemain  ,  & 
peu  de  jours  après  il  en  mit  encore  autant.  Le 
bien-être  qu'il  éprouva  l'engagea  à  pourfuivre 
cette  méthode  ;  &  par  ce  moyen  la  fanie  icho- 
reufe  de  l'ulcère ,  dont  auparavant  ia  fétidité  étoit 
infupportable,  diminua  en  quantité  ,  &  changea 
de  nature  en  prenant  l'apparence  d'un  pus  de 
meilleure  qualité;  peu-à-peu  tous  les  fymptômes 
fediffipèrenr  complettement,  &  quatre  ou  cinq  ans 
après  le  malade  n'avoit  point  éprouvé  de  rechûte. 
Cependant,  ajoute-t-on  ,  il  reflent  de  temps  en 
temps  lorfqu'il  s'eft  trop  fatigué  à  fon  travail, 
une  douleur  à  la  poitrine,  vers  le  bord^inférieur 
du  mufcle  dentelé,  laquelle  s'étend  vers  l'oreille 
&  fur  le  côté  de  la  tête;  mais  il  n'en  eft  jamais 


(1)  Outre  les  cas  ci-deflus  ,  M.  Fearon  en  raconte  deu? 
autres  ,  où  fa  méthode  a  eu  un  pleinsuccès. 

Kkij 


■ifo  C  A  î* 

ïnçommoM  qua  lorfquil  a  négligé  de  fe  faire 
tirer  du  fang  par  des  fangfues ,  opéraûon  à  la- 
quelle pour  l'ordinaire  il  a  recours  trois  ou 
quatre  fois  par  année,  &  qui  le  foulage  toujours 
immédiatement. 

Voilà  donc  une  méthode  curative  du  Cancer, 
fondée  fur  des  obfervations  authentiques ,  aux- 
quelles nous  pourrions  même,  s'il  étoit  nécefTaire, 
en  joindre  quelques  autres  du  même  genre,  tirées 
de  no:re  propre  pratique,  Mais  quelques  bons 
effets  que  l'on  foit  déjà  antorifé  à  en  attendre, 
ce  n'efl  que  d'après  le  réfultat  d'expériences  plus 
ncmbreufes  &  plus  variées,  qu'on  pourra  con- 
venablement apprécier  le  degré  de  confiance  qu'elle 
mérire.  Après  en  avoir  dit  affez  pour  faire  fen- 
tir  l'importance  qu'il  peut  y  avoir  à  ne  pas  la 
perdre  de  vue,  nous  allons  parler  de  l'extirpa- 
lion  des  parties  affectées  du  Cancer,  qui  eft  géné- 
ralement regardée  par  les  Praticiens  les  plus  fages 
-&  les  plus  expérimentés  ,  comme  le  plus  fûr,  & 
même  comme  l'unique  moyen  deguérifon,  lorf- 
que  le  mal  a  déjà  fait  de  certains  progrès. 

De  la  dejlruclion  &  de  l'extirpation  du  Cancer ,  par 
une  opération  chirurgicale. 

Relativement  à  cette  efpèce  de  traitement,  on 
peut  divifer  les  Cancers  en  deux  efpèces, 

i.°  Ceux  qui  peuvent  être  extirpés  ou  détruits 
par  une  opération  chirurgicale. 

2.0  Ceux  qui,  par  leur  fituation,  parleur  ancien- 
neté &  les  progrès  qu'ils  ont  déjà  faits,  ou  par  i 
quelqu'autre  circonltance  particulière  qui  les  ac- 
compagne, ne  fauroient  être  attaqués  par  aucune 
opération. 

La  guérifon,dande  cas  de  la  première  efpèce, 
conîifte  à  détruire  la  partie  affectée,  ou  à  l'ex- 
tirper par  l'inftrument  tranchant. 

L'on  détruit  les  parties  affectées  de  Cancer  par 
l'application  du  feu.  Voye\  Cautère  actuel; 
ou  parcelle  des fùbftançes  caufliques,  dont  l'effet  j 
immésliat  efl  d'exciter  un  degré  d'inflammation  ( 
plus  grand  quejes  folides  organiques  ne  peuvent  j 
fupporter,  &  de  'es  priver  ainfi  de  vie.  L'artenîc, 
le  fublimé  corrorif,  la  pierre  infernale,  font  les 
fubflances  les  plus  ufitées  dans  cette  intention. 
Les  deux  premiers  particulièrement  ont  fait  ,  j 
depuis  long-tems ,  la  bafe  des  topiques  renommés 
pour  les  Cancers  ,  &  ont  été  employés  comme  fe- 
crets  par  les  charlatans.  On  a  gnét  i  quelquefois  des 
ulcères  cancéreux  ,  ou  qui  paroiffoient  devoir  le 
devenir,  par  des  moyens  de  ce  genre-,  mais  il 
n'efl  arrivé  que  trop  fouvent  auffi  ,  que  par  l'ufage 
de  ces  fortes  d'applications ,  on  leur  a  fait  faire  des 
progrès  beaucoup  plus  confidérables  &  plus 
rapides.  L'ufage  de  la  pierre  infernale  paroît 
avoir  moins  d'inconvéniens ,  elle  excire  moins 
de  douleur,  &  fon  action  efl  plus  limitée  aux 
parties  qu'elle  touche.  Mais  tous  les  moyens  de 
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cette  nature  étant  beaucoup  moins  fûr?  danc  leurs 
effets ,  que  l'extirpation  par  l'infirument  tran- 
chant j  on  ne  devroit  jamais  en  faire  ufage  que 
pour  les  perfonnes  qui  ont  une  répugnance  infur- 
montable  à  livrer  leur  corps  au  couteau  du  Chi- 
rurgien. • 

Lorfqu'une  pareille  répugnance  n'exifle  pas  ; 
ou  n'efl  pas  tout-à-fait  invincible ,  toute  tumeur 
fquirrheufe,  toute  partie  affectée  de  Cancer,  lors- 
qu'elle efl  fituée  de  manière  à  pouvoir  être  enle- 
vée, fans  mettre  néceflaireruent  la  vie  en  dan- 
ger, doit  être  prompremer.t  féparée  du  corps; 
&  plus  on  fe  hâte  d'avoir  recours  à  cette  opé- 
ration quand  la  nature  de  la  maladie  efl  bien 
décidée,  plus  on  aflure  au  malade  la  chance  d'une 
guérifon  complette.Tout  Cancer  fitué  au  feirr, 
à  la  lèvre,  aux  teflicules,  ou  en  toute  autre  partie 
extérieure  quelconque,  hors  du  voifinage  de  vaif- 
feaux  très-confidérables ,  efl  du  nombre  de  cens 
qui  admettent  l'extirpation;  d'un  autre  côté  cepen- 
dant quelque  favorablement  que  la  partie  foit 
fituée  à  cet  égard,  on  ne  peut  jamais  avoir 
une  parfaite  certitude  que  la  maladie  ne  paroî- 
tra  point ,  foit  dans  le  voifinage  de  la  partie 
originairement  affectée,  foit  dans  quelqu'autre. 
Mais  cette  conîidération  ne  doit  avoir  aucun 
poids  pour  détourner  qui  que  ce  foit  de  fe  fou- 
mettre  à  cette  opération,  lorfque  toutes  les  cir- 
confljnces  de  la  maladie  ayant  été  examinées  & 
pefées  avec  foin,  elle  paroît  être  convenable  & 
nécefTaire;  au  contraire)  cefl  une  raifon  qui  doit 
déterminer  puiflamment  le  malade  à  s'y  foumettre 
de  bonne  heure ,  puifque  la  probabilité  du  fuccès 
en  fera  d'aurant  plus  grande  II  n'y  "a  perfonne 
d'ailleurs  qui,  portant  une  tumeur  décidément 
fquirrheufe  ,  pivfle  avoir  la  moindre  certitude 
qu'elle  ne  fe  termine.a  pas,  tôt  ou  tard,  de  la 
manière  la  plus  fâcheufe;  ou  qui  puifle  fans  la 
plus  haute  imprudence,  le  tranquillifer  dans  l'ef- 
pérance  qu'eiie  pourra  demeurer  indolente  pen- 
dant nombre  d'annees.  Les  Chirurgiens  appelles 
à  donner  leur  avis  en  pareilles  circonflances , 
au-lieu  d'entretenir ,  comme  ils  le  font  fouvent, 
la  fécuritè  des  malades ,  ne  devroient  rien  négli- 
ger pour  leur  faire  voir  de  bonne  heure  la  néceflité 
de  recourir  à  l'opération  ;  car  le  fquirrhe  le 
moins  difpofé  en  apparence  à  s'ulcérer,  peut  tout- 
à  -  coup  changer  d'afpect ,  s'enflammer  &  faire 
des  progrès  fi  rapides,  qu'il  devuiidra  bien-tôt 
un  Cancer  incurable,  s'il  n'efl  pas  attentivement 
fnneillé  par  un  Praticien  prudent  &  expéri- 
menté. On  voit  fouvent  qu'il  fe  forme  dans  les 
tumeurs  fquirrheufes,  &  dans  celles  des  feins  en 
particulier,  des  ulcérations  intérieures ,  long  -  rems 
avant  que  la  peau  ait  commencé  à  s'affecter,  ce 
qui  peut  donner  lieu  à  l'abforpiion  du  virus  cancé- 
reux avant  qu'on  foit  fondé  à  foupçonner  qu'elle 
exifle.  C'eft-là  une  circonftance  que  le  Chirur- 
gien ne  doit  jamais  perdre  de  vue,  &  qui  eft 
d'un  grand  poids  pour  l'engager  à  prefler  l'os. 
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përation ,  &  à  faire  fentir  aux  malades  la  nécef- 
fité  d'y  avoir  recours ,  avant  que  la  maladie  ait 
pris  une  tournure  menaçante. 

Il  ne  faut  pourtant  pas  inférer  de  ce  qui  vient 
d'être  dit  de  la  néceflité  de  procéder  de  bonne 
heure  à  l'extirpation  du  Cancer  qu'il  ne  convienne 
p!us  de  l'entreprendre  lorfque  la  maladie  a  déjà 
fait  un  cerrain  progrès;  il  y  a  lieu  de  croire  au 
contraire  que  l'on  a  fouvent  renoncé  à  cette  opéra- 
tion, comme  n'étant  plus  de  faifon ,  dans  des  cas 
ou  il  étoit  encore  affez  probable  qu'elle  pouvoit 
réuffir ,  foit  que  cette  erreur  ne  dépendît  que  de 
préjugés  de  théorie,  ou  qu'elle  tînt  à  une  défiance 
occafionnée  par  les  mauvais  fuccès ,  de  cette 
pratique  qu'on  pouvoit  avoir  obfervés,  comme 
nous  avons  vu  que  cela  étoit  arrivée  au  D.  Monro. 
On  n'a  q -,e  trop  fouvent  regardé  un  gonflement 
conlïdérable  de  la  partie  affectée  ,  des  douleurs 
fréquentes ,  ou  confiantes ,  &  qui  augmemoient  de 
plus  en  plus,  des  glandes  fquirrheufes  fous  l'aiffelle, 
de  petites  glandes  gonflée:. "St  durcies  autour  du 
fein,  l'ulcération  de  fa  furfice  &  fon  adhérence 
aux  mufcles  de  la  pokrine  on  aux  côtes ,  comme 
des  circonftances  qui  dévoient  détourner  tout 
Praticien  prudent  de  tenter  l'opérat'on.  Ces  fyrnptô- 
mes  fans  doute  font  très-défavorables ,  &  annon- 
cent un  état  déjà  fort  avancé  de  la  maladie;  mais 
l'expérience  a  prouvé,  comme  nous  le  ferons  voir 
ci-après,  qu'ils  ne  devroient  point  retenir  le  Chirur- 
gien, à  qui  il  ne  refte  d'ailleurs  pas  d'autre  moyen 
de  donner  à  fes  malades  une  chance  de  guérifon, 
&  de  leur  éviter  les  tourmens  inexprimables  dont 
elles  leront  infaillibl  ment  les  viélimes,  fi  l'on 
abandonne  la  maladie  à  elle-même.  Et  il  n'eft 
pas  douteux  que  nombre  de  perfonnes  n'y  aient 
fuccombé ,  qui  auroient  pu  être  confervées  à  leurs 
amis  &à  leurs  familles,  fi  des  craintes  mal  fondées 
n'aboient  empêché  de  recourir  au  feul  moyen  qui 
pouvoit  encore  les  fauver. 

Des  cas  de  Cancer  ou  l'opération  efl  impraticable. 

Quoique  l'onfe  foit  fouvent  trompé  en  regardant 
comme  inattaquables  par  l'opération  ,  des  Cancers 
qu'on  pouvoit  encore  guérir  par  ce  moyen ,  il  y  a 
cependant  des  cas  qui  ne  laifTent  aucune  efpérance, 
&  dont  un  Chirurgien  ne  fauroit  entreprendre 
l'extirpation  fans  la  plus  impardonnable  témérité. 
Nous  allons  expofer  quelques-unes  des  principales 
circonflances  qui  ne  permettent  pas  d'avoir  recours 
à  ce.  moyen. 

i.°  Lorfqu'en  conféquence  de  la  longue  durée 
de  la  maladie,  il  s'tft  manifcfté  des  glandes 
fquirrheufes  ou  des  ulcères  cancéreux,  en  diverfer 
parties  du  corps ,  l'extirpation  d'une,  ou  même  de 
toutes  ces  parties  affrétées ,  fi  elle  étoit  praticable, 
ne  fauroit  opérer  une  guérifon ,  &  le  Chirurgien 
prudent  ne  doit  pas  la  confeiiler  ;  il  en  eft  de 
même  lorfque  des  lymptômes  dune  autre  nature 
annoncent  que  la  conftitution  eft  altérée  par  la 


C  A  N  16* 

cachexie  cancéreufe;  relies  font  les  douleurs  d'en- 
traides, &  le  teint  pâle,  livide,  &  cadavéreux, 
fymprômes  qui  indiquent  pour  l'ordinaire  que  les 
vifeères  font  affectés ,  &  qu'il  feroit  parfaitement 
inutile  d'extirper  les  parties  fur  lefquelles  on  peut 
porter  l'inftrutnent .  Dans  les  cas  de  fquirrhe  du 
refticule,eù  le  cordon  fpermatique  a  contrarié  du 
gonflement  &  de  la  dureté ,  où  ii  efl  devenu  doulou- 
reux ,  inégal  &  plein  de  nœuds ,  auflî  haut  que  l'on 
peut  en  juger  par  le  tael,  on  ne  peut  pas  promettre 
de  guérifon  au  malade, &  ii  feroit  inutile  de  tenter 
l'opération.  Il  faut  obferver  cependant  que  le 
Ample  gonflement  du  cordon,  quoique  confie! éra- 
ble ,  n'en  pas  une  raifon  fufïifanre  pour  en  détour- 
ner ,  fi  d'ail  leurs  le  malade  n'y  fenr  pas  de  douleurs , 
&  fil'on  tryapperçoit  pas  d'inégalités; car  le  lïmpie 
poids  du  teflicule,  lorfqu'il  efl  très-volumineux , 
(uffit  fouvent  pour  déterminer  un  épaifiificmenc 
de  la  membrane  cellulaire  qui  accompagne  les 
vaifleanx  fpermatiqnes. 

i."  Lorfqu'une  tumeur  cancéreufe  efl  tellement 
adhérente  aux  parties  fubjacenres  qu'on  ne  peut 
l'en  détacher  en  totdiré,&  qu'en  même-iems  ces 
dernières  font  de  nature  à  ne  pouvoir  être  attaquées 
fans  le  plus  grand  danger,  ceconcours  de  circonf- 
tances rend  l'opération  impraticable.  Ainfi,  toute 
tumeur  de  cette  el'pèce  qui  fe  trouve  adhérente 
à  la  trachée-artère,  ou  aux  tuniques  de  quelque  gros 
vaifieau  fanguin ,  doit  ê,  reabandonnée  à  el  le-même, 
fi  l'on  ne  veut  pas  expofer  le  malade  au  double 
danger  d'une  opération  infufnfanre  pour  la  guérifon, 
ou  d'une  mort  inévitable,  fi  l'on  veut  la  rendre 
plus  complette.  On  a  vu  un  malade  périr  fous 
l'inflrument  du  Chirurgien  qui  avoit  entrepris 
d'extirper  une  tumeur  fquirrheufe  placée  fur  l'ar- 
tère fémorale  ,  &  trop  au  haut  de  la  cuifle  pour  que 
l'on  pût  la  comprimer  avec  le  tourniquet. 

Mais  fi  la  tumeur  n'eft  adhérente  qu'aux  mufcles 
ou  aux  tendons,  cette  circonfiance  ne  îuffit  pas  pour 
détourner  abfoiument  le  Chirurgien  d'en  entre- 
prendre l'extirpation  -,  car  on  a  quelquefois  emporté 
des  portions  tonfidérable^de  fnbflance  mufeu  faire 
fans  qu'il  en  réfultârde  grands  tnconvémens.  M.  le 
Car,  dans  fa  differtation  fur  le  Cancer,  eff  d'a\is 
que  l'adhérence  d'un  Cancer  aux  mufcles  ptcloraux 
&  même  aux  côtes,  n'eft  pas  une  exeufe  valable 
pour  renoncer  à  l'opération ,  fi  ces  mufcle  ,  fi  ces 
attaches  de  la  tumeur  aux  côtes  peuvent  être 
emportées,  de  façon  qu'il  ne  refte  ptus  rie",  au- 
delà  que  de  fain.  Et  quoique  fa  doélrine  ,  à  cet 
égard,  ait  paru  à  bien  des  gens  fort  exagérée ,  il  v  ut 
mieux  encore  fuivre  fon  avis  que  d'abandonner , 
le  fâchant  &  le  voulant,  une  perfonne  attaquée 
de  Cancer  à  une  mort  cruelle  &  inévitable,  fan? 
avoir  tenté  le  feul  remède  qui  pouvoit  encore  b 
fauver.  , 

Du  traitement  palliatif  du  Cancer. 

Lorfqu'il  eft  bien  décidé  que  l'opération  efl 
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impraticable,  il  faut  s'occuper  des  moyens  de 
pallier  les  fymptômes ,  afin  d'adoucir,  autant 
qu'il  eft  pofiîbie,  les  fouiFrsiices  des  malades. 

La  première  chofe  à  laquelle  on  doit  être  très- 
attentif  dans  cette  intention  ,  c'eft  de  tenir  le  malade 
?.u  régime  te  plus  adouciftant ,  &  d'éviter  avec 
foin  tout  médicament,  &  toute  application  exté- 
rieure capïble  d'exciter  de  l'inflammation ,  onde 
caui'er  aucune  irritation  quelconque .  Les  malades 
■doivent  s'aflreindre  à  ne  fe  nourrir  que  de  fubftances 
végétales ,  ou  de  Lait ,  s'ils  peuvent  iefupporter-,  le 
hh  d'ânefte  doit  avoir  la  préférence  fur  toute  autre 
fi  l'on  a  le  choix  à  cet  égard.  Il  n'eft  pas  befoin  de 
dire  que  le  vin  &  les  liqueurs  fpiritueufes  leur  font 
absolument  interdites  ;  qu'enfin  ils  doivent  éviter 
tout  exercice  violent ,  &  tout  ce  qui  peut  d'ailleurs 
animer  la  circulation  du  fang.  Nous  avons  déjà 
parié  de  l'avance  qu'on  pouvoit  retirer  des 
iaignées,  foit  générales,  foit  topiques  pour  en 
diminuer  l'aclivité ,  '  ainfi  que  pour  modérer, 
on  retarder  Ses  progrès  du  mal ,  îorfWil  eft  parvenu 
à  un  degré  tel  que  fa  guérifon  eft  abfolument 
jmpoftîbie. 

Quant  aux  médienmens  proprement  dits,  de 
-tous  ceux  dont  on  a  fait  ufag;',  celui  qui  mérite  la 
préférence  tft  la  ciguë,  qui ,  par  l'a  vertu  anodyne, 
appaife  la  douleur  &  amène  le  fommeil.  On  fe 
fert  fur-tout  de  l'extrait  &  de  la  poudre  faite  avec 
les  feuilles  féches  de  cette  plante}  la  poudre  eft 
plus  fujetîe  à  donner  du  dégoût  &  à  fatiguer 
l'eftomac,  mais  ei le  l'tft  moins  à  varier  dans  fa 
qualité  que  rextrait.  Sons  quelque  forme  qu'on 
emploie  la  ciguë,  il  ne  faut  jamais  commencer 
que  par  de  petites  dofes,  qu'on  augmente  graduelle- 
ment, jufqu'à  ce  qu'on  foit  parvenu  à  la  plus 
haute,  que  le  malade  puiffe  fupporter-,  ce  dont  on 
s'apperçoit  par  quelques  affections  nerveufes  qui  en 
font  l'effet,  telles  qu'un  peu  de  vertige,  une 
douleur  dans  les  yeux  ,  ou  un  peu  d'agitation  &  de 
-tremblement  dans  tous  le  corps-,  mais  comme  ces 
effets  font  paffagers  ils  n'empêchent  pas  que  bien-tôt 
on  ne  puiffe  augmenter  les  dofes  de  nouveau.  Pour 
obtenir  de  ce  remède  tout  le  foulagement  qu'on 
peut  en  attendre ,  il  faut  donner  au  malade  toute  la 
quantité  qu'il  en  peut  fupporter,  ce  qu'on  fera 
toujours  fans  danger,  malgré  la  différence  qui 
exifte,  à  cet  égard,  entre  différens  individus,  en  y 
procédant  comme  nous  venons  de  l'indiquer;  dans 
les  tempéramens  fcrophuleux,  la  ciguë  donnée 
de  cette  manière'  ne  manque  prefque  jamais  de 
procurer'  un  foulagement  très-marqué.  Mais  ces 
bons  efFets  font  rarement  de  longue  durée,  & 
même,  quoique  l'on  continue  à  augmenter  les 
dofes,  le  malade  au  bout  de  quelque  temps  n'en 
eft  plus  foulagé  comme  auparavant.  C'eft  pourquoi 
il  convient  d'en  interrompre  l'ufage  dès  qu'on  s'ap- 
perçoit de  cette  diminution  d'effet,  &  y  fubftituer 
quelqu'autre  narcotique  ,  tel  que  la  Jufquiame  ou 
Ja  Belladona.  En  variant  ainfi  ces  remèdes ,  L'efto- 
ir.ac  s'accoutume  moins  à  leurs  impt  eflions  3  &  l'on 
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|  peut  revenir  avec  plus  de  luccès  à  ceux'  qu'on  avoff 
abandonnés-,  mais  il  faut  toujours  obferver  en 
recommençant  à  en  faire  ufage  de  les  donner  en 
doies  beaucoup  moins  fortes  que  celles  auxquelles 
on  étoit  arrivé  en  les  augmentant  peu-à-peu. 
Lprfque  ces  différens  narcotiques  deviennent 
inutiles,  il  faut  avoir  recours  à  l'opium  &  le 
donner  en  dofes  fuffifantes  pour  calmer  les  dou-~ 
leurs.  En  variant  ainfi  avec  prudence  le  traitement, 
fnivanî  que  les  circonftances  l'exigent,  on  réuflït 
pour  l'ordinaire  à  pal  lier  beaucoup  les  fymptômes, 
&  à  rendre  les  fouffrances  des  malades  bien  plus 
(supportables  qu'elles  n'auroient  été  fans  ces 
fecourf. 

La  fétidité  des  ulcères  cancéreux  étant  en  général 
fort  incommode ,  c'eft  une  circonflance  à  laquelle  il 
eft  toujours  important  de  remédier,  air.:i  que  des 
changer  &  d'adoucir,  autant  qu'il  eft  poffible,  la 
nature  de  la  matière  qui  découle  de  la  partie 
ulcérée,  &  qui  eft  féreufe,  âcre  &  corrofive.  La 
ciguë  eft  encore  un  des  meilleurs  moyens  que  nous 
ayons  pour  obtenir  ces  deux  effets,  foit  en 
l'adminiftrant  intérieurement,  foit  en  l'appliquants 
à  l'extérieur.  Des  cataplafmes  faits  avec  la  mie  de 
pain,  ou  les  farines  émollientes ,  &  le  jus  récemmens 
exprimé  des  feuilles  de  ciguë  ,  font  un  des  topiques 
les  plus  utiles  dans  cette  intention  ;  lorfqu'on  ne 
peut  fe  procurer  le  fuc  récent,  on  y  fupplée  par  la 
poudre  des  feuilles  sèches,  que  l'on  mêle  en  grande 
proportion  avec  les  autres  ingrédiens  du  cata- 
plafme.  L'on  a  auffi  recommandé  dans  le  même 
but  la  pulpe  de  carottes,  &  l'on  en  a  fouvent 
obtenu  de  bons  efFets,  fur-tout  dans  les  cas  de 
cancer  cutané,  quoiqu'elle  ne  mérite  pas  à  beaucoup 
près  tous  les  éloges  qu'on  lui  a  donnés  ;  l'opium 
appliqué  fur  l'ulcère,  foit  en  forme  de  poudre 
foit  difibus  dans  de  l'eau  dont  on  imbibe  des 
plumaceaux,  eft  aufti  d'un  grand  ufage  pour 
calmer  les  douleurs.  Enfin  l'on  fe  fert  avec  beaucoup 
d'avantage  des  diverfes  préparations  de  plomb  qui 
font  adoptées  dans  les  pharmacies ,  &  dont  plufieurs 
Praticiens  ont  varié  les  formes.  En  voici  une  à  la- 
quelle M.  Jaenifch, Médecin  de  Pétersbourg,  donne 
de  grands  éloges.  Prenez,  dit-il,  trois  onces  de 
litharge,  triturez-la  dans  un  mortier  de  plomb 
avec  un  pilon  du  même  métal ,  jufqu'à  ce  que  fon 
poids  foit  doublé;  ajoutez-y  peu-à-peu  fix  onces 
d'extrait  de  Saturne,  &  continuez  à  ttiturer, 
jufqu'à  ce  que  le  tout  foit  intimement  mêlé,  &  ne 
préfente  qu'une  poudre  féche.  On  s'en  fert  pour 
îaupoudrer  la  furface  de  l'ulcère-,  &  ce  topique  , 
fuivant  notre  Auteur,  appaife  la  chaleur,  réfifte 
à  la  putréfaction ,  empêche  les  chairs  fongueufes 
de  s'élever,  arrête  les  hémorrhagies ,  &  calme 
fouvent  la  douleur. 

Lorfque,  par  ces  différens  moyens,  on  a  été  afTea 
heureux  pour  diminuer,  jufqu'à  un  certain  point , 
la  malignité  de  l'ulcère,  on  ne  devroit  plus  y 
appliquer  qu'un  fimple  cérat,  &  le  panfer  plus  ou 
moins  fréquemment  fuivant  l'abondance  de  la 
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jnadère  qu'il  fournit -,  en  faifant  attention  cepen- 
dant à  ne  jamais  lairTer  l'ulcère  à  découvert  que 
le  moins  de  tems  poflible  ,  de  peur  que  le  contact 
de  l'air  ne  l'irrite,  &  ne  contribue  à  lui  faire 
bientôt  reprendre  une  tournure  plusfâ.heufe. 

Telle  eft  la  méthode  qu'on  doit  fuivre  dans  le 
traitement  du  Cancer,  lorfqu'on  eft  obligé  de  s'en 
tenir  h  la  cure  palliative,  comme  dans  les  cas  de  Can- 
cer de  la  matrice,du  foye  ou  de  quelqu'autre  vifcère; 
ou  dans  ceux  qui ,  affectant  des  parties  extérieures , 
ont  fait  trop  de  progrès  pour  admettre  l'extirpation. 
11  arrive  prefque  toujours  que  ces  derniers  n'en 
font  venus  à  ce  point  que  pour  avoir  été  négligés, 
ou  mal  gouvernés ,  par  des  Chirurgiens  timides 
ou  peu  expérimentés ,  qui  n'ont  pas  fu  faire  fentir 
à  tems  la  nécefiité  de  l'opération-,  ou  parce  que  La 
crainte  de  la  douleur  a  engagé  les  malades  à 
recourir  à  des  charlatans,  qui  les  ont  flattés 
par  l'efpérançe  d'une  guérifon,  jufqu'à  ce  que- 
le  mal  nu  tout-à-fait  fans  reflburce.  Nous  allons 
nous  occupar  à  préfent  de  la  manière  dont  on 
doit  procéciér  à  l'opération  du  Cancer  ,  en  com- 
mençant par  quelques  obfervations  générales. 

Chfery  allons  fur  la  manière  de  procéder  à  l'opération 
du  Cancer. 

ï.°  Toutes  les  fois  qu'une  partie  affeétée  du 
Cancer  peut  être  détruite  par  l'opération,  même 
dans  les  cas  en  apparence  les  moins  graves ,  il  faut 
y  procéder  par  l'inftrument  tranchant  plutôt  que 
par  le  cauftique,  quoique  bien  des  Auteurs  aient 
recommandé  l'ufage  de  ce  dernier,  &  qu'il  y  ait 
encore  des  Chirurgiens  qui  s'en  fervent  dans 
certains  cas  particuliers.  Les  Praticiens  du  premier 
rang  font  généralement  d'avis  aujourd'hui  que 
cette  méthode  eft  mauvaife,  &  que  fi  l'on  eft 
jamais  autorifé  à  la  mettre  en  ufage,  ce  ne  doit 
être  que  pour  les  malades  qui  ont  une  averfion 
invincible  pour  l'inftrument  tranchant,  &  lorfque 
l'ulcère  n'a  pas  fon  liège  fur  une  tumeur  glandu- 
îeufe.  Car,  pour  détruire  une  tumeur  d'un  certain 
volume  par  des  applications  de  ce  genre,  il  faut 
revenir  nombre  de  fois  à  la  charge,  &  il  arrive 
prefque  toujours  qu'à  mefure  que  le  cauftique  y 
fait  une  brèche ,  il  irrite  les  parties  voifiaes  & 
augmente  la  maladie  au  lieu  de  la  déiaciner,  le 
Chirurgien  n'étant  point  le  maître  délimiter  ni  de 
diriger  à  fa  volonté  l'action  de  fon  topique.  Et 
quoiqu'à  tout  prendre  cette  manière  d'opérer  foit 
non-feulement  beaucoup  plus  incertaine,  mais 
encore  beaucoup  plus  douloureufe  que  l'exciiion, 
comme  elle  effraye  moins  limagination ,  les  charla- 
tans tirent  parti  de  cette  circonftance  pour  engager 
les  malades  à  fe  metrre  entre  leurs  mains  •,  &  fi,  fur 
le  grand  nombre,  ils  font  afiez  heureux  pour  en 
guérir  quelqu'un  ,  ils  font  fonner  fi  haut  ce  fuccès 
qu'ils  trompent  encore  davantage  le  public ,  & 
multiplient  aititi  les  victimes  de  cette  maladie  >  la 
jdus'cruelle  peut-être  qui  exiftg. 


C  A  N  i  Çi 

i.°  En  quelque  partie  du  corps  que  foit  le 
Cancer,  il  fuit  extirper  avec  foin  toutes  les 
parties  qui  paroiffent  le  moins  du  monde  affectées  ; 
&  fi,  en  faifant  les  panfemens fubféquens  à  l'opéra- 
tion, on  en  apperçoit  quelqu'une  qui  ait  échappé 
aux  premières  recherches,  il  faut  aufti  l'enlever; 
autrement  la  maladie  reparoîtra,  comme  fi  l'on 
n'avoit  rien  fait  pour  la  détruire.  Toute  glande 
durcie  aux  environs  d'un,  ulcère  cancéreux  fera  , 
fuivant  toute  apparence,  la  bafe  d'un  nouveau 
Cancer,  fi  on  la  laiiîe  fubfifter. 

Quelque  indifpenfableque  foit  l'extirpation 
de  toutes  les  parties  vraiment  affeélées  par  la 
maladie  ,  il  ne  faut  jamais  emporter  fans  nécefiité 
aucune  portion  des  tégumens. 

Nous  avons  eu  déjà  occafion  à  l'article  Amputa- 
tion défaire  voir  combien  il  importe  de  conferver 
autant  de  peau  qu'il  eft  néceftaire  pour  recouvrir 
toute  la  plaie  formée  par  la  réfection  d'un  membre, 
&  c'eft  une  maxime  dont  les  Chirurgiens,  ne 
devroienr  jamais  fe  départir,  que,  dans  toute 
opération,  il  faut  conferver  autant  de  peau  faine 
que  l'on  peur.  Dans  le  cas  qui  nous  occupe  en 

I  particulier  ,  lorfqu'ii  y  en  a  quelque  portion  qui 
fe  trouve  ulcérée,  ou  très-adhérente  aux  parties 
qu'elle  recouvre,  il  ne  faut  pas  hériter  à  l'enlever, 
mais  il  ne  faut  jamais  en  ôter  davantage.  Car  la 
peau  ne  fe  régénère  point-,  &  là  où  elle  a  été 
détruite  ,  les  parues  ne  fe  recouvrent  que  d'épi-, 
derme, qui  ne  les  défend  que  très-imparfaitement. 
Mais  une  raifon  bien  plus  forte  d'adhérer  à  cette 
pratique ,  c'eft  que  toutes  les  fois  qu'une  grande 
étendue  de  peau  fe  trouve  détruite  il  en  réfulte 
néceffairement  une  grsnde  plaie ,  dont  la  guérifon 
par  conféquent  eft  bien  plus  longue,  qu'elle  ne 
îèroit  s'il  n'y  avoit  eu  queptu  ou  point  de  déperdi- 
tion de  cet  organe.  Telle  opération  qu'on  peus 
achever  fans  ôter  aucune  partie  de  la  peau  ,  iaiffera 
une  plaie  qui  fe  guérira  dans  peu  de  jours,  tandis 
qu'elle  prendra  plufleurs  femaines  à  le  cicatrifer  fi 
l'on  retranche  une  certaine  quantité  detégumens; 
à  moins  cependant  que  la  peau  faine,  qui  refte  aux 
environs,  n'ait  encore  .afiez  d'étendue,  &  ne  prête 
Tuftifammenr,  pour  que  l'on  puiffe  en  rapprocher 
les  bords ,  &  les  réunir  comme  ceux  d'une  fimple 
coupure  fans  perte  de  fubitance. 

La  coutume  où  l'on  a  été  d'emporter  beau- 
coup de  peau  en  extirpant  des  tumeur?,  paraît 
avoir  pris,  naifiance  dans  une  opinion  qui  a  fçng» 
tems  été  adoptée  par  les  Chirurgiens ,  c'eft  que 
la  peau  iorfqu'eUe  a  fouffert  une  grande  diften- 
fion,  eft  ftijefte  à  perdre  fon  ton,  fi  complè- 
tement, qu'elle  ne  peut  plus  le  recouvrer;  &, 
qu'en  pareil  cas,  il  faut  ôter  tout  ce  qui  a  été 
ainfi  diftendu ,  afin  d'éviter  à  la  nature  le  tra- 

"  vail  néceftaire  pour  le  féparer.  Mais  cette  opinion 
n'eft  point  fondée,  &  l'expérience  démontre 

,  que  la  fimple  diftenfion  caufée  par  une  tumeur, 
quelque   volumineufe  qu'elle  foit ,   ne  détruit" 

}  point  félafticiçé  &  .la  vie  des  tégumens.  qui  h> 
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recouvrent  ,  à  moins  que  cette  rameur  n'ait 
augmenté  très-rapidement ,  ou  qu'elle  ne  foit  de 
nature  inflammatoire,  &  ne  produife  dans  les 
vaifleaux  cutanés  un  état  d'action  qui  tende  à  en 
altérer  l'organifation.  Dans  toute  autre  efpèce 
de.  tumeur  dont  les  progrès  font  lents,  &  qui, 
par  fa  nature ,  ne  caufe  pas  d'irritation  fur  les 
parties  voifines  ,  la  peau  ne  perd  jamais  fa  force 
contractile  affez  entièrement  pour  qu'elle  ne 
puifTe  revenir  à  fes  dimenfions  naturelles,  lorf- 
que  la  caufe  à  laquelle  elle  avoit  cédi  n'exif- 
tera  plus  ^  on  voit  même  qu'après  l'extirpation 
des  tumeurs  les  plus  confidérables  des  feins ,  fi 
la  peau  n'a  pas  été  enlevée  ,  elle  fe  contracte 
bientôt  au  point  d'être  à  peine  fuffifante  pour 
recouvrir  la  plaie  ,  à  moins  qu'on  n'ait  employé 
des  moyens  propres  à  la  contenir. 

Cela  étant  ainfi,  l'on  n'aura  pas  de  peine  à 
comprendre  qu'il  ne  faut  jamais ,  lorfqu'on  fait 
une  opération,  détruire  ni  enlever  aucune  par- 
tie de  la  peau,  fans  une  néceflhé  indifpehfable; 
car  moins  on  en  aura  ôté,  moins  la  cicatrice 
aura  d'étendue,  &  moins  la  partie  demeurera 
fujette  à  être  irritée  par  des  impreffions  exté- 
rieures ,  ce  qui  diminuera  la  chance  d'un  retour 
de  la  maladie  au  même  endroit.  Nous  voyons, 
par  exemple,  que  l'on  eft  bien  plus  sûr  de  pro- 
curer une  guérifon  complerte  du  cancer  à  la 
lèvre ,  lorfqu'après  l'opération  on  réunit  les 
bords  de  la  plaie  par  la  future  entortillée ,  de  la 
même  manière  qu'on  a  coutume  de  le  faire  pour 
ie  bec-de-lièvre,  que  lorfqu'on  laiffe  la  plaie  fe 
guérir  fans  avoir  tenté  cette  réunion,  ce  qui 
tient  fans  doute  au  peu  d'étendue  qu'on  donne 
par  ce  moyen  à  la  cicatrice. 

Lorfqu'en  extirpant  une  tumeur  cancéreufe  du 
fein ,  on  enlève  une  certaine  quantité  de  peau  , 
comme  beaucoup  de  Chirurgiens  font  encore 
dans  l'ufage  de  le  faire  ,  on  laiffe  toujours  une 
plaie  fort  étendue,  qui  paroît  même  beaucoup 
plus  grande  que  n'étoit  le  diamètre  de  la  ru- 
meur. On  donne  lieu  de  cette  manière  à  une 
abondante  (uppuration  qui  eft  toujours  fâcheufe, 
fur-tout  chez  des  perfonnes  d'une  conftitution 
délicate,  la  guérifon  a  de  la  peine  à  s'achever, 
&  la  cicatrice  laiffe  les  parties  d'autant  plus 
expofées  qu'elle  eft  plus  étendue.  Si  au  contraire 
on  difsèque  la  tumeur  fans  rien  retrancher  de 
la  peau ,  ou  en  n'ôtant  que  ce  qui  eft  décidé- 
ment altéré  par  la  maladie,  &  fi  l'on  rapproche 
les  bords  d'une  manière  à  les  mettre  en  contact, 
lorfque  la  chofe  eft  poflible,  on  abrège  extrê- 
mement la  cure ,  &  Ton  obtient  une  cicatrice  , 
non-feulement  moins  difforme,  mais  bien  plus 
folide  &  qui  met  les  parties  beaucoup  plus  à 
l'abri  de  toute  efpèce  d'irritation. 

M.  Fearon  qui  a  plus  que  perfonne  infifté 
fur  l'importance  de  conferver  ,  autant  qu'il  eft 
poflible,  toute  la  peau  qui  recouvre  une  tumeur 
cancéreufe  s  recommande  m?  Chirurgiens  à'ttsQ 
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très-attentifs  après  l'opération  à  mettre  parfai- 
tement en  contact  les  tégumens  avec  les  parties 
fubjacentes ,  afin  d'exclure  abfolument  toute  par- 
ticule d'air  qui  pourroit  demeurer  entre  deux  ; 
parce  que,  fans  cette  précaution ,  l'air  renfermé 
dans  la  plaie  tenant  les  parties  écartées,  favori- 
feroit  la  fuppuration  ,  &  retarderoit  la  guérifon. 

4.0  Lorfqu'on  a  retranché  toutes  les  parties  af- 
fectées par  le  Cancer,  fi  la  peau  que  l'on  a 
confervée  ne  fuffit  pas  pour  recouvrir  toute  la 
plaie,  &  fi  les  vaifleaux  continuent  à  fournir 
une  certaine  quantité  de  fang  ,  l'on  eft  dans 
l'ufage  de  panier  la  portion  de  plaie  qui  de- 
meure à  découvert ,  avec  de  la  charpie  sèche , 
ou  humectée  avec  de  l'eau.  On  la  traite  enfuite 
comme  urr  ulcère  produit  par  toute  autre  caufe. 
Lorfque  l'on  peut  la  couvrir  toute  entière  de 
peau,  après  avoir  fixé  les  bords  de  celle-ci  les 
uns  contre  les  autres  avec  des  languettes  d'em- 
plâtre adhéfif ,  ce  qu'il  y  a  de  mieux  à  mettre 
par-deflus  font  des  plumaceaux  enduits  de  cérat 
fimple.  Nous  reviendrons  ci-après  fur  ce  qui  re- 
garde le  panfement. 

5.0  Une  précaution  généralement  regardée 
comme  nécefl'aire  pour  mettre  à  l'abri  d'une  ré- 
duite ceux  qui  ont  fubi  l'opération  du  Cancer,, 
fur-tout  dans  les  cas  où  la  maladie  eft  ancienne, 
&  où  elle  s'eft  déterminée  fans  caufe  extérieure 
apparente,  c'eft  d'établir  un  cautère,  &  de  le 
faire  fuppurer  avant  que  la  cicatrice  foit  fer- 
mée ;  on  a  même  quelquefois  cru  qu'il  étoit  con- 
venable d'en  établir  plufieurs  à-la-fois.  D'autres 
Praticiens  ont  recommandé  de  former  un  pareil 
exutoire  dans  la  partie  même  d'où  l'on  a  enlevé 
la  tumeur  cancéreufe-,  mais  cette  pratique  n'eft 
pas  fans  danger,  il  n'eft  pas  impoffible  que  1  irri- 
tation qu'on  excite  ainfi  dans  une  partie  déjà 
difpofée  peut-être  par  la  maladie  qui  a  précédé, 
à  l'ulcération  cancéreufe,  n'occafionne  un  retour 
du  Cancer  au  litu  de  le  prévenir.  On  a  même  vu, 
fuivant  M.  le  Dran,  des  champignons  cancé- 
reux repouffer  dans  la  cavité  d'un  pareil  cautère, 
qui  probablement  n'auroient  pas  eu  lieu  fi  l'on 
fe  fût  appliqué  à  favorifer  la  prompte  cicatri- 
fation  de  la  plaie  plutôt  que  d'y  établir  un  fem- 
blable  écoulement. ,  Si  l'on  fe  détermine  à  faire 
un  cautère  ,  il  faut  le  placer  dans  quelqu'autre 
endroit  où  l'on  n'ait  rien  de  pareil  à  craindre. 
Au  refte ,  il  y  a  tout  lieu  de  douter  que  ce 
moyen  ait,  en  aucun  cas,  l'efficacité  qu'on  lui  attri- 
bue ,  de  mettre  à  l'abri  des  retours  de  la  maladie 
les  perfonnes  qui  ont  été  opérées ,  puifqu'on  a 
vu  des  rechûtes  chez  des  perfonnes  pour  qui 
l'on  en  avoit  fait  ufage  ,  &  qu'un  grand  nombre 
fe  guériffent  parfaitement  fans  y  avoir  recours. 

Il  n'y  a  aucune  partie  du  corps  qui  foit  tout- 
à-fait  à  l'abri  du  Cancer  ^  mais  celles  qui  font 
principalement  le  fiège  de  cette  maladie,  font 
les  mammelles ,  la  peau  du  vifage  &  fur  -  tout 
des  lèvres,  &  les  tefticules.  Nous  renverrons 

aux  articles 
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aux  articles  Castration  &  Sarcogèle  ce 
qui  concerne  l'opération  fur  ces  derniers  organes, 
nous  bornant  ici  à  décrire  celle  qu'exige  la  ma- 
ladie lorfqu'elle  affecle  les  feins,  ou  les  lèvres  j 
on  Séduira  aifément  de  cette  defcription  le  pro- 
cédé opératoire  à  fuivre  lorfque  le  Cancer  aura 
fon  fiège  en  quelqu'autre  partie  du  corps.  Nous 
commencerons  par  ce  qui  regarde  le  Cancer  & 
l'amputation  du  fein. 

Du  Cancer  au  fein  &  de  la  manière  de  V opérer. 

Outre  le  Cancer  proprement  dit ,  les  feins 
font  fujets  à  d'autres  affermions  dont  il  eft  im- 
-portant  de  pouvoir  les  diftinguer.  Ces  affections 
font  les  tumeurs  fcrophuleules ,  les  gonflemens 
phlegmoneux  produits  par  une  obflrucïion  lai- 
teufe ,  &  les  duretés  caufées  par  quelque  coup 
ou  autre  accident  extérieur. 

On  diftingue  aifément  les  tumeurs  ferophu- 
lenfes  de  celles  qui  font  vraiment  fquirrheufes , 
parce  qu'elles  ne  font  accompagnées  ni  de  dou- 
leur ni  d'aucune  fenfation  incommode ,  même 
lorfqu'elles  ont  acquis  un  volume  confidérable , 
à  moins  qu'elles  ne  tendent  à  fuppurer-,  alors 
elles  occafionnem,  pour  l'ordinaire,  de  la  fièvre 
qui  augmente  en  proportion  de  l'inflammation  \ 
au  lieu  que  le  Cancer  n'excite  prefque  jamais  de 
fièvre,  quoique  lorfque  les  douleurs  font  très- 
Yives  ,  le  pouis  s'accélère  quelquefois  momenta- 
nément, mais  en  devenant  plus  petit  au  lieu  de 
s'élever.  La  peau  fe  tend ,  elle  devient  rouge 
&  lifte  fur  la  tumeur  fcrophuleufe  qui  fuppure, 
elle  n'a  jamais  cette  apparence  inégale  &  froncée 
qu'on  obferve  fur  le  Cancer  prêt  a  s'ouvrir ,  & 
la  matière  qui  en  fort  eft  un  pus  louable  que 
le  Cancer  ne  produit  jamais.  On  ne  voit  pas  non 
plus  que  ks  tumeurs  fcrophuleufes  donnent  lieu 
à  la  formation  d'aucune  dureté  douloureufe  dans 
les  glandes  de  l'aiffelle  •,  elles  cèdent  auffi  beau- 
coup plus  facilement  aux  remèdes  internes  & 
externes,  tels  que  la  ciguë,  les  mercuriels,  les 
topiques  faits  avec  les  préparations  de  plomb, 
dont  les  effets  obfervés  dans  des  cas  de  cette 
nature  ont  pu  induire  en  erreur  ceux  qui  ont 
Cru  avoir  guéri  des  cancers  par  leur  moyen. 

Quant  au  ph'egmon  du  fein  auquel  les  nour- 
rices font  fujettes ,  il  refl'emble  tellement  dans  fa 
formation,  fes  progrès,  &  les  diverfes  termi- 
nailons,  aux  tumeurs  de  la  même  nature  qui 
fe  foi  ment  en  d'autres  parties,  qu'il  ne  fauroit 
y  avoir  aucune  difficulté  à  le  diftinguer  d'une 
affeclion  cancéreufe.  Le  phlegmon  ne  dégénère 
jamais  en 'Cancer.,  &  il  ne  pa  oîr  pas  que  cette 
dernière  maladie  foit  plus  fréquente  chez  les 
perfonnes  qui  ont  beaucoup  fouffert  de  la  pre- 
mière que  chez  d'autres. 

Les  duretés  qui  fe  forment  dans  les  feins  en 
conféque.nce  d'accidens  extérieurs  font  au  con- 
traire tr-èi  -  dsngereufes,  &  méritent  la  plus  fe- 
Chirurgie.  Tome  I,*r  heri  Partie., 
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rîeufe  attention  ■■,  car  nous  n'avons  aucun  moyen: 
de  reconnoître  quelle  eft  précifément  leur  nature , 
ni  aucune  certitude  qu'une  tumeur  de  ce  genre  ne 
dégénérera  point  en  Cancer.  Tout  ce  qu'on  peut 
dire,  c'eft  que  la  tumeur  ocofionnée  par  un 
coup,  menace  un  peu  moins  de  prendre  cette 
tournure  fâclieufe ,  que  celle  à  laquelle  on  ne 
peut  pas  affigner  de  caufe  pareille-,  &  que  lorf- 
qu'elle fe  tnanifefte  promptement  à  la  fuite  d'une 
caufe  extérieure,  cela  paroît  être  une  circonf- 
tance  plus  favorable  que  li  elle  ne  furvient  qu'un 
certain  tems  après  •,  dans  l'un  &  l'autre  cas  cepen- 
dant cette  tumeur  peut  demeurer  indolente  pen- 
dant bien  des  années ,  mais  elle  peut  auffi  faire 
tout-à-coup  des  progrès  rapides  ,  devenir  dou- 
loureufe ,  &  manifefter  d'autres  fymptômes  qui 
ne  laifleront  -aucun  doute  fur  fa  natiire,  auquel 
cas  il  faudra  fe  hârer  d'en  faire  l'extirpation. 
Nous  allons  parler  à  préfent  de  la  manière  do 
faire  cette  opération. 

et  Si  le  Cancer  eft  encore  mobile ,  dit  Heifter, 
»&  n'occupe  qu'une  partie  de  la  mammelle,  on 
jj  fera  affeoir  la  malade  fur  un  fiège  commode 
jj&  un  peu  plus  élevé \  on  lui  étendra  le  bras 
33  du  côté  affecté  en  droite  ligne,  ou  on  le  fixera 
33  en  bTs  &  en  arrière  en  l'attachant  à  la  chaife 
33  avec  une  ferviette  •,  le  grand  pectoral  étant  alors 
>j  fortement  déployé,  il  fera  plus  facile  d'en  fépa- 
jjrer  la  partie  de  la  mammelle  qui  eft  cancé- 
jjreufe.  Beaucoup  de  Chirurgiens  font  en  ufage 
33  de  faire  au  milieu  de  la  tumeur  une  grande 
j  j  incilion  cruciale  à  la  peau ,  &  à  la  graiffe  qui  cou- 
33  vrem  le  Cancer;  ils  difsèquent  enfuite  les  quatre 
>î  lambeaux  qui  réfultent  de Tincifion ,  &  lorsqu'ils 
13  ont  bien  dégagé  la  tumeur  de  toutes  les  par- 
mies  circonvoifines,  ils  l'emportent  fans  en  rien 
jjlaiffer.  Afin  de  pouvoir  lefaireavec  plus  d'exac- 
jjtitude  &  de  facilité  ,  quelques-uns  veulent 
33  qu'on  la  foulève  avec  un  cordonnet  de  fil  qu'on 
33  y  paffe  à  travers  ,  au  moyen  d'une  grande» 
13  aiguille,  ou  avec  l'érigne,  ou  un  crochet.  J'ai 
»j  extirpé  plufieurs  fois  des  Cancers  plus  gros  que 
jjle  poing,  &  qui  s'étendoient  depuis  le  mam- 
33  melon  jufqu'à  l'épaule,  en  faifant  une  fimple- 
>3  incilion  longitudinale  avec  un  biftouri  convexe , 
33  &  je  fuis  parvenu  à  les  féparer  très  -  ex  a  clemen  t 
33  des  parties  faines  ^  après  quoi  j'ai  cicatrifé  la 
33  plaie.  Lorfque  la  peau  eft  altérée,  ou  fortement 
33 adhérente  au  Cancer,  on  ne  peut  efpérer  de 
33  guérifon  fi  on  ne  l'emporte  entièrement  avec 
33  la  tumeur. 

33  Si  le  Cancer  foit  occulte,  foit  ulcéré  occupe 
33 toute  la  mammelle,  on  ne  peut  fe  dilpenler 
33  d'emporter  cette  dernière  en  entier-,  mais  il  faut 
33  examiner  auparavant  fi  la  tumeur  eft  adhérente 
33  aux  glandes  axillaires ,  ou  au  mufcle  grand 
ss  pectoral,  parce  que,  dan?  l'un  &  l'autre  cas,  la 
33  plupart  des  Auteurs  prétendent  que  l'opération 
33  eft  ablolument  infrucluenfr ,  &  c'eft  en  effet 
ssce  que  j'ai  éprouvé  quelquefois. 
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L'Auteur  procède  enfuite  à  décrire  de  quelle  j 
wïanière  on  doit1  s'y  prendre  pour  enlever  une  ] 
mauimelle  fquirrheufe  5  &  parle  d'abord  des  nr*-  I 
thodes  inventées  par  dlfFérens  praticiens  pour  fa- 
ciliter cetreopération.  Telle  éffcèUede  Scultet  , 
«jui  confcille  préalablement  de  tranfpercer  toute  la  j 
tumeur  avec  une  r.iguil'.e  ,  &  d'y  paffer  un  cor- 
donnet dont  on  reflet re  les  deux  bouts,  pour  en 
fermer  une  anfe  au  moyen  de  laquelle  on  la  déta- 
che des  côre;  j  qui  veut  même  qu'on  en  pafle  deux 
en  croix  dans  certains  cas  pour  pins  de  commo- 
dité. Telle  efî  aufli  cdle  de  Solingen  &  dcBidioo, 
qui  recommandent  ,  l'un  une  efpèce  de  four- 
chette,  l'autre  un  peut  glane  dont  on  fert  pour  j 
percer  &  ajjujettîr  ainli  la  tumeur.  Telle  eft  en- 
core çelîë  du  docteur  Tabor  ,  qui  avoir  imaginé 
un  infiniment  au  moyen  d  iquel  il  embraffoit  la 
mainmelle  oarcinpinateiife  par  fa  bafe ,  &  Pem- 
portoit  enfuite  d  ar,  i'eul  coup  d'un  biftouri  qui  y 
étoit  adapté,  li  rejette  ces  moyens  trop  kTvizU  ou 
trop  incertains ,  &  çppfeille  defontenir  la  mam- 
meile  d'une  main-,  tandis  que  de  l'autre  on  S'âm- 
pute  avec  un  rafoir  ,  ou  avec  un  biftomi  fuffifarn- 
ment  gros.  On  lit  dans  l'ancienne. Encyclopédie 
que,  pour  faire  cette  opération,  le  Chirurgien  placé 
à  droite  ,  fouîève  la  mammelle  avec  fa  main,  gau- 
che ,  &  la  rire  un  peu  à  lui  ;  que  de  l'autre  main 
il  tient  un  biftouri  avec  lequel  il  incife  la  peau  à 
la  partie  inférieure  de  la  circonférence  de  la  tu- 
meur. L'Opérateur  introduit  fes  doigts  dans  cette 
incifion,  pourfoulever  la  tumeur  &  la  décoller  de 
deffus  le  mnfcle  pectoral  j  &  avec  fon  bifiouri  il 
coupe  la  peau  à  mefure  qu'il  diffèque  la  tumeur. 

Il  ne  faut  pas  s'étonner  fi  ,  avec  cette  manière 
d'opérer,  les  plus  habiles  Praticiens  regaidoient 
autrefois  l'extirpation  du  Cancer  au  fein  comme 
une  opération  incertaine  &  dar.genéufe  •,  la  vafie 
étendue  de  13  plaie  qui  en  réfnitoit  ne  pouvoit 
qu'entraîner  de  fâcheux  accidens  ,  ne  fut-ce  qu'en 
conféquence  de  l'irritation  que  caufoient  nécefiai- 
rement  les  panfemens  &  l'imprefîTon  de  l'air  fur 
un  ulcère  d'une  auffi  grande  furfacé  ,  &  de  la  fup- 
puration  qui  pouvoit  facilement  prendre  un  mau- 
vais caractère  ,  ou  épuifer  les  malades  par  fa  trop 
grande  abondance.  Les  Chimrgiens  ont  fenti  ces 
imonveniens  de  la  méthode  généralement  adop- 
tée, &, depuis  bien  des  années,  ils  ont  recom- 
mandé ;e  conferver  une  étendue  de  peau  faine, 
pour  diminuer  la  furfa.ee  de  la  phie  ;  mais  en- 
core en  faifant  cette  opétation  ,  ainfi  que  bien 
d'autres  ,  ils  làiffoîent  une  grande  furface  à  décou- 
vert ,  ils  éioient  obligés  d'employer  des  psnfe- 
ir.ens  qui  caufoient  beaucoup  de  douleur  aux 
ma'ades  ,  ils  donnoient  lieu  à  la  formation  d'un, 
ulcère  large  &  de  mauvaife  apparence  ,  &  dont  la 
guérifpn  6  oit,  malgré  tous  leurs  foins,  lente  & 
difficile.  Nous  a'ions  à  prêtent  expofer  la  méthode 
à  laquelle  on  doit  donner  la  préférence  ,  &  dont 
nous  tirerons  la  déferjp.tip'n  particulièrement  de 
iouvrage  de  M.  Fearon  >  la  fienne  étant  de  toutes 
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/es  manières  d'opérer  qu'on  a  décrites  celle  qui 
promet  le  plus  de  fuccès ,  en  même-tems  qu'elle 
eft  de  beaucoup  la  moins  doulonrtufe  quant  aux 
fuites  de  l'opération. 

La  malade  étant  placée  fur  une  chaife  d'une 
hauteur  convenable  ,  un  peu  penchée  en  arrière, 
la  tê'e  foutenue  fur  un  oreiiier  par  un  aide  placé 
derrière  elle .  &  les  bras  fixés  par  deux  aides  à  fes 
côtés,  le  Chirurgien  fe  placera  devant  elle  de  la 
manière  qui  lui  paroitr-a  la  plus  commode,  foit 
afîîs ,  foit  debout.  Il  fera  une  incifion  dans  les 
îégumens ,  fur  le  milieu  ,  ^-peu  près  de  la  tumeur  , 
plus  longue  que  la  rnaffe  qu'il  doit  enlever ,  dans 
une  direction  horizontale,  autant  qu'il  fera  pour- 
oie  ,  011  dans  celle  des  côtes ,  &  un  peu  an  defibus 
du.mammeion  ,  pour  que  la  cicatrice  laifle  moins 
de  difformité.  Cette  incifion  prend  fi  peu  detems, . 
qu'en  lui  donnant  un  peu  plus  de  longueur  qu'il 
n  eft  ftriéïement  nécefiaire  ,  on  n'augmente  pas 
fenfiblemenr  la  douleur  qu'en  éprouve  le  malade  ; 
mais  il  en  réfulte  ce  grand  avantage,  que  l'Opé- 
rateur a  beaucoup  plus  de  facilité  pour  ditiéquer, 
&  enlever  toute  la  tumeur. 

Cette  partie  de  l'opération  qui  efî  la  plus  dou- 
lourcufe  étant  achevée  ,  on  charge  les  aides  qui 
tenoient  les  bras  de  la  malade ,  du  foin  d'écarter 
l'un  de  l'autre  les  botds  de  la  peau,  &  de  compri- 
mer avec  les  doigts  les  artères  qui  donnent  le  plus 
de  fang.  Le  Chirurgien  alors,  par  des  coups  de 
fcalpel  bjen  ménagés ,  doit  détacher  les  régumens 
des  glandes  tuméfiées-,  il  féparera de  même  celles-ci 
du  mufcle  pectoral  &  des  autres  parties  auxquelles 
elles  étoient  attachées.  Afin  de  garantir  le  mufeie 
pectoral  ,  autant  qu'il  eft  poifible  de  l'action  du 
fcalpel  ,  on  fera  étendre  le  bras  de  la  malade,  en 
le  plaçant  dans  une  pofuion  un  peu  au-deffus  de 
la  poiirion  horizontale  ;  de  cette  manière  les 
fibres  de  ce  mufcle  feront  maintenues  dans  un 
état  d'extenlion  ,  &  moins  expofées  par-ià  même 
à  être  bleffées  pendant  l'opération  ,  qu'elles  ne  le 
feroient  en  demeurant  plus  relâchées. 

Il  arrive  fouvent  ,  il  eft  vrai ,  que  les  parties 
malades  adhèrent  au  mufcle  pectoral  5  quelque- 
fois même  on  trouve  le  périoste  des  côtes  affecté, 
quoiqu'on  ne  l'eût  point  foupçonné  d'avance.  En 
pareilles  circonftances  ,  comme  il  faut  toujours 
retrancher  toutes  les  parties  malades ,  on  ne  doit 
pas  trop  chercher  à  ménager  le  mufcle  pectoral  , 
ni  aucune  autre  partie  adhérente  à  la  tumeur  j 
mais  toutes  les  fois  qu'on  peut  détacher  les  par- 
ties affectées  fans  en  blefler  d'autres ,  il  faut  bien 
fe  garder  de  les  attaquer. 

La  tumeur  étant  entièrement  féparée  ,  le  Chi- 
rurgien ôtera  de  deffus  la  plaie  tout  le  fang  qui 
s'efi  épanché  ,  avec  une  éponge  &  de  l'eau  tiède: 
après  quoi  il  examinera,  avec  tout  le  foin  poffib!™ 
l'état  des  parties,  &  s'il  apperçoit  quelques  pe- 
tites glandes  durercs,  ou  quelque  portion  detiffu 
cellulaire,  plus  épaiffe  &  plus  ferme  que  dans 
l'état  naturel }  il  les  enlèvera  en  entier  j  car  faps 
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cette  précaution  i!  courroit  rifque  d'avoir  manqué 
lout-à-fdit  le  but  de  l'opération. 

Il  n'eft  pas  toujoms  très-facile  d'appercevoir 
ces  petites  glandes  déjà  affectées  par  la  maladie-, 
il  -y  en  a  fréquemment  qui  font  logées  derrière 
le  bord  du  mufcle  pectoral,  entre  cette  partie  & 
l'aifTelle,  &  que  l'Opérateur,  s'il  n'eft  pas  bien 
au  fdir  de  l'endroit  où  il  doit  les  chercher  ,  peut 
facilement  ne  pas  appercevoir  à  caufe  de  leur  peu 
de  volume.  La  meilleure  manière  de  les  découvrir 
eft  en  foulevant  le  bras  de  la  malade,  de  preffcr 
avec  le  bout  des  doigts  le  bord  poftérieur  du  muf- 
cle pectoral ,  en  fe  dirigeant  vers  l'ailTelle  ,  s'il  fe 
trouve  en  cet  endroit  quelques  glandes  engor- 
gées ,  on  les  appercevra  dans  le  trajet  des  vaif- 
feaux  lymphatiques*,  augmentant  de  volume,  & 
plus  profondément  lituées  à  mefure  qu'on  avance 
du  ;  ôté  de  l'aifTeile. 

Mais  il  arrive  fouvent  que  tous  les  vaiffeanx 
ïjjiiphq tiques ,  qui  vonï  à  cette  partie ,  font  gonflés 
&  durci; ,  &  que  les  glandes  auxquelles  ils  abou- 
ti fient  le  font  auflî  con.'idérablement.  Quelque- 
foi?  on  trouve  beaucoup  de  glandes  dans  le  même 
état,  qui  s'étendent  depuis  le  fein  julqu'à  la  clavi- 
cule ,  &  même  on  en  découvre  des  pelotons  con- 
fidérables  le  long  du  bord  inférieur  de  cet  os. 
Des  cas  de  cette  nature  font  très-fâi  heux  ,  &  ne 
préfeptent  pas  une  grande  ehanee  de  fuccès.  Ce- 
pendant li  ,  d'après  les  règles  pofées  ci-deflus  , 
ils  paroiffmt  encore  attaquables  par  l'opération  } 
on  prolongera  l'incifion  des  tégumens  jufqu'à  ces 
glandes  ,  ou  bien  l'on  en  fera  de  nouvelles  depuis 
l'extrémité  la  plus  éloignée  de  chacun  de  ces  amas 
de  glandes  jufqu'à  l'incifion  principale.  Ainfi  ,  lors- 
que les  glandes  de  l'ailTelle  font  aifecrées ,  quoique 
l'on  pur  fouvent  lesfaifir  &  les  tirer  dehors,au  moyen 
d'un  crochet  qu'on  inroduiroit  fous  la  peiu  par 
la  plaie  du  fein  ,  &  que  l'on  engagero'it  dans  Une 
ou  plulieurs  de  ces  glande.;  ,  il  vaut  bien  mieux 
cependant,  à  tous  égards  ,  mettre  les  glandes  à  dé- 
couvert par  une  incifion  s  &  les  riifféquer  enfuite 
avec  le  fcalpel.  Dans  le  cours  de  la  diffeétion  ,  on 
pourra  fe  donner  beaucoup  de  facilité  en  paffant 
une  forte  ligature  au  travers  des  plus  confidéra- 
bres  de  ces  glandes  ,  avec  laquelle  on  aidera  le 
peloton  entier  auquel  elles  appartiennent  ,  à  fe 
détacher  des  parties  qui  l'environnent  *,  cette  pré- 
caution fera  d'autant  plus  utile,  que  ces  glandes 
fe  trouvent  quelquefois  très-voifines  de  l'artère 
axiUàire  ,  &  que  par  conféquent  on  ne  doit  rien 
négliger  de  ce  qui  peut  en  rendre  la  diffectiofi 
plus  fûre  &  plus  facile. 

Lorfque  le  Chirurgien  aura  fini  fon  examen  ,  & 
détaché  tontes  les  parties  fufpecîes ,  ia  limple  con- 
traction des  artères  aura  pour  l'ordinaire  mis  fin 
à  l'hémorrhagie  ;  on  ôrera  de  nouveau  Le  fang  qui 
a  pu  s'épancher  fur  la  furface  de  la  plaie  pendant 
qu'on  achevoit  l'opération  ,  l'on  rapprochera  les 
bords  de  l'a  peau  en  fuivant  !»îs  précautions  men- 
tionnées ci-deflus  ,  &  en  faifar.t  en  forte  .qu'ils 
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foimt  par-tout  en  contait  d'une  manière  égaie  8t 
uniforme,  &  on  les  msintiendta  dans  cette  filia- 
tion par  des  languettes  d'emplâtre  agglutinant' ; 
ou  fi  cela  parolt  néceflaire  ,  on  fera  deux  ou 
trois  points  de  future ,  &  l'on  affurera  ainfi  leur 
réunion. 

Nous  avons  fuppofé  jufqu'ici  que  toute  la  pesa 
qui  recouvre  la  tumeur  étoit  faine,  &  que  pa;  confé- 
quent on  pouvoit  la  conferver  en  entier.  Mais, 
pour  l'ordinaire,  avant  que  le  Praticien  confeille 
l'opération  ,  &  prefque  toujours  avant  que  la  ma- 
lade confente  à  s'y  fenmettre ,  une  grande  partie 
des  tégumens  efi  déjà  affectée  ,  au  point  qu'on  eft 
obligé  de  l'emporter  avec  h  partie  glanduleufe  ; 
ou  fi  la  peau  n'eft  pas  efTentieliement  malade  ,  elle 
adhère  tellement  à  la  partie  la  plus  faillante  du 
fein  qu'on  ne  peut  pas  l'en  féparer.  Dans  l'un  & 
l'autre  cas  il  faut  ôrer  une  portion  de  cette  peau  , 
en  même-tems  que  la  tumeur.  Pour  cet  eff^t ,  on 
doit  faire  une  féconde  incision  ,  qui ,  par  fes  extré- 
mités,  fe  joigne  à  la  première,  de  manière  que 
toute  ia  peau  qui  a  fouffert  fe  trouve  renfermée 
entre  les  deux  ,  en  ayant  foin  que  cette  féconde 
incifion  foit  en  ligne  droite  autant  que  la  chofe 
fera  praticable.  En  difféquant  la  tumeur  ,  on  em- 
porte avec  elle  ia  porrion  de  peau  qui  étoit  affeclée. 
On  rapproche  enfuite,  comme  dans  le  premier  cas, 
les  bords  des  tégumens  fains  ,  &  on  les  tient 
en  contact  s'il  eft  poffible  de  la  même  ma  n  tète. 
M.  Fearon  dit  que,  dans  toute  fi  pratique,  il  n'a 
jamais  vu  un  cas  où  ,  après  l'opération  ,  il  ne 
demeurât  pas  afîez  de  peau  faine  pour  recouvrir 
toute  la  plaie,  &  pour  former  une  cicatrice  par 
firople  réunion  ,  ou  par  la  première  intention  , 
fuivant  le  langage  des  Chirurgiens.  c<  Dans  tous 
55  les  cas,  dit-il,  j'ai  vu  réufîir  la  réunion  par  la 
55  première  intention ,  quoique  j'en  aie  opéré  quel- 
jjques-uns  chez  des  malades  qui  avoient  déjà  prê- 
ta cédemment  fubi  une  opération  ,  j&  dont  on  avoit 
>5  emporté  la  tumeur  cancéreufe  avec  une  grande 
»5 étendue  de  peau.  Chez  d'autre",  j'ai  trouvé  des 
55 ulcères  dent  la  furface  étoit  fi  grande,  qu'à  la 
55  première  vue  on  auroit  pu  croire  qu'il  feroit 
55  impoftible  qu'il  demeurât  après  l'op 'ration  une 
55  allez  grande  étendue  de  tégumens  pour  g-rantir 
55  route  la  plaie  j  mais  comme  l'extirpation  d  :  la 
»5  tumeur  dimmuoir  confidérablement  la  furface  à 
55  recouvrir ,  la  peau  faine  qui  refioit  a  toujours 
55  fi'fH  pour  cela.  >5 

En  générai ,  il  fuffit ,  comme  nous  l'avons  dit, 
de  quelques  bandelettes  d'emplâtre  àgglnfinftif , 
pour  maintenir  les  tigumens  en  contacl  -,  cepen- 
dant lorfqu'on  aura  été  obligé  d'en  retranche!  une 
grande  étendue  ,  on  pourra  faire  deux  ou  trois 
points  de  future  pour  empêcher  qu'ils  ne  fe  déran- 
gent ,  &  l'on  en  recouvrira  les  bords'  de  pluma- 
ceaux  enduits  de  cetat  •,  on  mettra  par  dtfTus  une 
grande  compreffe  Jaien  épsifie  &  très-fouple,  faite 
de  vieux  linge,  &  l'on  fixera  le  tout  au  moyen 
d'une  bande  de  flanelle  d'environ  cinq  pouces  de 
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large  &  de  quatre  à  cinq  aune?  de  long.  On'doif. 

préférer  une  bande  de  flanelle  aune  bande  de  n>ils , 
parce  qu'elle  efl  plus  chaude  &  plus  fonple.  On  1 
mettra  en  écharpe  le  bras  du  côté  affeclé ,  afin  d'en  f 
tenir  les  mufcles  dans  un  érar  d<?  relâchement.  i 

La  plaie  fournir  une  férofiré  fanguinolente  ,  ( 
a  fiez  abondante  ordinairement  pour  percer  tout 
l'appareil  ,  que  l'on  ôîe  le  quatrième  jour  après 
l'opération ,  fi  elle  s'eft  faite  en  été  ,  ou  le  cin- 
quième fi  c'efl  en  hiver.  À  cette  époque  les  lan- 
guettes d'emplâtre  agghuitiatif  fe  trouvent  déta- 
chées par  l'humidité  de  la  plaie  ,  &  l'on  peut 
les  ôter  fans  nuire  à  la  cicaîrice  -,  ou  fi  l'on  a  fait 
des  points  de  future ,  on  peut  les  couper  avec  des 
■cifeaux  &  ôter  les  fils,  On  couvre  les  bords  déjà 
réunis  de  la  plaie  avec  des  bandelettes  de  toile 
enduites  de cerat ,  &  pour  en  maintenir  laréunion  , 
on  rapproche  encore,  de  part  &  d'autre,  les  tégu- 
mens  avec  de  petites  bandes  d'emplâtre  agglutina- 
tif.  Au  moyen  de  ces  précautions  on  diminuera 
encore  la  cicatrice  ,  &  l'on  accélérera  la  guérifon. 

En  faisant  cette  opération  on  ouvre  nécefl'aire- 
ment  plufieurs  petites  artères ,  dont  quelques- 
unes  font  fu  jettes  à  donner  beaucoup  de  fang,  & 
peuvent  alarmer  l'Opérateur  «'il  n'a  pas  déjà  une 
certaine  expérience  ;  l'inquiétude  même  que  lui 
calife  cette  hémorrhagie  peut  l'engager  à  fe  hâter 
plus  qu'il  ne  doit  ,  pour  mettre  fin  à  fon  opéra- 
tion. Cette  précipitation  ,  indépendamment  du 
danger  auquel  elle  l'expofe  ,  de  laifler  quelque 
partie  viciée  par  la  maladie ,  peut  avoir  d'autres 
eonféquences  défagréables  -,  &  l'on  a  vu  des  cas  où, 
après  avoir  fait  trop  tôt  le  panfements,  &  mis  les 
malades  au  lit  ,  il  efl  furvenu  une  hémorrhagie 
telle,  qu'on  étoit  obligé  de  lever  tout  l'appareil 
pour  ôter  le  fang  épanché  &  nettoyer  la  plaie. 
Pour  éviter  un  pareil  défagrément  ,  l'Opérateur 
doit  attendre  patiemment  jufqu'à  ce  que  le  fang 
ait  entièrement  ceflë  de  couler,  ce  qui  peut  aller 
de  dix  à  vingt  minutes  tout  au  plus ,  fuivant  la 
nature  du  cas,  avant  que  de  mettre  en  place  les 
îégumens,  &  d'appliquer  l'appareil.  Quelquefois 
il  arrive  qu'après  que  les  artères  ont  cefTé  de  don- 
ner du  fang ,  il  s'en  fait  encore  un  petit  fuinte- 
ment  qui  vient  du  mufcle  pecloral  ,  ou  de  quel- 
qu'autie  partie  qu'on  a  été  obligé  d'entamer  dans 
l'opération.  En  pareil  cas ,  il  fuffit  de  comprimer 
légèrement  avec'  les  doigts  les  vaifleaux  qui  le 
fournifient ,  ou  de  les  expofer  à  l'air ,  pour  fuppti- 
mer  tout-à-fait  cet  écoulement. 

Il  y  a  une  antre  erreur  dans  laquelle  on  tombe 
quelquefois  ,  &  qui  n'eu1  pas  moins  dangereufe 
que  celle  dont  nous  venons  de  parler  ;  c'efl  de 
donner  un  cordial  à  la  mdade  avant  ou  après 
l'opération.  Si  l'on  donne  un  cordial  immédiate- 
ment a->ant  l'opération,  dans  l'idée  qu'il  aidera  la 
malsde  à  !a  (upporter  ,  i!  en  réfultera  naturelle- 
ment que  la  circulation'  éranrplus  animée  ,  l'hé- 
morrhagie  durera  plus  long-rems  qu'elle  n'auroit 
fait  fans  cela  ,  &  la  malade  fera  d'autant  plus  aifoi-  \ 
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blie  qu'elle  aura  perdu  plus  de  fang.  Si  l'on  ne  le 
donne  qu'après  l'opération  ,  dans  l'intention  de 
foutenir  les  forces  de  la  malade  &  de  prévenir  la 
défaillance,  on  court  le  danger,  en  donnant  de 
l'activité  a  la  circulation  ,  de  faire  r'ouvrir  quel- 
que vaifTeau  qui  avoir  cefTé  de  fournir  du  fang  ,  & 
par-là  non-feulement  d'abattre  encore  plus  les 
forces  ,  mais  encore  de  fe  voir  obligé  de  lever 
tout  l'appareil. 

Dès  que  l'opération  &  le  panfement  font  ache- 
vés ,  on  doit  mettre  la  malade  au  lit ,  &  la  biffer 
parfaitement  tranquille  -,  cela  fuffira  pour  difliper 
peu-à-peu  le  lentiment  de  foiblefle  qu'elle  éprouve, 
&  la  pofition  horizontale  la  mettra  à  l'abri  de  la 
défaillance  ,  mais  lors  même  qu'on  ne  pourroît 
pas  l'empêcher  tout-à-fait,  il  ne  faut  pas  trop  s'en 
inquiéter  ,  ni  fe  donner  beaucoup  de  peine  pour 
la  faire  cefTer  ,  parce  qu'il  ne  fauroit  en  réfulter 
aucun  inconvénient.  En  général  il  convient,  lorf- 
que  la  malade  efl  au  lit  ,  de  lui  donner  quinze  à 
vingt  gouttes  ou  davantage  de  laudanum  liquide, 
dans  quelque  véhicule  approprié  ;  on  diminue 
ainfi  l'irritabilité  des  nerfs ,  on  appaife  la  dou- 
leur &  l'on  procure  lefommeil.  On  peut,  pendant 
les  premiers  jours,  répécerrous  les  foirs  cet  ano= 
din,  fi  cela  paroît  néceflaire  $  on  fera  ufage  aufîf, 
fuivant  le  befoin  ,  du  quinquina,  du  vin  &  des 
autres  corroborans ,  dès  que  les  bords  de  la  plaie 
feront  réunis. 

Nous  n'avons  point  fait  mention  de  la  ligature 
des  artères,  comme  d'un  moyen  d'arrêter  l'hémor- 
rhagie,  parce  qu'en  fuivant  la  méthode  que  nous 
venons  de  décrire  ,  cela  n'eft  quta  rarement  nécef- 
faire, &  que  les  fils  des  ligatmes  forment  toujours 
un  obftacle  à  la  prompte  &  parfaire  réunion  des 
parties.  Cependant,  s  il  fe  préfentoit  quelque  ra- 
meau artériel  ,  un  peu  trop  confidérable  pour 
qu'on  pût  efpérer  qu'il  cédât  de  donner  du  fang, 
après  avoir  été  comprimé  avec  les  doigts  pendant 
quelques  minutes  ,  il  n'^ft  pas  douteux  qu'il  ne 
convînt  d'en  faire  la  ligature.  M.  Bell  recom- 
mande au  Chirurgien  d'être  très-attentif  à  cette 
partie  de  l'opération  -,  il  veut  que  l'on  cher- 
che avec  le  plus  gr?.nd  foin  à  découvrir  toutes 
les  petites  artères ,  &  même  qu'on  donne  à  la  ma- 
lade du  vin  ou  qnelqu'aurre  cordial  ,  fi  elle  fe 
fent  foible  &  difpofée  à  la  défaillance  ,  afin  de 
ranimer  l'aélion  des  vaifleaux  ,  &  d'en  faire  mieux 
appercevoir  toutes  les  petites  branches  capables 
de  verfer  du  fang  dans  la  plaie.  M.  Fearon ,  au 
contraire,  nous  dit  que  fur  le  grand  nombre  da 
Cancers  au  fein  qu'il  a  extirpés ,  il  n'a  jamais  été 
dans  le  cas  de  lier  une  feule  artère  ,  quoiqu'il  ait 
quelquefois  enlevé  des  rumeurs  très-volumineu- 
fes  -,  &  il  exhorte  les  Chirurgiens  à  n'avoir  aucune 
crainte  à  cet  égard  ;  d'autant  plus  que  la  nature 
des  parties  fur  lefquelles  on  opère  ,  qui  ne  font 
fournies  que  de  vaifleaux  peu  confidérables  ,  leur 
permet  de  difléquer  hardiment  les  glandes  uimi- 
fiées. 
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Du  Cancer  au  vif  âge  ,  &  particulièrement  aux 
lèvres. 

La  pratique  nous  apprend  que  la  peau  du  vifage 
efl  plus  fnjette  aux  Cancers  que  celle  qui  recou- 
vre toutes  les  autres  parties  du  corps.  Cts  Can- 
cers dans  leur  commencement  ne  lont  pour  l'or- 
dinaire qu'un  petit  bouton  ,  ou  une  efpèce  de  ver- 
rue lïmple  ,  fans  aucun  mauvais  caractère  en  ap- 
parence ,  &  qui  d'abord  paroiflent  être  de  peu  de 
conféquence,  mais  qui  augmentent  ,  prennent  un 
mauvais  caraclère  &  deviennent  douloureux  ,  le 
plus  fouvent  pour  avoir  été  touchés  &  irrités  -,  ils 
prennent  plus  lûrement  encore  cette  tournure  par 
ï'ufage  indiferet  des caufliques  avec  Icfquels  on  fe 
conttntede  les  toucher,  quelquefois  pour  les  con- 
fqmer  ,  fans  que  cela  les  détr,uife.  L'inflammation 
furvient  en  conféquence  ,  elle  s'étend  de  proche 
en  proche  aux  parties  voifines ,  &  il  fe  forme  ainfi 
un  ulcère  rongeant.  C'eft  principalement  cette  ef- 
pèce de  Cancer  que  les  Anciens  ont  nommée  noli 
me  tangere  ,  voulant  dire  par-là  qu'il  ne  faut  pas  y 
loucher ,  parce  qu'ils  le  croyoient  incurable  ;  il 
peut  fe  guérir  cependant  ,  &  même  dans  prefque 
ions  les  cas  par  une  opération  chirurgicale,  pourvu 
qu'on  y  ait  recours  affez  tôt.  On  le  guérit  aulfi 
quelquefois  par  les  caufliques  •,  mais  l'aèlion  de 
ces  derniers  cft  fi  incertaine  que  le  Chirurgien 
prudent  préférera  toujours  de  l'attaquer  par  l'inflru- 
msnt  tranchant.  Comme  c'eft  aux  lèvres  que  ces 
fortes  de  Cancers  fe  manifeflent  le  plus  fouvent, 
nous  nous  contenterons  d'indiquer  la  méthode 
que  l'on  fuit  pour  en  faire  l'extirpation  dans  ces 
parties ,  dont  il  fera  facile  de  déduire  ,  ainli  que 
de  ce  que  nous  avons  dit  en  parlant  de  l'opéra- 
tion du  Cancer  au  fein  ,  le  procédé  opératoire 
pour  routes  les  autres  parties  qui  peuvent  être 
affeclées  de  cette  maladie. 

L'opération  dont  il  s'agit  ici ,  efl  la  même  que 
nousavons  décrite  pour  le  Bec-de-lièvre  ,  c'efl- 
à-dire  que  pour  guérir  le  Cancer  à  la  lèvre  ,  il  faut 
y  faite  une  plaie  femblabie  à  celle  que  l'on  fait  en 
retranchant  les  bords  de  la  fente  qui  a  quelquefois 
lieu  naturellement  dans  cette  partie ,  &  que  l'on 
nomme  Bec-de- lièvre.  On  fait  avec  le  biflouri 
deux  incilions  à  la  lèvre  malade  ,  entre  lefquelles 
on  comprend  toute  la  tumeur  cancéreufe  -,  ces  in- 
cifions  doivent  ê:re  faites  l'une  &  l'autre  en  ligne 
droite,  &  fe  rencontrer  dans  une  partie  faine, 
formant  entr'elles  un  angle  plus  ou  moins  aigu  -, 
afin  que  les  bords  après  l'extirpation  de  la  partie 
affeclée  puiflent  être  rapprochés ,  &  mis  en  con- 
tact d'une  manière  exacle  &  uniforme  dans  toute 
leur  longueur  -,  après  quoi  on  le^-  fixe  dans  cette 
pofition  refpeétive ,  au  moyen  de  deux  ou  trois 
aiguilies ,  &  de  la  future  entortillée. 

Lorfque  le  Cancer  n'affecle  que  la  lèvre,  les 
parties  auront  après  la  guéri.'on  à- peu-près  la 
sneme  apparence  quelles  ont  après  l'opération  du 
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Bec-de-Hèvre  -,  mais  lorfqu'iî  s'étend  fur  la  joue  , 
comme  il  arrive  quelquefois  ,  or.  efl  obligé  d'itl- 
cfler  anffi  cette  partie ,  &  de  réunir  de  la  même  ma- 
nière les  bords  de  la  plaie  qu'on  y  a  faite. 

Autrefois  on  fe  contentoit  d'enlever  avec  le 
cauftique  ou  l'inftrument  tranchant ,  la  partie  ma- 
lade •,  mais  comme  on  n'avoit  pas  imaginé  le 
moyen  dont  nous  venons  de  parler  de  fernjer  la 
brèche  qu'on  avoit  fahe  par  l'opéiarion,  il  en 
réfultoit  non-feulement  une  granoe  difformité  , 
mais  encore  de  grands  inconvéniens  ,  foit  pour  la 
parole  ,  fuir  pour  la  déglutition  ,  &  lorfque  c'étoit 
la  lèvre  inférieure  qui  étoit  âffeclée ,  le  malade 
ne  pouvoit  point  retenir  fa  falive.  C'eft  un  grand 
bienfait  de  la  Chrrurgi»  moderne  que  d'avoir 
trouvé  le  moyen  de  corriger  cette  difformité,  & 
de  rendre  la  lèvre  ainfi  mutilée  ,  âufli  utile  qu'au- 
paravant. Car  à  moins  que  la  maladie  ne  s'étende 
fur  toute  la  lèvre  ou  à-peu-près  ,  lors  même  qu'il 
y  en  a  une  partie  confidérable  qui  fe  trome  affec- 
tée ,  il  efl  prefque  toujours  pofiible  après  l'ex- 
tirpation ,  de  rapprocher  &  de  maintenir  en  con- 
tact les  bords  de  la  plaie,  à  caufe  de  la  grande 
lâcheté  &  de  la  fouplefle  naturelle  de  ces  organes. 
M.  le  Dran  va  même  au-delà  ^  il  dit  qu'il  y  a  eu 
des  cas  où  il  a  amputé  toute  la  lèvre,  depuis  une 
des  commiflùres  jufqu'à  l'autre  ,  &  même  par- 
delà,  pour  ôfer  toute  la  portion  de  la  tunique  in- 
terne qui  avoit  contrarié  une  couleur  vicieufe  ; 
qu'il  faifoit  enfnite  plnfieurs  points  de  future  en- 
tortillée, comme  on  fait  pour  le  bec-de-lièvre, 
&  que  la  guétifon  a  fuivi  de  fort  près  fans  laifTer 
de  difformité.  M.  Louis  n'efl  pas  du  même  fenti- 
ment  (i)  \  il  donne  pour  maxime  que  lorfque  les 
tumeurs  cancéreufes  à  la  lèvre  ont  une  certaine 
étendue  ,  il  ne  faudrait  faire  l'opération  que  pour 
fauver  h  vie  ,  &  ne  pas  prétendre  corriger  la  dif- 
formité ,  fur-tout  par  Ï'ufage  des  futures  qui  irri- 
tent les  parties ,  &  caufent  des  accidens  qu'on  évi- 
teroit  en  renonçant  à  ces  moyens  de  réunion.  Il 
efl  porté  à  tirer  cette  conclusion  du  mauvais  fuc- 
cès  de  deux  cas,  où,  contre  fon  propre  avis ,  il  avoit 
été  obligé  de  fuivre  cette  méthode.  Chez  l'un  de 
ces  malades ,  la  tumeur  avoit  le  volume  d'un  petit 
œuf  de  poule  •,  il  en  fit  l'extirpation  ,  &  réunit  les 
bords  de  la  plaie  par  la  future  entortillée.  Les 
aiguilles  caufèrent  de  l'irritation  &  de  l'inflamma- 
tion qu'on  eût  affez  de  peine  à  calmer.  La  cica- 
trice fe  fit  aflez  bien  ;  mais  au  bout  de  trois  femni- 
nes  le  malade  mourut  en  marafme  d'un  abcès  pu- 
tride à  la  fefle.  Chez  le  fécond  ,  la  tumeur  étoit 
encore  [  lus  volumineuse  que  chez  le  premier,  & 
anticipoit  un  peu  fur  la  cemmiffure  des  lèvres , 
il  fallut  fe  gouverner  en  conféquence ,  &  faire  l'in- 
cifion  de  manière  à  extirper  entièrement  la  tumeur. 
On  fit  la  future  qui  entraîna  autfi  des  accHens  -,  le 
malade  guérit  néanmoins  3  mais  ,  l'année  fuivante,.. 


(1)  Mémoire  fur  l'opération  du  B;r-de-l!h>rt  ,  dans  les- 
Mémoires  cic  L'Académie  Royale  de  Chuuigie  ,  tcr«ïe~  î 
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il  éprouva  un  retour  de  Cancer  au  même  endroit, 
avec  engorgement  des  glandes  maxillaires.  Un 
autre  Chirurgien  entreprit  de  le  guérir  par  une 
nouvelle  opération  ,  mais  la  future  entortillée 
attira  une  inflammation  considérable  ;  le-  glandes 
déjà  engorgées  ,  &  toutes  celles  des  environs 
qui  ne  l'étoient  pa^  ,  fe  tuméfièrent  prodigieu- 
iemcnt  ,  &  l'ulcère  cancéreux  finit  par  tuer  le 
niilade. 

Ces  faits  ne  paraîtront  peut-être  pas  à  tout 
le  monde  auffi  concluans  qu'ils  le  paroifi'ent  à 
M.  Louis,  &  ne  prouvent  autre  chofe  qu'une 
vérité  déjà  bien  démontrée,  c'eft  que  l'opération 
ne  réuffiî  pas  toujours  pour  la  gérifon  du  Cancer , 
fur-tout  quand  ia  maladie  a  déjà  fut  de  certains 
progrès.  La  preuve  que  le  défaut  du  fuccès  da-ns 
ces  deux  cas  ne  doit  pas  être  attribué  à  la  furure, 
c'efi  que  dans  l'un  &  dans  L'autre  la  réunion  fe 
fit  fort  bien  ;  que  l'un  des  malades  mourut  d'un 
abès  qui  pouvoir  dep  ndie  de  tonte  autre  ma- 
die  que  du  vice  Cancéreux-,  que  chez  l'autre  le 
rnal  ne  reparut  à  !a  joue  qu'affez  long-temps 
après-,  accident  qui  peut  avoir  lieu ,  (on  qu'on 
ait  employé  la  future  ou  non  ,  comme  M.  Louis 
en  a  été  lui-même  témoin  dans  un  autre  cas  qu'il 
rappotre,  où  l'extirpation  d'un  Cancer  de  médio 
cre  étendue  à  la  lèvre,  &  la  réunion  de  ia  plaie 
faite  Amplement  au  moyen  d'un  bandage  unif- 
fant,  n'empêchèrent  pas  une  rechute  au  bout  de 
quehjue  temî.  D'ailleurs,  indépendamment  de  l'au- 
torité de  M.  le  Dran  ,  que  nous  avons  déjà  citée, 
il  y  a  une  multitude  de  faits  qui  prouvént  l'utilité 
de  cette  méthode.  M.  Bell  raconte  le  cas  d'un 
homme  qui  ,  ap  ès  avoir  deux  fois  fubi  l'extir- 
pation d'un  Cancer  à  ia  lèvre  inférieure,  fans 
qu'on  eût  entrepris  de  réunir  les  bords  des  par- 
ties faines,  avoit  éprouvé  chaque  fois  un  retour 
de  fa  maladie,  peu  après  que  la  plaie  s'étoiî  cica- 
trifée.  Comme  il  reftoit  encore  une  afTez  grande 
étendue  de  la  lèvre  pour  pet  mettre  la  future,  on 
retrancha  de  nouveau  la  parue  affeclée,  &  on 
fit  la  réunion  par  ce  moyen.  L'opération  réuffit 
complètement,  &  huit  ansaprès ,  le  malade  n'a',  oit 
eu  aucune  rechute. "M.  Hiil  raconte  auffi  plusieurs 
obfervations  du  même  genre.  Il  parle  entr'autres 
d'un  homme  chez  qui  il  emporta  une  portion 
de  ia.  lèvre  inférieure  de  deux  pouces  d'étendue  , 
par  deux  inci'.ions  qui  fc  rerscontroient  à  l'ex- 
trémité du  menton.  Ceite  grande  plaie,  dit-il, 
fut  cicatrifée  an  bout  de  huit  ou  dix  jours  ,  par 
îa  future  entortillée,  laite  avec  quatre  aiguilles 
&  un  peint  ;ie  future  au  bord  de  ia  lèvre.  Le 
malade  vécut  encore  treize  ans  fa.ES  rechute  ,  & 
mourut  âgé  de  quatre-vingt  douze  ans.  Il  eut  le 
çnême  fuccès  chez  un  autre  malade,  de  la  lèvre 
&  du  menton  duquel  il  emporta  deux  pouces 
quarrés  de  parties  affectées  du  Cancer^  !a  plaie, 
malgré  fon  irrégularité  &  fa  forme  peu  favorable, 
s 'étant  très  bien  cicatrice  au  moyen  de  la  fu- 
ture- 
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JDu  Cancer  des  Famcncurs. 

Il  y  a  une  efpèce  de  Cancer  que  M.  Pott  a  décri  t 
le  premier  y,  fou?  le  nom  de  Cancer  des  ramo- 
neurs, qu'il  importe  d'autant  plus  de  faire  con- 
noître  aux  Prau.kns,  que  fi  l'on  fe  trompe  fur 
fa  nature,  dans  les  commencemens 4  il  entraine 
certainement  les  fuites  les  plus  funenV.  Nous 
rapporterons  les  propres  paroles  de  cet  Aureur. 

(t  C'eft  une  maladie  qui  commence  toujours 
«par  le  man  feilet  à  la  partie  inférieure  du  fero- 
jjtum,  où  elle  produit  un  ulcère  fuperficiel  , 
>j  douloureux  ,  dentelé,  qui  préf^nte  un  mauvais 
ssafpcéî,  &.  qui  a  des  bords  durs  &  élevés.  Je 
5?  ne  l'ai  jamais  vu  a\ant  l'âge  de  puberté;  ce 
i-  »?  qui  je  crois,  cil  une  raifon  pour  laquelle  il  a 
jjété  pris  communément,  tant  par  le  malade  que 
«  par  le  Chirurgien  ,-pour  un  ulcère  vénérien  & 
ïïlorfquil  efl  traité,  en  conféquerce  de  cette 
>j opinion,  par  les  remèdes  meicuriels,  il  s'ir- 
35  rite  piomptement  &  devient  très- mauvais.  Ea 
i  >îj  eu  de  temps  il  s'étend  fur  la  peau,  gagne  le 
I  îîdartos,  le;  membranes  du  ftrotum,  &  attaque  le 
|  55  tefteuie  qui  devient  gros  &  dur. De-là, il  s'étend 
jj'en  haut  ~it  long  du  trajet  des  vaifleaux  fper- 
,  «manques,  &  jufquês  dans  la  cavité  du  ventre, 
55  en  affluant  Couvent  les  glandes  in 2 f  ina'es  , 
55  &  en  occaCionnant  leur  induration.  Enfin  ,  lors- 
»?  qu'il  eil  parvenu  jufques  dans  l'abdomen,  il 
55  attaque  quelques  uns  des  vifeères,  &  fait  en- 
55 fuite  très-promptemem  périr  le  malade  au 
»j  milieu  des  plus  cruelles  douleurs. 
I  5?  S'il  efi  quelque  moyen- d'arrêter  le  progrès 
55  de  ce  mal,  ou  dans  prévenir  l'effet  funefie, 
5sil  confifie  à  extirper  promptement  la  partie 
»j  affectée",  c'eft-à-dhe  la  partie  du  ferotum  où 
5?eft  l'ulcère.  Car  fi  on  le  laide  fubfifter  jufqu'à 
55  ce  que  le  virus  ait  attaqué  le  teflicule,  il  fera 
5?  alors  trop  tard ,  le  plus  communément,  pour 
55  faire  même  la  caMration -,  j'en  ai  plnfieurs  fois 
5j  tenté  l'expérience.  Mais  quoi  que  les  ulcères, 
î»  après  cette  opération  ,  Ce  Coient  bien  guéris  , 
55  &  que  les  malades  Coient  fortis  de  l'Hôpital 
55  en  apparence  en  bon  état,  néanmoins  il  efl 
>?  arrivé,  dans  l'efpace  de  quelques  moi-,  qu'ils 
5?  font  revenus  ayant  le  mal,  ou  dans  l'autre  tef- 
jjticule,  ou  dans  les  glandes  de  l'aine ,  ou  avec  un 
55 air  fi  défait,  un  tetnt  fi  pâle  &  fi  plombé,  un 
53  dépétiffement  &  un  afîoibliffement  n  grand  ,  & 
55  des  douleurs  internes,  fi  fréquentes  &  fi  aiguës,, 
35  que  l'on  voyoir  clairement  que  quelques-uns 
35  de  leurs  vifeères  éroient  dans  un  état  de  mala- 
}j  die.  En  effet ,  les  douleurs  furvenoiem  bi^n- 
55  tôt  dans  ces  parties ,  &  &$  périfloknt  en  peu 
55  de  tems. 

33  S'il  eft  des  cas  où  l'on  ait  lieu  d'efpérer  de  guérir 
»?le  Cancer  par  l'extirpation  ,  il  f  aroît  que  c'eft 
33  celui-ci;  mais  il  faut  que  l'opération  foit  faite 
55  promptement  â  1  &  avant  que  la  çonfsitiiiiou  fois 
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tt  altérée  par  le  vira?.  Il  y  a  apparence  que  la  j 
j)  maladie  ,  chez  les  ramoneurs ,  doit  Ton  ori- 
?} gine  à  la  fuie  qui  fe  loge  dans  les  rides  du 
jjfcrotum  ,  &  qu'elle  n'attaque  pas  d'abord  le  fyf- 
>j  tème  en  généra!  -,  d'ailleurs  les  fujets  font  jeu- 
jjnes,  leur  confiitution  eft  ordinairement  borne  & 
•jj  faine,  au  moins  dans  le  commencement-,  ils 
jj  doivent  à  leur  genre  de  travail  le  mal  dont 
«ils  fort  attaqués,  lequel  efî  purement  local; 
jî  circonflsnce  qui  en*  d'autant  plus  vraifemblable 
?>  qu'il  afilcle  toujours  la  même  partie.  Au  refie , 
J9  le  ferotum  n'eft  pas  un  organe  vital  ,  on  peut 
jjen  amputer  une  partie  fans  redouter  le  plus 
»j léger  inconvénient;  &  s'il  eft  pofhble  de  con- 
jjferver  la  vie  par  l'extirpntion  de  toute  la  partie 
j)  qui  eft  altérée ,  c'efi  afturément  un  moyen  très- 
jj  bon  &  très-facile  ;  car  lorfque  le  mal  s'ell  éten- 
«  du ,  il  fait  des  progrès  rapides,  caufe  les  plus 
jj grandes  douleurs,  &  finit  très-certainement  par 
îj  faire  périr  le  malade. 

H'ificires  de  différens  cas  de  Cancer  ,  propres  a 
écîaircir  &  à  confirmer  la  doSrine  ci-dejfus 
expofee. 

Après  être  entré,  autant  qu'il  nous  a  été  pofli- 
ble  ,  dans  tous  les  détai's  néceffaires  pour  faire 
connpkre  cette  maladie  ,  ainfi  que  fes  caufes 
vraies  ou  fuppofé^s,  &  les  principaux  moyens 
que  l'art  a  imaginé  pour  la  foulager  &  pour  la 
guérir;  aprè»  avoir  établi  fur  ces  différens  points 
la  doclrine  qui  nous  a  paru  la  plus  raifonnable, 
nous  croyons  ne  pouvoir  mieux  terminer  cet 
article  ,  que  par  le  récit  de  quelques  cas  rap- 
portés par  les  Auteurs,  afin  de  ne  rien  négliger 
de  ce  qui  peut  aider  nos  lecteurs  à  prendre 
une  idée  nette  d'une  maladie  aufTt  cruelle,  leur 
faire  fentir  combien  il  importe  de  l'attaquer  de 
bonne  heure  par  lts  moyens  les  plus  actifs,  & 
montrer  en  même-tems  les  avantages  de  la  mé- 
thode d'opérer  que  nous  avons  recommandée, 
fur  celle  qui  n'eft  encore  que  trop  généralement 
admife.  Nous  commençons  par  l'bifloire  dequeî- 
ques  ca^  des  moins  fa<orable5 ,  &  où  les  fecours 
de  l'art  ont  été  le  moins  efficaces. 

I.  Cas.  Une  femme,  âgée  de  cinquante  ans, 
s'appèrçutj  peu  après  la  ceflation  de  fes  règles, 
qu'elle  avoir  a  i  bord  de  la  tnamrnelle  une  tumeur 
greffe-  tomme  une  r-oifute,  mobile  &  placée  fous 
le?  tégumens.  M.  Martin  ,  Chirurgien  de  Lau- 
fanne,  étanr  cofifûîîé ,  fit  tout  ce  qu'il  put  pour 
lui  perfnader  de  foufïrir  qu'il  en  fît  l'extirpa- 
tion; mais  la  d.;me  effrayée  au  feul  nom  d'opé- 
ration, fui\ir  le  confeil  d'un  autre  Chirurgien  qui 
promit  de  la  guérir  par  des  moyens  plus  doux. 
M.  Martin  fut  mandé  trois  moi»  après  ,&  trouva 
la  malade  mourante  par  de  fréquente-  hémor- 
rhagies.  La  tumeur  avoir  dégénéré  en  Cancer; 
elle  étoit  prodbieufeirienr  groflie,  ulcérée,  d'une 
edair  infuppoi table,  &  très-adhérenieaux  côtes  t 
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la  malade  le  conjura  de  lui  faire  l'opération;  mais 
il  s'y  refufa  voyant  fa  perte  certaine,  &  la  ma- 
lade mourut  dix-fept  jours  après.  Mémoire  de 
M.  le  Dran  fur  le  Cancer,  obfervation  XVIII. 

Cas  2.  Une  Religieufe  s'apperçut  d'une  tu- 
meur qu'elle  avoit  à  la  mammelle  Hanche;  cetre 
rumeur  s'étendit,  en  fix  mois,  par  tente  la  mnm-_ 
melle,  &  gr:gna  le;  glandes  de  l'aiiTelle  ;  enfuire 
elle  s'ulcéra  avec  les  douleur?  les  plus  aiguës  , 
qui  répondoienr  à  l'épaule  &  à  tout  le  bras.  Malgré 
foutes  ces  fàcheufes  circonilances ,  M.  Manne  , 
après  une  confnlration  de  plufteurs  Médecins 
&  Chirurgiens,  en  fit  l'extirpation;  il  diiTéqua 
enfuite  avec  attention,  vu  la  proximité  des  vaif- 
feaux  axiilaires,  les  glandes  qui  étoient  gorgées 
fous  l'aifTelle  &  les  enleva.  Il  panfa  la  plaie  félon 
l'art,  &  elle  guérit  parfaitement.  Mais ,  craignant 
une  rechute ,  il  crut  devoir  érablir  une  évacua- 
tion habituelle  pour  donner  une  ifTue  au  virus 
cancéreux.,  &  ouvrit  pour  cet  effet  un  cautère 
à  chacun  des  quatre  membres.  Ce^tte  atten- 
tion fur  inutile,  car  il  s'engorgea  par  la  fuite 
plufieurs  glandes  qui  devinrent  carcinomateufes , 
&  la  malade  mourut.  Mémoire  de  M.  le  Dran , 
obferv.  XXIII. 

Cas  ;.  Un  homme  de  quarante  cinq  ans,  d'une 
allez  bonne  complexion  ,.  &  demeurant  à  la  cam- 
pagne, vint  à  Paris  confulter  M.  Maîaval  pour 
un  farcocèle  confidérable.  Il  lui  dit  que  fon  tefli- 
cule  avoit  beaucoup  groiîi  depuis  trois  mois} 
qu'il  étoit  devenu  depuis  peu  affez  douloureux, 
&  que  les  douleurs  étoient  lancinantes.  Comme 
le  cordon  fpermanque  étoit  encore  libre  auprès 
dei'anneau,  M.  Malaval  propofa  l'opération, 
&  la  lit  d'après  l'avis  de  deux  de  fes  Confrères. 
La  plaie  fe  cicatrifa  ,  &  le  malade  retourna  chez 
lui  guéri.  Trois  mois  après  il  revint  trouver 
M.  Malaval,  ayant  à  la  partie  antérieure  du  cou, 
une  grofTe  tumeur  qui  avoit  commencé  à  fe  for- 
mer dans  les  glandes  qui  font  entre  les  deux 
branches  du  mufcle  fealène  gauche'.  Elle  s'étoit 
alongée  jufqu'à  la  partie  antérieure ,  de  manière 
qu'elle  fembioit  être  un  gouëtre  ;  mais  c'étoit  un 
vrai  Cancer  comme  celui  qui  s'étoit  formé  au 
reflicule.  En  deux  mois  elle  étoit  devenue  de  la 
groffeur  des  deux  points ,  &  fon  volume  fufîoqua 
le  malade.  Mémoire  de  M.  Le  Dran,  obferva- 
tion XXXIV. 

Cas  4.  Madame  John  lion,  de  Dumfries,  avoit 
furie  menton  une  excroiffance  de  même  couleur 
que  la  peau  ,  &  greffe  comme  une  tête  d'épingle. 
En  deux  ou  trois  ans,  elle  avoit  augmenté  au 
point  que  fa  bafe  o.  cupoir  la  plus  grande  partie 
de  l'extrémité  inférieure  du  menton,  &  qu'elle 
i'élevoit  en  forme  de  corne.  Elle  s'adretTa  à 
M.  Hiil  pour  qu'il  en  fît  f'extirpation  ;  mais  ce 
Praticien  ne  s'y  prêta  qu'avec  répugnance  ;,i!  fit 
cependant  l'opération  ,  qui  d'abord  parut  réuflir, 
la  plaie  s'étant  fort  bien  cicatrifée*,  mais  quelques 
temps  aptès  le  Cancer  reparut  en  trois  diffétens 
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endroits ,  dont  deux  étoient  à  quelque  diflarice 
du  menton.  Cas  de  Chirurgie  de  M.  Hill  , 
page  20. 

Cas  5.  Mademoifelle  J  *  *  reçut  un  coup  au 
fein  au  mois  de  Novembre  1761  •,  &  ,  après  en 
avoir  fouffert  quelques  jour; ,  elle  n'y  fentit  plus 
de  douleurs  jufqu'au  mois  de  Mars  fuivanr,  après 
quoi  le  mal  fit  des  progrès  fi  rapides ,  malgré 
la  ciguë  &  les  autres  remèdes  qu'on  employa , 
que  M.  Hill  crut  qu'il  n'étoit  plus  tems  de  tenter 
l'opération.  Sollicité  cependant  par  la  malade, 
il  fe  détermina  à  la  faire.  Le  fein  naturellement 
volumineux  étoit   prodigieufement  enflé,  ainfi 
que  toutes  les  parties  voiimes*,  il  y  avoit  en  outre 
une  longue  traînée  de  glandes  engorgées  qui 
s'éiendoit  au-delà  de  l'aiffclle,  &  jufques  fous 
l'omoplate.  Tout  fut  emporté  à  l'aide  du  biiîouri , 
cequifefit  d'autant  plus  commodément  que  lama- 
lade  demeura  en  défaillance  pendant  tout  le  tems 
de  l'opération-,  mais  cette  circonfiance  empêcha 
qu'on  n'apperçût  les  vaiffeaux  coupés,  6V  qu'on 
ne  pût  les  lier.  La  malade  étant  au  lit ,  il  furvint 
une  hémorrbagie  que  l'on  arrêta  en  comprimant 
les  vaiffeaux  qui  rournitïbienr  le  fang  ,  avec  la 
main  &  des  plumaceaux  imbibés  d'efprit  de  vin. 
Malgré  la  lièvre  &  une  abondante  fuppuration, 
qui  eurent  lieu  pendant  le  premier  mois ,  elle 
le  remit  fi-  bien  dans  le  mois  fuivant  ,  qu'on 
sut  l'efpéiance  d'une  guérifon  parfaite.  Mais 
s'étant  imprudemment  expofée  au  froid  ,  elle 
prit  des  douleurs  de  rhumatifme  ,  &  le  bras  & 
la  main  contractèrent  une  enflure  œdémateufe 
confidérable.  La  cicatrice  ,  à  mefure  qu'elle  avan- 
çait j  devenok  dure  &  liffe  comme  une  plaque 
de  corne ,  &  la  malade  fe  plaignoit  extrêmement 
de  la  fenfation  qu'elle  en  éprouvoit ,  comme  fi 
elle  eût  été  ferrée  avec  une  corde,  au  point  qu'elle 
ne  pouvoit  mouvoir  fon  bras  ni  fon  corps  fans 
la  plus  grande  difficulté.  Elle  mourut  quatre  mois 
apiès  l'opération,  minée  par  la  douleur  &  la  fièvre 
lente,  ayant  encore  une  plaie  ouverte  de  la  lar- 
geur de  deux  travers  de  doigts.  Cas  de  Chirurgie 
de  M.  Hill ,  page,  z  1 . 

Cas  6,  Eliz.  Turner,  âgée  de  46  ans,  d'une 
forte  corftitution ,  avoit  une  tumeur  dans  le 
fein  parfaitement  mobile  &  circonlcrite  ,  qui 
s'étoit  manifefiée  depuis  dix-huit  mois ,  &  qui 
paroiffoit  dans  une  condition  d'autant  plus  favo- 
rable pour  l'extirpation,  qu'il  n'y  avoit  point  de 
glandes  engorgées  fous  l'aiffelle.  La  malade  cepen- 
dant ne  voulut  point  entendre  parler  alors  d'opé- 
ration ^  mais,  quinze  jours  après,  fe  trouvant 
beaucoup  plus  foufï'rame,  elle  d  manda  M.  Fea- 
ron Celui-ci  la  trouva  au  lit,  la  tête  &  les  épau- 
les foiitenues  par  des  oreillers,  ayant  la  refpi- 
ration  courte  &  laborieufe,  le  pouls  petit  &  fré- 
quent, &  des  douleurs  fi  cruelles,  qu'elle  demanr 
doit  à  être  opérée  >  &  paroiffoit  prête  à  fe  fou- 
mettre  à  tout  pour  obtenir  du  fonlagement.  Le 
foin,  dans  ce  court  efpace  de  tems,  étoit  devenu 
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beaucoup  plus  volumineux,  &  il  éroît  par-tout 
adhérent  aux  côtes.  Les  murcles  du  bas-ventre, 
du  bras  &  du  cou  du  côté  affecté,  étoient  gonflés 
&  contractés  de  manière  que  le  corps  étoit  plié 
en  deux ,  &  la  malade  ne  pouvoit  pas  remuer 
le  bras.  Le  fein  n'étoit  pourtant  pas  ulcéré  exté- 
rieurement. Cet  état  violent  fe  termina  trois  jours 
après  par  la  mort.  TraiUdu  Cancer }par  H.  Fearon, 
cas  III. 

CAS  7.  Peu  de  tems  après  avoir  vu  cette 
dernière  malade  ,  M.  Fearon  en  vifita  une  au- 
tre ,  âgée  de  trente-neuf  ans ,  qui  étoit  dans  urt 
état  à-peu-près  femblable  à  celui  où  il  l'avoit 
d'abord  ttouvée.  La  tumeur  paroiffoit  aufli  bien 
difpofte  qu'on  pouvoit  le  defirer  pour  l'opéra- 
tion j  cependant  comme  elle  émit  encore  indo- 
lente, &  comme  la  malade  étoit  enceinte  de  fept 
mois,  il  crut  devoir  s'en  tenir  au  traitement  palliatif 
jufques  après  fes  couches.  Mais ,  à  fon  grand 
étonnement ,  trois  femaints  après ,  il  trouva  qu'il 
s'étoit  fait  chez  elle  une  révolution  foudaine  & 
violente,  qui  l'avoit  mife  dans  le  même  état  où 
étoit  tombée  la  femme  qui  fait  le  ftijet  du  Cas 
précédent,  à  cela  près  que  fon  bras  étoit  couvert 
d'une  enflure  œdémateufe.  Elle  accoucha  la  nuit 
fuivante  &  mourut  deux  jours  après.  Traite  du, 
Cancer , par  M.  Fearon.  Cas  IV. 

Ces  obfenaiions  fufhTent  po':r  montrer  de 
quelle  importance  il  eft  de  recourir  de  bonne 
heure  à  l'extirpation  ,  &  combien  la  perte  de 
quelques  femaines  &  même  de. quelques  jours  , 
peut  influer  fur  fes  conféquences  ,  puifqu'elle 
fuffit  quelquefois,  pour  rendre  tout-à-fait  im- 
praticable une  opération,  dont  le  fuccès  paroiffoit 
affuré  fi  on  l'eût  entreprife  auparavant. 

11  efi  douteux  cependant  que  l'on  puiffe  légi- 
timement tirer  cette  conclufion  du  Cas  raconté 
au  N.°  III  ,  puifque  la  partie  qui  fut  affeclée 
fecondairemtnt,  étoit  fort  éloignée  de  celle  qu'on 
avoit  extirpée  ;  &  peut-être  que  la  tumtur  du 
cou  auroit  eu  lieu  ,  lors  même  que  l'opération 
fur  le  tefiicule  anroit  été  pratiquée  beaucoup 
plutôt  ,  car  l'extirpation  d'un  Cancer  faite  dans 
le  tems  le  plus  convenable ,  ne  met  pas  ceux  qui 
s'y  foumetreru  à  l'abri  de  cette  maladie  ,  plus 
que  ne  l'eft  toute  autre  perfonne  chez  qui  elle 
ne  s'eft  jamais  manifefiée. 

CAS  8.  Un  homme,  âgé  de  45  ans  ,  avoit  un 
ulcère  Cancéreux  avec  des  bo;ds  relevés  &  durs, 
occupant  l'aile  droite  du  nez,  &  s'étendant  en- 
dedans  comme  en-dehois,  jnfqu'à  quatre  ou  cinq 
lignes  de  hauteur,  mais  la  cloifon  qui  fépare  les 
narines ,  n'étoit  pas  attaquée.  Le  Cancer  avoit 
commencé  trou  ans  auparavant ,  par  un  petit  bouton 
qu'il  avoit  écorché  piufieurs  fois  avec  fes  on^h  s  J 
on  l'avoit  même  touché  depuis  avec  le  vitriol , 
&  avec  la  pierre  infernale- .  Tout  cela  n'avoit  f  it 
que  l'irriter,  &  la  maladie  s'étoit  confl?mment 
accrue.  M.  le  Dran  coupa  toute  la  partie  m  ,lade, 
anticipant  fur  la  paitie  faine  de  plus  d'une 
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ïîgne  a  tôute  la  circonférence.  La  plaie  fe  guérit 
en  moins  d'un  mois ,  &  il  n'y  eut  point  de  re- 
chute. Mém.  àe  M.  le  Dran.  Obferv.  VL 

CAS  o.  Une  femme  ,  âgés  de  55  ans ,  avoit  reçu 
quatorze  ans  auparavant  un  coup  à  ia  lèvre  fu- 
périeure  du  côfé  droit.  La  lèvre  s'enfla  ,  &  après 
î'ufage  des  topiques  qu'on  y  mit,  il  y  refla  une 
dureté  de  la  grofTeur  d'une  aveline,  occupant  la 
partie  interne  de  la  lèvre.  Onze  ans  après. ia 
tumeur  s'accrut  confidérablement ,  bouchant  la 
narine ,  &  empêchant  la  refpiration.  Il  s'éltvoit 
fur  la  tumeur  des  excroiflances  en  forme  de  ro- 
chers. Enfin,  elle  devint  douloureufe  au  toucher, 
&  les  douleurs  lancinantes  étant  fréquentes,  elle 
vint  à  Paris  confulter  M.  Sivert.  Il  obferva  que 
l'os  maxillaire  Supérieur  éioit  décoin  ert  de  la 
grandeur  d'un  pouce,  &  fon  avis  fut  d'ôier  la 
tumeur  avec  l'inflrument  tranchant.  Pour  faire 
cette  opération  ,  il  leva  la  tumeur  a\e:  ia  main 
gauche,  &  avec  un  biflouri  droit,  il  commença 
l'incifion  au-dedans  de  la  lèvre,  à  la  partie  fupé- 
rieure  de  la  tumeur,  près  du  nez;  puis  coupant 
de  dedans  en-dehors  ,  il  acheva  l'opé;ation  en 
confervant  une  bonne  partie  de  la.  peau  qui 
couvroit  la  tumeur  ;  une  veine  &  une  arrère 
donnèrent  du  fang  qui  s'arrêta  feul.  Il  recouvrit 
une  partie  de  la  divifion  avec  ce  qu'il  avoit 
ménagé  de  la  peau  ,  il  mit  for  le  refte  de  petits 
lambeaux  de  linge  ,  imbibés  de  jaunes  d'oeuf  mêlé 
avec  f  huile  d'hypéricum  &.  l'appareil  convenable. 
Il  ne  furvint  pas  de  fièvre  à  la  malade  ,  l'on 
changea  plufieurs  fois  le  jour  les  comprefies  qui 
s'imbiboient  de  falive  ,  &  le  quatrième  jour  en 
ôîant  l'appareil ,  on  trouva  la  peau  reprife  ,  & 
la  plus  grande  partie  de  l'os  recouverte.  Il  le 
fut  en  entier  le  fixième  jour  ,  &  la  plaie  fut 
guérie.  Mém.  de  M.  le  Dran.  Obferv.  VIII. 

CAS  jo.  Une  femme  de  74  ans ,  avoit  depuis 
douze  ans ,  une  tumeur  à  une  des  grandes  lèvres , 
au-deffbus  du  pubis.  Obligée  enfin  par  le  vo- 
lume de  la  tumeur ,  &  par  la  vivacité  des  fouf- 
frances  ,  à  confulter  pour  fa  maladie ,  elle  s'a- 
drrffa  à  M.  Hill  ,  qui  reconnut ,  dans  la  partie 
afïcclée,  un  Cancer  de  la  plus  mauvaife  tfpèce  ; 
la  douleur  avoit  ôté  le  fommeil  à  ia  malade  , 
depuis  plufieurs  mois  ,  &  l'avoit  extrêmement 
affoiblie.  M.  Hill  amputa  toute  la  partie  tumé- 
fiée \  la  plaie  fe  cicatrifa  en  q  iatre  temaines  ,  & 
fut  fuivie  d'une  eniière  guérilon.  L#  malade 
vécut  encore  dix  uns  après  cette  opération.  Cas 
de  Chirurgie  d:  M.  Hill,  p»  II. 

CAS  11.  Un  homme  pour  s'être  tenu  trop 
près  du  feu  ,  avoir  fait  venir  des  taches  fur  fes 
jambes.  L'été  fuivant  ,  l'épiderme  s'enleva  en 
écailles  de  deffus  tome*  les  parties  ainfi  affec- 
tées ,  &  la  peau  de  deflous  parut  faine ,  excepté 
en  un  feul  endroit,  où  il  fe  forma  une  féconde 
peau  écaiileufe  ,  plus  épaifie  que  la  première. 
Quelques  mois  après  cetfe  féconde  peau  tomba, 
&  il  en  iurvint  une  troifième  qui  prit  la  forme 
Chirurgie.  Tome  I.e'  Partie. 
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d'une  croûte.  Cette  croûte  ayant  été  arrachée, 
on  vit  un  ulcère  Cancéreux  qu'elle  cachoit. 
M.  Hill  difféqua  environ  trois  pouces  de  tégu- 
mens  affeclé ,  de  deiTus  le  tibia.  Le  malade  qui 
avoit  ~j\  ans  ,  à  cette  époque  le  rétablit  parfai- 
tement &  vivoit  encore  18  ans  après  quand 
AL  Hill  publia  fon  ouvrage.  Cas  de  Chirurgie  de 

m.  mu,  p.  15. 

M.  Hill  a  vu  un  Cas  de  la  même  nature ,  & 
provenant  de  la  même  caufe ,  qui  ayant  d'abord 
été  attaqué  par  des  caufiiques,  fe  guérit  enfuiïe 
par  l'ampu'arion  de  la  jambe. 

CAS  11.  Une  femme  de  30  ans  ayant  reçu  un 
coup  au  fein  ,  y  reffentit  d'abord  affezde  douleurs 
pendant  quelqi:es  jours  •,  il  s'y  forma  enfuite  une 
tumeur  dure  qu'elle  porta  vingt  ans  fans  en  être 
incommodée.  Alors ,  elle  y  fentit  de  nouveau  de 
la  douleur  ,  &  la  tumeur  augmenta  beaucoup, 
malgré  l'nfage  de  la  ciguë  j  il  fe  forma  aufh  un 
long  chapelet  de  glandes  durcies ,  depuis  le  Aer- 
num  jufqu'à  l'aiflelle.  La  peau  étais  froncée,  mais 
fans  ulcération.  M.  Hill  empor  ta  toutes  les  parties 
affeclées ,  avec  le  billouri.  Trois  points  de  future 
qu'il  fit  dans  la  partie;  de  la  plaie  la  plus  étroite  , 
fans  en  mettre  les  bords  en  contael,  hâtèrent  la 
guérifon  ,  en  empéchrirt  la  peau  &  les  mufcles 
de  fe  retirer  amant  qu'ils  auroi.nr  fat  fans  cela. 

Après  que  la  plaie  fut  tour-a-fait  cicatr  fée  ,  il 
fe  fit  un  fuintement  d'une  mariée  égaille  & 
comme  febacée  art  travers  des  pores  de  1a  nou- 
velle peau  ,  qui  en  fechant,  forma  une  croûte.  Cette 
croûte  devtnoit  \for  t  épailTe  &  derrr  nroit  atta- 
chée à  la  cicanke  ,  pendant  plufieurs  femaines  , 
lorfqu'on  n'y  faifoit  aucune  application  &  lors- 
qu'elle étoit  tombée  ,  elle,  fe  renom  elloir  promp- 
tement.  Un  emplâtre  de  litharge  un  peu  mol , 
empêchoit  que  cette  croûte  ne  fût  anliî  tenace 
&  au  (fi  icorr.mode,  &  lorlqu'elle  croit  tombée, 
la  ffoit  la  peau  dans  un  état  de  louplerTe  con- 
venable. A  cette  affection  près  ,  la  malade  étoit 
bien  ponante  quatre  ans  a;  rès  l'opéraiion.  Cas 
de  Chirurgie  de  M.  Hill,  p.  16. 

CAS  13.  Une  dame  vint  d  Arras  à  Paris  pour 
fe  mettre  entre  les  mains  de  M.  Malava! ,  &  tâ- 
cher de  guérir  d'un  Cancer  ulcéré  qu'elle  avoit 
à  la  mammelle  droite.  Cette  msmmeiîe  étoit  très- 
groffe,  &  avoir,  outre  l'ulcère,  une  tumeur  de 
la  grofTeur  d'un  œuf  de  poule  ,  fort  rouge  & 
prête  à  s'ouvrir.  Malgré  cet  érat,  il  fit  l'opération , 
la  guérifon  fut  prompte  &  fans  récidive,  félon 
ce  qu'il  en  apprit  quatre  ans  aprèi.  Mcm.  de 
M.  le  Dran.  Obferv.  XIX. 

CAS  14.  La  femme  d'un  cocher  vint  trouver 
M.  Foubtrt  &  lui  demanda  fon  avis  fur  deus 
Cancers  qu'elle  avoit  à  (es  maium-lles ,  dont  l'un 
étoit  ulcéré.  M.  Malavai  s'y  trouva,  &  ii  fut 
conclu  qu'on  feroit  l'amputation  de  l'une  &  de 
l'autre  m.mmeile,  La  malade  fouff.it  la  première 
opéraiion  avec  beaucoup  de  cou;  âge,  &  defira 
,  Qu'on  procéùât  tout,  de  fuite  à  L  f^ende ,  ce 
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qui  fut  exécuté.  Les  accidens  des  deux  opéra- 
tions ne  furent  pas  plus  grands  que  ceux  d'une 
feule  ,  &  ia  guérifon  ne  fut  pas  plus  longue.  Huit 
ans  après  ,  la  malade  n'avoit  point  éprouvé  de 
rechute.  Mém.  de  M.  le  Dran.  Obferv.  XX. 

CAS  15.  En  1749,  un  Abbeffe  vint  à  Paris, 
confuher  M.  le  Dran  ,  fur  une  tumeur  très-groffe 
qu'elle  avoit  à  la  mammelle  droite.  Elle  y  fentoit 
une  douleur  continuelle ,  mais  fourde  -,  les  dou- 
leurs pongitives  étoient  légères  &  rares ,  &  il 
n'y  avoit  point  d'engorgement  fous  l'aiffelle. 
M.  le  Dran  propofa  1'opéranon  ,  mais  la  malade 
s'y  refufa.  Au  bout  de  cinq  à  fix  mois ,  après 
avoir  inutilement  tenté  d'autres  remèdes ,  elle 
retint  à  M.  le  Dran.  Tonte  la  mammelle  pour 
lors  étoit  engorgée  ,  &  fon  volume  augmenté 
d'un  tiers ,  outre  une  certaine  épaiifeur  aux  graiffes 
qui  font  fous  le  mufcle  pectoral  ,  mais  il  n'y 
avoit  aucune  glande  fenfible  fous  l'aifTelie.  La 
malade  éprouvoit  quelquefois  des  élancemens 
aiTez  vifs  dans  la  tumeur.  Elle  fe  détermina 
enfin  à  l'opération  que  l'on  fit ,  en  ôtant  non- 
jfeulement  toute  la  mammelle ,  mais  encore  toutes 
les  grailTes  quifontfous  le  mufcle  grand  pectoral  du 
côté  de  l'aiffelle.  La  plaie  qui  avoit  un  pied  de  dia- 
mètre dans  un  fens  &  neuf  à  dix  pouces  dans 
l'autre  ,  fut  guérie  en  deux  mois  &  demi ,  & 
pendant  plus  de  quatre  ans  ,  la  malade  n'a  point 
eu  de  récidive,  Me'm.  de  M.  le  Dran.  Obferv.  XXI. 

CAS  16.  Une  femme  de  quarante-cinq  ans ,  qui 
avoit  perdu  fes  règles  à  l'âge  de  quarante,  portoit 
à -peu-près  depuis  ce  tems  une  tumeur  cancé- 
riufe  à  l'ombilic,  Cette  tumeur  qui ,  peu  de  tems 
après  qu'elle  fe  fut  manifeftée,  étoit  déjà  de  la 
grolTeur  d'un  œuf  ,  s'accrut  peu- à-peu  ,  &  de- 
vint douloureufe  au  bout  de  deux  ans.  On  tenta  , 
pendant  neuf  mois,  de  la  guérir  avec  des  caufti- 
ques  ,  mais  fort  inutilement  ,  la  maladie,  au 
contraire ,  ayant  fait  beaucoup  de  progrès  pendant 
ce  traitement.  La  malade  enfin  confulta  M.  Civa- 
dier  qui  trouva  la  tumeur  grolïe  comme  les  deux 
poings  ,  relTemblame  à  un  champignon  ,  plus 
étroite  par  la  bafe  qui  avoit  quatre  pouces  de 
longueur  &  trois  d'épaiffeur  ;  les  bords  de  l'ul- 
cère étoient  durs  &  calleux  ,  il  en  fortoit  une 
fanit-  d'une  odeur  afFreufe,  &  fouver.t  beaucoup 
de  farg.  M.  Civadier  crut  qu'il  n;y  avoit  pas  de 
tems  à  perdre ,  &  fit  fur-le-champ  l'opération. 
Les  bords  renverfés  de  la  tumeur  le  îavorifè- 
rent  beaucoup  pour  l'affujettir  ,  il  l'emporta 
jufqu'à  fa  racine,  &  il  n'y  eut  point  d'hémorrhagie. 
L'on  panfa  la  plaie  ,  fuivant  les  difFérens  états 
de  l'ulcère ,  qui  alla  de  mieux  en  mieux ,  & 
guérit  dans  fon  tems ,  fans  aucun  accident.  Me'm. 
de  M.  le  Dran.  Obierv.  XXV- 

CAS  17.  Une  demoifelle  ,  âgée  de  cinquante 
ans  ,  avoit  perdu  fes  règles  à  quarante- cinq ,  & 
n'avoit  fenti  aucune  incommodité.  Depuis  deux 
ans ,  elle  s'était  apperçue  que  fa  mammelle  droite 
étoit  plus  greffe  que  l'autre  y  fans  cependant  y 
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faire  grande  attention.  Mais  cette  mammelle  attgs 
mentant  de  volume  ,  devint  infenlïblement  très- 
ferme  ,  &  la  malade  alors  confulta  MM.  Pyerat 
&  le  Dran,  qui  confeillèrent  l'amputation  à  la- 
quelle on  procéda.  L'on  emporta  exaékment 
toute  la  mammelle  ,  avec  les  graiffes  voifines  qui 
parurent  un  peu  trop  fermes.  Le  cinquième  jour, 
M.  le  Dran  apperçut  dans  la  partie  inférieure  de 
la  plaie ,  une  glande  qui  foulevoit  les  graiffes , 
&  paroiffoitgroiî'e  comme  une  olive  \  il  lafailitavec 
une  érigne  &  l'emporta.  La  plaie  qui  alla  bien, 
fut  guérie  en  deux  mois  ,  &  la  malade  ,  huit 
ans  après  ,  n'avoit  éprouvé  rucune  incommodité. 
Me'm.  de  M.  le  Dran.  Cbf.  XXVII. 

CAS  18.  En  1780,  une  femme  s'adreiTa  à 
M.  Fearon ,  pour  faire  l'extirpation  d'une  tumeur 
qu'elle  avoit  au  fein.  D'auffi  loin  qu'elle  pouvoit 
fe  fouvenir,elle  avoit  toujours  eu  dans  ce  fein, 
une  petite  tumeur ,  qui  avoit  grofii  par  degrés  » 
&  dont  depuis  dix  ans  on  lui  avoit  confeitlé 
de  fe  débarrafler  par  l'excilion.  Le  volume  & 
la  douleur  étant  toujours  allés  en  augmentant , 
elle  s'étoit  enfin  déterminée  à  l'opération.  Le 
fein  étoit  très-  volumineux  ,  &  inégal  &  parfai- 
tement dur  ,  clans  toute  fon  étendue.  Les  veines 
de  la  peau  étoient  variqueufes,  &  le  mammelon 
tellement  rentré  ,  qu'on  ne  le  voyoit  plus.  La 
malade  avoit  quarante-huit  ans ,  eile  étoit  d'une 
conftitution  délicate  ,  mais  affez  bien  portante. 
M.  Fearon  fit  une  incifion  aux  tégumens  ,  un 
peu  au-deffous  du  mammelon  ,  à-peu-près  hori- 
zontale &  un  peu  plus  longue  que  la  tumeur  , 
&  fans  en  rien  retrancher ,  il  difîéqua  toutes  les 
glandes  affeélées.  Il  rapprocha  enfuite  les  bords 
des  tégumens  ,  &  les  maintint  en  contact  ,  par 
des  languettes  d'emplâtre  agglutinatif.  La  cicatrice 
fefit  parfimple  réunion  ,  &  fut  entièrement  fermée 
au  bout  de  dix  jours.  Traité  du  Cancer.  Cas  VI. 

CAS  19.  Une  femme,  dont  le  fein  étoit  gonflé, 
inégal  à  fa  furface ,  &  qui  y  fentoit  des  douleurs 
irrégulières  &  lancinantes  qui  s'étendoient  vers 
l'aiffelle  &  les  parties  voifines,  confulta  M.  Fearon. 
Eile  avoit  refufé  fix  mois  auparavant  de  fe  fou- 
mtttre  à  l'opération  ,  mais  à  l'époque  ,  dont  il 
s'agit ,  elle  y  confentit. 

M.  Fearon  ayant  fait  une  feule  incifion  aux 
tégumens  ,  difféqua  avec  foin  ,  toute  la  tumeur  , 
dont  la  bafe  étoit  fi  étendue,  qu'elle  lailTa  pref- 
que  tout  te  mufcle  pectoral  à  découvert.  Les  bords 
de  la  peau  furent  rapprochés  &  fe  réunirent , 
de  manière  qu'en  douze  jours ,  la  plaie  fut  par* 
faitement  cicatrifée.  La  femme ,  au  bout  de  neuf 
ans ,  étoit  bien  portante.  Traité  du  Cancer.  Cas  VII. 

CAS  20.  Une  femme  ayant  reçu  un  coup  fur 
le  fein  ,  y  fentit  des  douleurs  pendant  quelques 
jours ,  après  quoi  il  furvint  dans  cette  partie , 
une  tumeur  dure ,  dont  le  volume  augmenta 
pendant  dix  ans.  Elle  s'adreiTa  pour  lors  à 
M.  Fearon  -,  la  tumeur  à  cette  époque  s'étendoit 
de  la  clavicule  à  l'abdomen  ,  &  du  flernum  à 
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l'aiffelle  ;  la  peau  à  fa  furface  étoît  froncée ,  le 
mammelon  rentré  en-dedans ,  &  les  veines  étoient 
variqueufes.  La  malade  avoit  pris  fort  inutile- 
ment beaucoup  de  remèdes  de  charlatans  ,  & 
d'autres  prefcrits  par  des  perfonnes  de  la  Faculté. 
Elle  confentit  à  l'opération  qui  fut  faite,  fuivant 
la  même  méthode  que  dans  les  deux  cas  pré- 
cédens  ,  &  qui  procura  une  parfaite  guérifon. 
La  tumeur  étoit  fi  volumineufe ,  que  les  tégu- 
mens ,  après  avoir  été  rapprochés  &  mis  en 
contact ,  formoient  de  grands  plis ,  ou  filions , 
qui  cependant  s'effacèrent  bientôt ,  de  manière  que 
ce  même  fein  j  après  la  guérifon ,  paroiffoit  rond 
&  potelé  ,  &  que  quand  cette  perfonne  étoit  habil- 
lée avec  un  corps ,  on  ne  pouvoif  pa9  diftinguer  ce- 
lui qui  avoit  été  opéré.  Traité  du  Cancer ,  Cas  IX. 

Cas  2i,  Une  femme  de  foixante  ans  confulta 
M.  Fearon ,  pour  un  Cancer  qu'elle  avoit  depuis 
long-temps  au  fein,  &  pour  lequel  elle  n'avoit 
pas  encore  pu  fe  réfoudre  à  fe  faire  opérer.  Elle 
attribuoit  fa  maladie  à  un  violent  chagrin ,  à  la 
fuite  duquel  elle  avoit  apperçu  une  petite  dureté 
dans  un  des  feins ,  qui  avoit  dès-lors  augmenté 
graduellement  ,  &  qui  à  cette  époque  étoit  fort 
volumineux ,  fixement  attaché  au  mufcle  pectoral 
&  aux  côtes ,  &  ulcéré  tout  au  tour  du  mammelon. 
Les  douleurs  étoient  lancinantes  dans  toute  Té- 
tendue  de  la  tumeur  ,  qui  étoit  par-tout  dure  & 
inégale.  Malgré  que  les  apparences  fuffent  auffi 
peu  favorables ,  la  malade  difant  que  fon  état  ne 
pouvoit  être  empiré  par  l'opération  ,  M.  Fearon 
l'entreprit  &  l'exécuta  en  préfence  de  deux  autres 
Chirurgiens.  Il  enferma  toute  la  partie  ulcérée 
des  téguraens ,  entre  deux  incilions  -y  &  fut  obligé 
pour  enlever  toute  la  tumeur  ,  d'emporter  une 
portion  confidérable  du  mufcle  pecloral ,  &.  de 
mettre  deux  côtes  à  découvert.  Les  bords  de  la 
plaie  cependant  ayant  été  rapprochés  &  mis  en 
contact  ,  fe  réunirent ,  &  la  cicatrice  fut  fermée 
dans  le  tems  ordinaire.  Traité  du  Cancer,  Cas  XI. 

Cas  11.  M.  Rumfey,  Chirurgien  à  Amersham  , 
avoit  amputé  une  tumeur  fquirrheufe  au  fein  d'une 
femme  de  54  ans,  &  après  l'avoir  panfée fuivant 
la  méthode  ordinaire  ,  il  ne  put  point  faire  cica- 
trifer  la  plaie  -,  il  s'y  forma  au  contraire  un  ulcère 
dont  l'étendue  augmentoit  de  plus  en  plus  ,  & 
tout  le  fein  biencôt  parut  affecté.  En  1784  , 
M.  Rumfey  ayant  vu  opérer  M.  Fearon ,  voulut 
faire  I'effai  de  fa  méthode  fur  ce  cas ,  &  le  pria 
d'affilier  à  l'opération.  Il  fit  une  double  incifion 
dans  laquelle  il  enferma  l'ulcère  qui  avoit  plus  de 
trois  pouces  de  diamètre.  Comme  la  malade  avoit 
beaucoup  d'embonpoint  ,  &  le  fein  étant  naturel- 
lement fort  gros  ,  il  y  eut  encore ,  après  l'extir- 
pation de  toute  la  partie  glanduleufe  ,  affez  de 
peau  pour  en  recouvrir  toute  la  plaie ,  &  mettre 
les  bords  en  contact.  La  réunion  s'en  fit  parfai- 
tement, &  la  malade  sert  toujours  bien  portée 
depuis.  Traité  du  Cancer  ,  Cas.  XII. 

C^s  23.  Une  femme  qui  avoit  depuis  plufieurs 
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années  fait  ufage  inutilement  de  beaucoup  de 
remèdes  pour  une  tumeur  cancéreufe  qu'elle  avoit 
au  fein  ,  fe  détermina  enfin  à  la  faire  extirper. 
L'opération  fut  faite  par  un  Chirurgien  de  répu- 
tation ,  qui  avec  la  tumeur  enleva  un  lambeau  de 
forme  ovale  ;  mais  la  plaie  ne  fe  cicatrifant  pas ,  la 
malade  ,  huit  mois  après ,  confulta  M.  Fearon  9 
qui  trouva  le  fein  gonflé  &  durci  dans  foute  fon 
étendue,  &  à  fa  furface  un  ulcère  de  la  largeur  de 
deux  pouces.  Il  la  détermina  facilement  à  fubir 
une  féconde  opération  ,  &  difféqua  toute  la  ma  fie 
affectée,  avec  laquelle  il  emporta  la  portion  de 
peau  ulcérée  ,  qu'il  avoit  d'abord  féparée  du 
refle  par  une  double  incifion.  Il  rapprocha  les 
bords  de  celle  qui  étoit  faine  ■,  la  réunion  s'en  fit 
promptement,  &  la  malade  a  confiamsnent  joui 
d'une  bonne  fanté  depuis  cette  époque.  Traité  du 
Cancer  ,  Cas  XIII. 

Cas  14.  Un  homme  de  42  ans ,  pâle  &  défait 
fe  plaignoit  depuis  deux  an?  d'un  gonflement  dans 
l'un  des  teflicules.  Pendant  la  première  année , 
cette  incommodité  ne  l'avoit  pas  beaucoup  in- 
quiété ,  quoique  de  tems  à  autre,  (une  ou  deux 
fois  la  femaine ,  )  il  y  ftntit  quelques  douleurs 
lancinantes.  Mais  enfuite  le  volume  de  la  tumeur 
augmenta  prodigieufement ,  &  les  douleurs  de- 
vinrent fi  fréquentes  &  û  vives  qu'il  ne  pouvoit 
plus  dormir  fans  le  fecours  de  l'opium.  Se  voyant 
dans  cet  état ,  il  entra  dans  un  des  grands  hôpH 
taux  de  Londres ,  où  il  demeura  plufieurs  mois , 
&  en  fortît  enfin  après  avoir  été  déclaré  incurable. 

M.  Fearon ,  qui  le  vit  à  cette  époque,  fut  d'abord 
effrayé  de  la  grandeur  du  mal  ;  la  tumeur  étoir 
plus  grofle  que  la  tête  ,  s'étendant  depuis  l'anneau 
jufqu'à  l'anus ,  ellecachoit  la  verge  &  l'autre  tes- 
ticule -,  il  y  avoit  des  ulcères  en  différens  endroits 
de  fa  furface.  Quelque  défavorable  que  fut  le  pro- 
noflic  ,  le  malade  voulant  à  tout  prix  tenter  tout 
ce  qui  pouvoit  encore  lui  donner  une  chance  de 
de  guérifon  ,  M.  Fearon  entreprit  ,  en  préfence 
de  plufieurs  Chirurgiens ,  l'extirpation  du  teflicula 
affecté.  Ayant  du  premier  coup  de  biftouri  décou- 
vert le  cordon  fpermatique,  il  fe  trouva  tellement 
gonflé  près  de  l'anneau ,  (  quoiqu'on  n'y  apperçût 
ni  dureté  ,  ni  inégalité  ,  )  qu'il  penfa  qu'il  pour- 
roit  y  avoir  complication  de  hernie  de  l'omenrum 
ou  des  inteflins  ;  cette  idée  l'engagea  à  procéder 
avec  plus  de  ménagement  dans  le  refle  de  l'opé- 
ration ,  mais  elle  ne  fe  trouva  pas  fondée  ;  il  n'y 
avoit  qu'un  épaiffiffement  des  membranes  du  cor- 
don ,  occafionné  probablement  par  le  poids  de 
la  partie.  L'on  fit  une  incifion  au  travers  des  té- 
gumens,  depuis  le  haut  de  la  tumeur  jufqu'à  la 
partie  la  plus  baffe  ,  ou  à  peu-près  l'on  en  fit 
une  féconde,  qui  commençoit  un  peu  au-defTus 
de  la  partie  ulcérée  ,  &  qui  rencontroit  l'extrémité 
inférieure  de  la  première,  elles  renfermoient  en- 
tr'elles  toute  la  portion  de  peau  qui  avoit  fouf- 
fert.  Cette  portion  de  peau  fut  emportée  avec  la 
tumeur ,  que  l'on  difféqua  de  haut  en  bas ,  pour 
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la  détacher  de  la  partie  f,  ine  du  Tcrottim  ,  après 
avoir  fait  la  ligature*  du  cordon.  On  rapprocha 
foigneufement  le-  bords  de  !a  plaie  ,  qui  fe  cica- 
tritèrent,  &  le  malade  ,  au  gra^d  étonneniem  de 
ton*  ceux  qui  l'avi  ient  \u  ,  le  rétablit  parfaite- 
ment, &  il  s''fl  rôujinus  bien  porté  depuis.  Traité 
du  C?nccr;  Cas  XXIV. 

Nous  pourrions  ,  Sans  peine,  joindre  à  ces 
faits  un  bt  sotoup  plus  grand  nombre  d'cbferva- 
tior.sdu  mêrnegtTtre  \  mais  celles  que  nous  venons 
de  rapporter,  extraies  des  ouvrages  de  trois  des 
principaux  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  le  Cancer, 
fufrbont  pour  appuyer  ce  que  nous  avons  dit  ci- 
deflh?,  des  -d\ arttages  que  promet  l'opération  !orf- 
qu'elie  eu  faite  à  tems  ,  &  de  !a  chance  de  gnérifon 
qu'elle  peut  encore  donner  ,  lors  même  ciue  le  mil 
a  dé'.5!  fait  de  grands  progrès.  Mais  une  circonL 
tance  bien  remarquable  dans  les  cas  ci  Je/Tus ,  c'tft 
lagrande  dirîétence  qui  fetrom  e  relativ  emeht  à  la 
-  célérité  delà  g«éri'bn  entré  ceux  que  M.  F'  aron  a 
opères, &.  ceux'  qui  l'on  tè:è  pai  l'ancienne  méthode. 
Dans  ces  derniers,  il  y  a  toujours  line  plaie  d'une 
grande  étendue,  qui  au  premî  r  panfemerjt  paroît 
encore  plus  grande  qu'elle  n'étoit  immédiatement 
après  l'opération ,  à  caufe  du  gonflement  &  dè  l'in- 
flammation de  les  bords,  Cette  plaie  prend  toujours 
beaucoup  de  tems  jour  fe  fermer ,  fauvent  deux  ou 
trois  mois ,  &  même  davantage  ;  quelquefois  elle  ne 
peut  pas  fe  fetmer  complettement ,  &  lorsqu'elle 
efl  réduite  à  un  petit  efpace  ,  on  la  voit  fe  r'ouvrir 
&.  s'ulcérer.  Il  n'efl  pas  impoffible  que  la  prompte 
cicatrifation ,  qui  a  eu  lisîu  dans  les  cas  opérés  par 
M.  Fearon  ,  n'ait  influé  fur  la  durée  de  la  guéri- 
fon  ,  en  mettant  à  l'abri  de  l'air  &  de  l'inflamma- 
tion f  les  parties  voifines  de  celles  qui  avoient  fonf- 
fen  par  la  maladie  ;  c'eft  ce  que  le  tems  &  l'ex- 
périence mettront  dans  un  plus  grand  jour. 

M.  Fearon  nous  donne  l'hifloire  de  vingt-deux 
cas  opérés  fuivant,  fa  méthode.  De  ce  nombre  il 
y  en  a  deux  où  les  malades  ont  éprouvé  des  re- 
chûtes ,  &  ont  fuccombé  à  la  maladie  ,  il  y  en  a 
un  troilieme  où  la  malade ,  au  bout  de  quelques 
tems ,  paroiffoit  un  peu  menacée  d'un  fart  pareil  ; 
ces  trois  cas  prouvent  qu'il  n'y  a  point  de  méthode 
qu'on  puifTe  regarder  comme  un  moyen  de  gné- 
rifon infaillible ,  lors  que  le  mal  a  fait  de  certains 
progrès  *,  mais  ils  démontrent  toujours  davantage 
la  .néceffité  de  faire  l'opération  de  bonne  heure. 
Au  refle,  nous  ne  connoiffons  aucune  autre  collec- 
tion de  faits  du  même  genre ,  qui  préfente  une 
fuite  d'aufîi  grands  fuccès  ;,  ils  feront  plus  frap- 
pans  encore  fi  l'on  fe  fenvient  que  cet  Auteur  n'a 
publié  que  les  cas  les  plus  graves  qu'il  ait  rencon- 
tré dans  fa  pratique  ,  &  qu'il  a  mis  dans  ce  nom- 
bre tous  ceux  qui  pouvaient  témoigner  contre 
l'efficacité  de  fa  méthode  ;  ils  le  feront  même 
davantage  fi  l'on  obferve  qu'il  n'a  parlé  que  de 
Carcers  aux  feins  ou  aux  teflicules  ,  parties  où 
l'extirpation  des  tumeurs  de  cettè  nature  a  tou- 
jours été  regardée  comme  une  opération  d'une 


C  A  N 

plus  grande  importance  .  &  d'un  fuccès  plus  încei«4 

t 'in  ,  que  ioTquela  maladie  occupoi»  quel  qu'autre 
liège.  M.  Hill,  comme  nous  l'avons  dit  ci  deffus, 
en  fuivant  la  méthode  ordinaire ,  a  guéri  complet- 
tement fix  malades  an  moins  fur  fept  -,  mais  de 
quatre-^  ingt-huit  perfonnes  qu'il  a  opérées,  il  n'y 
en  avoit  que  cinq  qui  eurent  un  Cancer  au  l'ein , 
dont  trois  n'ont  point  obtenu  de  guérifon.  Si, 
comme  il  y  a  lieu  de  s'en  flatter ,  des  expériences 
ultérieures  confirment  les  avantages  de  la  méthode 
de  M.  Fearon  ,  on  pourra  la  regarder  comme  un 
des  grands  bienfaits  dont  l'humanité  foit  redevable 
à  la  Chirurgie. 

CANNEPIN.  Peau  t'è^-fine  qui  fert  aux  Chi- 
rurgiens pour  e'Tuyer  leurs  lanceties ,  &  juger  de 
la  bonté  de  leur  tranchant  v  car  lorfqu'en  perdant 
cette  peau  ,  bien  tendue-,  av  ec  la  lame  ,  on  entend 
Un  petit  craquement  ,  c'eil  une  preuve  que  la 
pointe  efl  émouffée.  De  même  ,  lorfqu'en  la  cou- 
pant après  l'avoir  percée  ,  il  fe  fait  un  d  chire- 
tuent,  &  non  une  feéïion  nette,  on  ne  peut  dou- 
ter que  le  tranchant  de  la  lancette  ne  foit  mauvais. 
(  Extrait  du  Diaionnaire  de  Santé  ). 

CANNU  LE ,  de  Cannula  ,  diminutif  de  Canna  , 
canne  ou  rofatu.  C'eft  un  instrument  de  Chirur- 
gie pour  l'ordinaire  cylindrique  ,  creux  ,  ouvert 
des  deux  bouts ,  fait  d'or  ,  d'argent ,  de  plomb  ou 
d'autres  fubfiances.  s  n  s'en  fert  à  différens  ufa- 
ges ,  &  l'on  en  varie  la  forme  ,  qui  peut  être  plus 
ou  moins  longue,  ou  plus  ou  moins  applatie,  fusvanî 
l'objet  qu'on  a  en  vue.  Les  Anciens  qui  faifoient 
grand  ufagedu  cautère  aelueî ,  avoient  desCanrrùles 
defer  oudecuivre^à  travers  def^uellssrk psff  >ient 
dans  certains  cas  le  fer  rougi ,  de  peurqn'H  n'offen.'ât 
les  parties  circonvoifines.  On  a  des  Cannules  qu'on 
emploie  avec  divers  inirumens  pointus  dont  on  fe 
fert  pour  ouvrir  des  cavités  ,  telles  que  le  bas-ven- 
tre ou  !a  vefiie  ,  lorfqu'il  faut  faire  fortir  des 
fluides  qui  y  font  contenus-,  la  Cannule  en  pareil 
cas  demeure  dans  la  plaie  pour  donner  un  plus 
libre  écoulement  à  ces  fluides.  Voyei  Trocar. 
On  introduit  aufîi  des  Cannules  dans  les  plaies 
pour  les  tenir  ottTertes ,  &  donner  iffue  aux  ma- 
tières qui  pourroient  s'y  accumuler  ;  cette  prati- 
que cependant  peut  avoir  des  inconvéniens ,  & 
M.  Louis  remarque,  avec  raifon  ,  que  les  cannules 
introduites  dans  les  plaies  agifTent  fouvent  comme 
tout  autre  corps  étranger ,  qui  par  fa  préfence  en< 
rend  tes  parois  dures  &  calleufes  ,  &  occafionne 
des  filiales.  Il  faut ,  dit-il  ,  favoir  s'en  fervir  à 
propos ,  &  en  fupprimer  l'ufage  à  tems. 

CANTH  ARIDES  ;  ceff  le  nom  d'un  infecle , 
qu'on  trouve  affez  abondamment  dans  les  pays  mé- 
ridionaux de  l'Europe  ,  &  particulièrement  en  Ef- 
pagne  &  en  Italie.  Saïubflance  qu'on  réduit  en  pou- 
dr 
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&  en  détache  enluite  l'épiderme  qi 
ampoules  ,  ou  cloches  pleines  de  férofiré  •,  effet 
qu'elle  produit  d'une  manière  plus  complsKc 


C  A  N 

qu'aucun  des  rubéfiant  végétaux.  L'on  s'en  fert  [ 
ordinairement  fous  la  forme  d'un  emplâtre  connu  | 
fous  le  nom  d'emplâtre  véficaroire.  Mais  celte  j 
fimple  application  extérieure  a  quelquefois  i'in-  ! 
convénient  ci  irriter  la  yeffie  ,  &  d'occafionner  de  | 
la  difficulté  d'uriner",  accompagnée  de  douleur  ,  \ 
&  même  ds  chaleur  fébrile  j  il  efl  rare  cependant  ; 
que  ces  fvmptêmes  foient  portés  à  un  certain  j 
degré  de  violence  :  à  quand  ils  fe  manifeilenr , 
on  vient  pour  l'ordinaire  facilement  à  bout  de 
les  calmer  par  un  ufage  abondant  de  boiffons 
mucilagineufes. 

La  poudre  "de  Canthandes  prife  intérieurement, 
même  à  la  dofe  de  quelques  grains  feulement ,  I 
©ccafionne  fouvent  un  piffement  de  fang  ,  des  i 
douleurs  cruelles  de  veffie  &  d'entrailles ,  &  d'au-  I 
très  fymptômes  promptement  funeftes.  Hermann  j 
a  vu  nn  quart  de  grain  de  cette  fubftance  ,  pro-  j 
duire  une  inflammation  des  reins ,  un  piffement 
de  fang  &  une  violente  ifchurie.  Cependant  l'ex-  i 
périence  a  prouvé  ,  qu'on  peur  la  donner  en  dofes  ! 
plus  grandes  que  cette  dernière  ,  non-feulement  i 
fans  inconvénient ,  mais  même  avec  ls  plus  grand  ! 
fuccès ,  pour  des  maladies  qui  ne  cèdent  point  à  | 
des  remèdes  d'une  nature  moins  irritante.  Ainfi  ,  j 
dans  les  ternpéramens  phîegmatiques ,  lorfque  les  ) 
vifeères ,  &  particulièrement  les  reins  &  les  ure-  j 
tères  font  furchargé^  de  glaires  ëpaiffes  &  tén2ce5 ,  ] 
on  emploie  quelquefois  les  cantharides  avec  le  J 
plus  grand  fuccès  ,  fans  qu'elles  manifestent  leurs  j 
effets  irritans.  Méad  obferve  que  l'écoulement  i 
qu'on  voit  fouvent  fubfifler  pendant  longtemps  à.  i 
la  fuite  des  gonorrbées  ,  malgré  les  remèdes  bal-  j 
famiques  &  autres  qu'on  efl  dans  l'ufage  d'em-  j 
ployer  ,  cèdent  quelquefois  avec  la  plus  grande  j 
facilité  à  ce  même  moyen  ,  qui  réuffit  anffi  fré-  j 
çuemment  dans  les  cas  de  maladies  cutanées  opi-  i 
niâtres..  Nous  l'avons  vn  réulfir  ttès-bien  dans  des  i 
cas  de  perte  blanche.  L'on  prépare  une  teinture  J 
fpirituebfe  de  cette  fubftance  ,  qui ,  pour  i'ufage 
intérieur  ,  efl  de  beaucoup  préférable  à  la  poudre. 
Mais  lorfqn'on  adminifire  ce  remède,  fous  quel- 
que forme  que  ce  foit ,  on  doit-être  très-attentif 
à  ne  cominencer  que  par  de  petites  dofes ,  que 
l'on  peut  augmenter  graduellement  en  veillant 
avec  foin  fur  fes  effets ,  il  convient  auffi  défaire 
prendre  en  même-tems  aux  malades  beaucoup  de 
boiffons  mucilagineufes.  Le  camphre  paroît  avoir 
la  propriété  de  diminuer  l'action  irritante  des 
Cantharides  fur  la  veflïe  ,  il  a  manifestement , 
dans  un  cas  venu  à  notre  connoifTance  ,  aidé  une 
perfonne  qui  prenoit  de  la  teinture  de  Cantha- 
rides ,  à  en  fupporter  une  dofe  beaucoup  plus 
forte  qu'elle  ne  pouvoit  le  faire  fans  ce  fecours. 

On  emploie  quelquefois  la  teinture  de  Camha-  I 
rides  comme  un  fimple  rubéfiant ,  pour  faire  des  j 
frictions  fur  des  tumeurs  indolentes ,  mais  géné- 
ralement on  préfère  l'emplâtre  yéficatoise  lorfqu'il  j 
faut  dilfjpeç  i'engourdiffemenr  du  principe  vital  , 
ou  déterminer  fon  action  &  l'impetus  des  fluides  i 
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vers  quelque  partie  extérieure  ,  en  les  détournant 

de  quelqu'autre  plus  importante  ,  on  a  mis  avec 
le  plus  grand  fuccès  àt-  véficatoifes  Fur  le  facrum 
dans  des  cas  où  une  par  ai}  fie  de  la  veffu  occa* 
fionnoit  une  rétention  d'urine.  Appliqués  tnr  le 
périnée,  ou  au-deiïus  du  pubis  ,  ils  ont  fou- 
vent .'té  très-utiles  d?.m  des  cas  de  flraagufie 
occafionnée  par  des  fpafmes  de  la  ve'î'ie  ou  du 
canal.  Voye\  Vésicatoires. 

CAPELINE  j  nom  d'un  bandage  dont  on  fe 
fervoit  autrefois  après  lès  amputations  des  extré- 
mités pour  contenir  l'appareil  qu'on  avoit  mis 
fur  la  plaie  ,•  c  etoit  une  bande  de  toile  ,  large  de 
trois  travers  de  doigts ,  &  longue  de  fix  à  fept 
aunes  ,  roulée  à  un  ou  à  deux  chefs.  On  fe  fert 
préférablemcm  aujourd'hui  de  bandages  qui  com- 
priment moins  les  parties  que  ne  fkifoit  celui-ci. 
Voye[  parti ;ulièrement  celui  que  nous  avons  dé- 
crit à  l'article  Amputation. 

CAPILLAIRE,  (fente)  fmjjfn  ,  fijfura  Capît- 
iacea.  C'en  une  fracture  du  crâne  dans  lafjpeilâ 
les  parties  de  l'os  rompu  relient  toujours  ert 
contael  &  paroifiént  au- dehors  comme  un  cheveu 
qui  feroit  tendu  immédiatemerit  fur  le  crâne. 
Ce  genre  de  fracture  peu  inquiétant  en  apparence, 
efi cependant  très-fâcheux  en  lui-même  pour  deux 
raifons  principales.  i.°  En  ce  que  la  feccufTe  qui 
a  occafionné  la  fracture,  n'ayant  point  été  amor- 
tie fur  le  lieu  même ,  ei'e  s'en  communiquée 
ailleurs  ,  foit  à  la  table  interne,  au  côté  oppofé 
ou  plus  profondément  dans  l'intérieur  du  crâne. 
2..°  En  ce  que  la  fraclure  ne  laiffant  an-dehors 
aucune  ouverture  par  laquelle  le  fang  ou  les  hu- 
meurs qui  s'épanchent  par  la  fuite  puiffent  s'écouler, 
il  s'enfuit  toujours  des  accidens  graves  qui  déri- 
vent de  la  compreffion ,  6k  qu'on  rapporte  mal- 
à-proposàla  commotion  dont  les  effets  font  fou- 
vent diffipés,  ainfi  qu'on  le  verra  dans  l'hifloire 
des  fractures  du  crâne.  îl  faut  prendre  garde  de 
confondre  les  fentes  Capillaires  avec  quelques 
feiffures  vafcuîaires  incrunées  fur  l'os.  Ces  méprifes 
peuvent  avoir  lieu  fur  la  partie  écailieufedu  tem- 
poral où  l'on  trouve  fouvent  ces  fortes  de  feiffu- 
res defiinées  à  recevoir  les  ramifications  des  artres 
&  des  nerfs  temporaux  profonds  ;  mais  à  dire  vrai , 
ces  apparences  n'en  impotent  point  à  ceux  qui 
oonnoiffent  bien  la  difpofidon  de  ces  feiffures , 
&  qui  réfîéchifTent  avant  de  fe  décider  d'après 
la  comparaifon  des  objets.  Hippocrare  s 'efl  laiffé 
tromper  dans  une  circonfîance  pareille ,  &  il  a 
avoué  fa  faute  avec  cette  grandeur  dame  qui  carac- 
térife  le  favoir.  Les  fentes  Capillaires  font  des 
fignes  qui  indiquent  toujours  la  néceffiré  du  tré- 
pan ,  pour  évzcuer  le  fang  qui  ponrroit  être  épan- 
ché ,  foit  fous  ta  fente,  ou  dans  fon  voifinage, 
Foye?  l'articlê  Trep/n.  (  M.  Pztit-Radzz.  ) 

CAPIVACCIO  (  Jérôme  j  Médecin  de  Padoue. 
Après  avoir  fait  une  étude  approfondie  dss  lan- 
gues anciennes  &  modernes ,  .des  hei'.es-lëîfres 
&  delà  philofophie, Capivaccio  profefla  pencUni 
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trente-cinq  ans  dans  Padoue ,  avec  une  éloquence 
à  laquelle  il  dut  vraifemblablement  la  plus  grande 
partie  de  fa  réputation.  Il  préféra  conftamrnent 
fa  patrie  aux  appas  des  richeffes  que  les  Princes 
voifins  lui  ont  offertes  pour  l'attirer  dans  leurs 
Etats.  Il  mourur  en  1589,  &  laiffa  plufieurs  ou- 
vrages d'Anatomie  justement  critiqués  des  Savans. 
Son  Traité  des  maladies  Chirurgicales  offre  des 
détails  intérefTans  fur  plufieurs  points ,  &  prin- 
cipaîemenîfurles  maladies  des  yeux.  Il  aécritaulîi 
fur  l'emploi  des  cautères.  (M.  Petit-Radez). 

CARCINOME  K^x'/vM^a  âenafx'im  une  écre- 
viffe,  &  de  n'pu ,  je  ronge. —  Voye\  Cancer 
dont  ce  mot  eft  fynonyme. 

CARDIOGMUS.  Aneurifme  vrai  formé  dans 
J'aorte  auprès  du  cœur,  ou  dans  le  cœur  même. 
Cette  maladie  qu'il  n'eft  pas  toujours  facile  de 
reconnoître  , fur-tout  dans  fes  commencemens,  fe 
manifefte  particulièrement  par  une  douleur  coû- 
tante, &  plus  ou  moins  vive  dans  la  région  du 
cœur,  &  des  gros  vaiffeaux,  par  la  fenfation  d'un 
grand  poids  dans  la  poitrine,  accompagnée  de  bat- 
tement-, fenfation  qui  augmente  beaucoup,  &  qui 
devient  extrêmement  pénible  lorfque  le  malade  fait 
quelque  mouvement,  &  par  la  gêne  qu'éprouve  la 
circulation,  qui  en  eft  tellement  dérangée  que  le 
pouls  difparoit  quelquefois  totalement  de  l'un  ou 
de  l'autre  côté  du  corps.  A  joutezà  ces  fymptômes 
une  difficulté  de  relpirer  qui  fouvent  devient 
extrême ,  &  à  laquelle  fe  joint  quelquefois  une 
toux  fatigante.  Le  malade  a  de  la  peine  à  trou- 
ver une  fituation  dans  laquelle  il  puiflé  refier ,  il 
fouffre  moins  lorfqu'd  eft  debout,  ou  que  fa 
tête  efi  penchée  en  avant-,  il  éprouve  ,  dans  bien 
des  cas ,  des  douleurs  fpafmodiques  violentes  & 
qui  fe  font  fentir  plus  ou  moins  fréquemment  le 
long  du  diaphragme.  Lorfque  le  fac  aneurifmal 
efi  tourné  du  côté  des  côtes ,  il  arrive  quelque- 
fois qu'il  lesdétruir,  &  qu'il  vient  enfin  fe  mon- 
trer à  l'extérieur.  Voyc\  Aneurisme. 

Quoique  l'arieurifme  de  l'aorte  foit  une  de  ces 
maladies  auxquelles  les  fecours  de  la  Médecine 
&  de  la  Chirurgie  ne  fauroient  apporter  de  gué- 
rifon  ,  l'art  peut  cependant  faire  quelque  chofe 
pour  pallier  lesfouffrances  des  malades,  &  même 
pour  prolonger  leur  vie,  lorfque  la  nature  du 
mal  efi  déterminée.  Les  petites  faignées  répétées 
de  tems  à  autre  fuivant  les  circonfiancts ,  le  re- 
pos du  corps,  le  régime  antiphlogiftique  dans 
toutes  fes  parties.  (  Voyei  Antipiilogistique  ) , 
feront  en  pareil  cas  d  un  grand  fecours,  fur- 
tout  fi  l'on  peut  reconnoitre  la  maladie  avant 
qu'elle  ait  fait  de  grands  progrès.  Dans  fes  com- 
mencemens ,  pour  l'ordinaire ,  on  la  confond 
malheureufement  fous  le  nom  d'afthme ,  avec 
d'autres  maux  d'une  nature  abfolument  différente, 
&  l'on  n'obferve  pa;  aflez  les  fymptômes  qui 
pourroient  la  faire  difiinguer. 

CARIE  ,  Tfp'ncfwv ,  Caries ,Jpkacelus ojjïum.  Ceft 
une  érofion  ,  ou  corruption  particulière  aux  par- 
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ties  dures  ou  ofTeufes  du  corps ,  qui  produit  le 
même  effet  que  l'ulcère  ,  ou  la  gangrène  fur  les 
chairs ,  &  généralement  fur  toutes  les  parties  mol- 
les. On  ne  doit  point  confondre  cet  état  avec  l'éro- 
fion  ou  ufure  des  os,  qui  accompagne  fouvent 
les  tumeurs  fongeufes  de  la  dure-mère,  &  les 
aneurifmes  très-volumineux.  La  preffion  de  ces 
tumeurs  mine ,  &  détruit  tellement  la  fubfiance 
de  l'os ,  qu'on  n'en  trouve  aucun  veflige.  L'os 
difparoît  ici,  mais  fans  aucune  fuppuration  ou 
corruption  de  fou  parenchyme  ;  auffi  les  bords  ufés 
font-ils  ordinairement  unis  &  polis ,  &  avec  leur 
couleur  naturelle ,  ce  qui  n'a  point  lieu  dans  la 
Carie.  Hippocrate  efi  le  premier  Auteur  qui  ait 
parlé  de  cette  maladie  -,  mais  il  eft  aifé  de  voir 
dans  les  Traités  où  il  en  fait  mention  ,  qu'il  ne 
s^en  formoit  point  une  idée  bien  exaéte.  Ici ,  il 
l'attribue  à  une  pituite  féchée  entre  les  lames  des 
os,  là  à  une  terre  racornie  par  la  chaleur ,  ail- 
leurs à  un  défaut  de  mucofité.  Le  pronofiic  qu'il 
établit ,  n'eft  pas  mieux  fondé  que  fon  diagnof- 
tic. 

Celfe  n'offre  aucune  opinion  fur  la  caufe  de  la 
Carie  ,  il  ne  parle  même  que  très-peu  de  fes 
fignes ,  mais  il  s'étend  davantage  fur  fon  traite- 
ment. Cet  Auteur  donne  des  avis ,  dont  Belofte  a 
fait  une  méthode  qui  lui  a  valu  beaucoup  trop 
de  louange  de  la  part  de  ceux  qui  n'avoient  point 
lu  Celfe.  Cet  Auteur  confeilloit  de  mettre  à  dé- 
couvert la  partie  cariée ,  &  de  percer  de  difiance 
en  difiance  avec  un  trépan  pyramidal  ,  jufqu'à  ce 
que  la  fciure  ne  fût  plus  noire.  Quand  la  Carie 
n'étoit  que  fuperficielle ,  il  vouloit  qu'on  la  bruîât 
avec  un  fer  chaud  ,  ou  qu'on  la  ruginât  jufqu'à 
ce  que  le  fang  fortît  par  goutte ,  &  que  la  blan- 
cheur du  fond  montrât  que  la  portion  cariée  avoit 
été  complettement  enlevée  •,  &  alors  il  faupoudroit 
la  furface  avec  du  nitre  bien  fin.  Quand  la  Carie 
étoit  plus  profonde ,  il  vouloit  qu'on  fît  des  trous 
à  travers  l'os  avec  un  infiniment  que  l'on  peut 
rapporter  à  nos  couronnes  de  trépan  ,  d'après  la 
defeription  qu'il  en  donne  -,  &  après  l'ouverture 
faite  il  vouloit  qu'on  paflàt  un  far  rouge  à  tra- 
vers ,  pour  brûler  jufqu'à  ce  qu'on  fur  parvenu 
jufqu'à  la  partie  fèche,  Simùl  enim ,  continue-t-il  , 
poft  hac  6r  rejolvetur  ab  inferiore  off~e  quodeumque 
vitiaium  eft  ,  &  is  finus  replebitur  carne  ;  &  humof 
aut  nullus  pofleàferetur  aut  mediocris.  Si  la  Carie 
pénétroit  jufqu'au  côté  oppofé  de  l'os ,  il  vouloit 
que  l'on  continuât  l'excifion ,  quand  l'étendue  n'en 
eft  pas  plus  grande  que  celle  que  pourreit  com- 
prendre la  couronne  du  trépan ,  il  employoit 
î'inftniment  qu'il  nomme .Modiolus.  Quand  la  Ca- 
rie étoit  très -grande  ,  il  ordonnoit  qu'on  fit  des 
trous  avec  un  perforatif  à  l'entour  de  fes  bords,  & 
enfuite  qu'on  coupât  les  intervalles  avec  un  fort 
cifeau  &  un  marteau.  Galien  eû  celui  des  Anciens 
qui  nous  paroiflë  avoir  mieux  connu  la  nature  de 
la  Carie,  &  les  remèdes  qu'elle  demande.  Il  com- 
pare cette  aifeélion  à  un  ulcère  dans  les  partie^ 
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molles  il  dît  qu'elle  ell  occafionnée  par  une  mau- 
vaife  fanie  que  les  chairs  des  environs  fourniffent 
&  qui  corrompt  les  os  qu'elle  humecfe.  En  con- 
féquence  de  cette  théorie ,  &  de  l'axiome  général , 
que  les  contraires  fe  guériffent  par  leurs  contraires. 

Galien  fut  naturellement  portés  à  recommander 
les  defficatifs  dans  toutes  les  C?.ties.  L'opponax  , 
la  poudre  de  racine  de  peucedanum ,  quelques  em- 
plâtres compofés ,  tels  font  les  feuls  remèdes  dont 
il  fafle  mention.  Les  Grecs  ont  peu  ajouté  aux 
notions  que  Galien  nous  a  tranfmifes.  Paul  d'Egine 
donne  cependant  une  formule  différente  po'jr 
produire  une  féparation  des  parties  affectées  ;  c'eft 
un  cataplafme  fait  de  feuilles  de  pavot  &  de  figuier 
avec  de  la  farine  d'orge  &  le  vin  ,  &  en  fa  place  , 
partie  égale  de  jufquiame  &  de  vitriol.  Les  Arabes 
ajoutèrent  beaucoup  à  la  lifle  des  exficcatifs ,  qui 
leur  fut  tranfmife  par  les  Grecs.  Leurs  remèdes 
étoient  fous  forme  pulvérulente  &  abforboient  ou 
irritoient  ;  ces  derniers  augmentoient  la  chaleur, 
&  donnoient  lieu  à  un  commencement  d'inflam- 
mation. Les  bons  effets  de  ceux-ci  ramenèrent  à 
la  méthode  de  Celfe,  qu'on  avoit  trop  négligée , 
&  ce  fut  celle  qu'on  fuivit ,  depuis  que  les  Lettres 
fleurirent  en  Europe  ,  dans  le  quatrième  &  le 
quinzième  fiècle,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  dans 
Guy  de  Chauliac  &  autres.  Il  étoit  réfervé  aux 
notions  de  Chimie  à  faire  naître  une  toute  autre 
méthode  que  celle  de  la  catitérifation  par  le  feu , 
&  de  la  trépanation.  Angtlo  Bolognino  ,  dit ,  en 
partant  de  la  guérifon  des  ulcères ,  que  de  fon 
temps  ,  quelques-uns  employoient  l'huile  toute 
bouillante ,  du  foufre  enflammé  ,  &  de  l'eau  dont 
on  s'eft  fervi  pour  féparer  l'or  d'avec  l'argent. 
Bientôt  Jean  de  Vigo  ,  ajouta  l'huile  de  vitriol, 
l'onguent  aegyptiac  ,  le  vitriol  brûlé  ,  comme  ca- 
théritique  ,  après  quoi  il  panfoit  avec  l'onguent 
déterfif  d'ache  ,  &  il  affure  que  l'exfoliation  fe 
faifoit  après  quarante  jours  d'un  pareil  traitement. 
Véfale  dans  fa  grande  Chirurgie  parle  de  l'huile 
de  foufre  &  de  l'euphorbe  contre  la  carie  •,  mais 
il  préfère  une  préparation  d'antimoine ,  dont  il 
ne  donne  point  la  description. 

Paré  dit  encore  plus  précifément  qu'Albucafîs 
que  l'application  des  onctueux  &  huileux,  ou  des 
humecîans  &  fuppuratifs  corrompt  les  os,ilparoît 
plus  que  fes  devanciers  préférer  les  fimples  deffé- 
chans,  ou  les  poudres  abforbantes.  Fabrice  d'Aqua- 
pendenre  a  moins  avancé  l'Art  en  ce  point  que 
fes  prédéceffeurs  y  il  recommande,  on  ne  fait  trop 
pourquoi,  le  fuc  de  poireau  avec  le  fel  pour 
deffécher  encore  plus  les  os  après  qu'on  les  a 
brûlés.  Fabrice  de  Hilden  n'a  point  mérité  ce 
reproche  :  plus  pofitif  que  Paré,  en  défendant 
l'application  de  tous  les  remèJes  humecîans  & 
huileux  fur  les  os  à  nud  ,  il  femble  infinuer  qu'on 
doit  toujours  attendre  l'exfoliation  de  tout  os 
mis  à  découvert ,  quoique  dans  quelques-unes  de 
ces  obfervations  ,  il  cite  -des  exemples  de  gué- 
rifon fans  aucune  exfoliation,  dans  le  cas  d'os 
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à  découvert.  Il  eft  le  premier  qui  ait  parlé  de 
la  teinture  d'euphorbe  dans  l'efprit-de-vin /malgré 
ce  qu'aient  dit  fes  prédéceffeurs  fur  l'acrimonie 
de  cette  fubfiance.  Quelque  teins  après,  en  pré- 
conifa  les  huiles  effentielles  des  végétaux,  le  remède 
favori  de  Tulpius  éîoit  I'huite  de  cinnamorhe 
avec  l'huile  de  fublimé.  Barbette  ,  Vendue  ,  Mari- 
tan  vers  la  fin  du  fiècle  dernier  ,  non-feu lemenf 
employèrent  différentes  efpèees  de  ces  huiles, mais 
encore  leur  teinture  dans  les  efprits  ardens,  & 
autres  comportions  defficativ.es  des  Anciens,  les 
alkalis  fixes  &  volaàls  &  autres  acides  dont  nous 
avons  déjà  fait  mention.  Mais  pendant  que  le  plus 
grand  nombre  chçrchoit  ainfi  de  nouveaux 
moyens  ,  quelques-uns  revinrent  toujours  aux 
méthodes  de  Celfe,  la  perforation,  le  trépan, 
l'excifion ,  lacauîérifarion,&  d'autres  s'en  tenoient 
aux  fimples  aqueux,  &  à  la  charpie  fèche.  Jean- 
Louis  Petit  eft  des  derniers  Auteurs  celui  qui 
fe  foit  le  plus  étendu  fur  la  Carie.  îl  parle  des 
douleurs  fourdes  &  profondes  qui  1'amioncï.nf. 
dans  les  abcès  qui  fe  forment  près  des  os,  de 
cette  lividité  ,  &  fpongiefité  des  chairs  ,  des 
excroi/Tances  qui  s'en  élèvent,  de  leur  faignernent 
fans  grande  douleur,  pour  peu  qu'on  les  touche, 
de  l'abondance  des  matières  plus  grande  que  celle 
que  devroit  fournir  l'ulcère,  de  leur  msuvaifu 
odeur,  de  'a  couleur  brunâtre ,  de  l'empreinte 
noirâire  qu'elles  biffent  fur  les  tmplârres  &  com- 
prefîes  quoiqu'il  n'y  ait  point  de  plomb  dans  leur 
compofition ,  &  de  l'inégalité  des  os  que  la  fonde 
fait  découvrir  fur  leur  furface. 

Il  eft  aifé  de  voir,  d'après  les  dérails  où  nous 
venons  d'entrer,  que  la  pratique  des  Chirurgiens 
a  été  jufqu'ici  affez  incohérente,  ce  qui  vient  de 
ce  que  les  obfervations  &  difïincîions  n'ont  point 
été  faites  avec  tout  le  fcrupule  qu'on  devoift  ap- 
porter dans  une  pareille  matière.  Différentes  expé- 
riences ont  conflaté  que  les  os  tels  durs  qu'ils 
foient,,  étoient  perméables  à  des  humeurs  qui  leur 
portoient  des  principes  de  vie-,  qu'un  os  chez 
le  vivant  étoit  une  véritable  éponge  dont  le  paren- 
chyme étoit  pénétré  d'un  trè--grand  nombre  de 
vaiffeaux,  &  d'une  terre  calcaire  qui  lui  donnoiî 
de  la  folidité}  qu'il  y  avoit  une  circulation  con- 
tinuelle dans  les  vai'feaux  qui  apponoient  les 
humeurs  aux  fpongiolités  de  ce  parenchyme ,  & 
ceux  qui  emportent  de  mômes  fpongiofités.  De  ce 
que  les  os  ont  une  telle  organifation  ,  ils  peuvent 
donc  partager  ksaffeclions  des  chairs,  s'enflammer, 
fuppurer,  être  fphacélés,  paffer  à  la  gangrène 
fèche,  humide ,  fe  gonfler  &  enfin  offrir  les  mêmes 
déforganifations  que  les  parties  molles  en  état 
de  maladie  ,&  c'eft  ce  que  la  pratique  confirme 
tous  les  jours.  La  carie  peut  provenir  d'un  vice 
local,  &  affez  fouvent  elle  eft  la  fuite  d'une  con- 
tulion  fur  l'os,  d'une  fuppuration  du  periofle, 
d'une  plaie  où  l'os  a  été  découvert  &  trop  long- 
tems  expofé  aux  injures  de  l'air,  d'une  fente  ou 
fraclure  de  l'os ,  d'une  exoftofe ,  des  absès ,  os 
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des  inflammation?  qui  fe  forment  dans  îa  moelle. 
Mais  le. plus  fouvent  elle  dérive  d'un  levain  véné- 
rien ,  fcrcphuleux,  véroîique  on  cancéreux  qui 
fixé  fur  les  os ,  y  ar'ir-e  une  <L.fe,  &  occasionne 
la  (uppuration  ou  la  gangrène.  Dans  tous  ces  cas 
l'humeur  qui  exfude ,  acquiert  une  acrimonie  cor- 
roftve  quidémfC  le  parenchyme  de  l'os,  &  dif- 
foud  la  partie  terreufe  qui  lui  cionnoit  fa  foiidiré 
néceflaire,  &  fjir  du  tout  un  pnrri'age  qui  s'é- 
chappe peu -à- peu  fur  la  fuppuianon  putride 
qui  furvient.  Elle  fe  maniftfte  psr  des  fignes  évi- 
dents comme  nous  les  verrons  à  chacune  de  les 
efpèces,  &  fes  fuites  font  plus  ou  moins  graves 
à  raifon  de  fa  nature,  &  de  celle  des  os  qu'elle 
attaque.  Plus  ceux  ci  approchent  le  tronc  ou  la 
tête,  plus  l'on  a  craindre  à  raifon  du  vice  qui 
peur  fe  communiquer  aux  parties  environnantes, 
&  de  la  diffic  ulté  de  l'amputation ,  quand  la  carie 
eft  telle  qu'elle  ne  laide  que  ce  fcul  moyen  de 
guérifon.  La  tarie  qui  attaque  l'extrémité  fpon- 
gienfe  des  os  longs,  eft  plus  d.;ngereufe ,  &  plus 
difficile  à  guérir  que  celle  de  leur  diaphylc  à 
raifon  de  la  vermoulure  >  qui  en  eft  fouvent  la 
fuite,  &  de  ce  que  le  mai  fouvent  gagne  les  ar- 
ticulations. La  nature  cîe  la  tarie  entre  également 
pour  beaucoup  dans  le  prognoiiic,  ainfi  qu'on  le 
verra  dans  l'hifioire  de  fes  efpèces.  Entrons  acluel- 
lem^nt  dans  des  détidîs  qui  puiffent  nous  mettrede 
plus  en  plus  à  même  d  établir  ces  vérités;  nous  les 
extraitrons  du  D.  Monro ,  l'Auteur  qui  a  le  mieux 
écrit  fur  cette  matière ,  &  pour  mettre  plus  d'or- 
dre dans  te  que  nous  en  dirons,  nous  fuivrons 
fa  nomenclature. 

De  la  Carie  feche. 

Celle-ci  eft  déMgnée  ainfi  par  M.  Petit,  parce 
tjne  t'tàs  quoique  malade ,  eft  néamoins  aftez  fer- 
me, uni,  &  rend  peu  ou  point  de-  matière.  Sa 
couleur  eft  d'abord  peu  changée ,  mai-  néanmoins 
quand  l'exfoliation  veut  fe  faire,  elle  tire  fur  le 
gri*  i  elle,  devient  par  la  fuire  biunâtre  ,  &  même 
noire.  Cette  txfoliation  peut  plus  facilement 
s'obtenir,  que  dans  toute  autre  efpèce ,  &  avanr 
qu  elle  fe  tafle ,  on  entend  un  fon  aigu  quand 
on  touche  l'os  avec  une  fonde,  comme  le  remar- 
que Marc-Aurelle  Séverin.  Bientôt  les  bords 
de  l'os  carié  s'élèvent ,  &  quand  on  prefle  la 
parue  qui  doit  s'exfolier,  on  voit  fonir  le  pus 
ou  le  tang  de  de  flou  s  elle,  les  granulations  pa- 
roiftent  â  l'emour.  L'os  s'élève  inlenfibiemcnt  vers 
le  milieu,  jufqu'à  ce  que  la  partie  cariée  fe  foit 
féparée  des  nouvelles  chairs  qui  croiffent  au- 
deîjous,  &  qui  la  châtient  au -dehors.  Quand 
elle  eft  tombée,  f  ulcère  paroit  enfuite  dans  le 
meilleur  état  de  guérifon}  &  quoiqu'une  aftez 
grande  épaiffiur  de  l'os  ait  été  enlevée ,  cepen- 
dant quelque  tems  après ,  à  peine  paroit  -  il  la 
moindre  dépreffion ,  les  nouvelles  chairs  qui  ont 
cru?  fuppléem  en  grande  parue  çe  qui  a  été 
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emporté".  On  obferve  les  mêmes  phénomènes  dam 

le  détachement  des  efearres  gangréneux  de  la  peau, 
ou  à  la  Suite  de  l'application  d'une  pierre  à  cautère 
fur  quelques  parties  du  corps.  D'abord  le  contour 
de  l'ecarre  s'enflamme,  il  s'y  fait  une  crevafle 
d'où  le  pus  fort  pour  peu  qu'on  prefle  la  partie, 
&  fouvent  fpontanément -,  la  cievafle  grandit  de 
plus  en  plus,  dé  nouvelles  chairs  s'en  élèvent, 
&  la  fuppurajion  avance  de  ^la  circonférence  vers 
le  centre,  jufqu'à  ce  que  la  partie  fphacelée  tom- 
be, &  qu'une  bonm- incarnation  fupplée  à  foa 
défaut.  Quiconque  a  l'efprit  de  comparaifon  ,  voit 
une  pâmé  entre  ces  deux  affichons  ;  l'eff  t  dans 
les  os  eft  néanmoins  pl^  lent  a  raifon  de  la  foli- 
dité,  &  de  ia  ré-'iftance  des  fibres  ofleufes,  mais 
il  n'en  eft  pas  moins  le  même.  Les  phénomènes 
dont  nous  venon»  de  faire  mention,  conlirmens 
de  plus  en  piu>-  qu'on  peut  appeler  cette  efpèce 
de  carie,  la  gang  êne  des  os. 

Quand  tout  indique  qne  les  chofes  fe  parlent 
comme  nous  venon;  do  l'annoncer,  que  l'ulcère 
eft  fuffifamm!  nr  étendu  pour  donner  iftue  aux 
matières  qui  s'éthappem,  la  nature  abandonnée 
à  elle-même  peut  terminer  la  m  ladie  par  une 
guérifon  complexe.  Si  le  pus  eft  doux ,  point 
trop  abondant  &  de  bonne  couleur ,  il  fera  le 
meiiîemffopiqueincarnatirque  l'on  pourrait  vaine- 
ment chercher  ailleurs.  11  faut  feulement  ne  point 
l'enlever  trop  fouvent,  ni  ne  point  le  Lifter  féjour- 
ner,  crainte  qu'il  ne  devienne  trop  acrimonieux. 
Si  le  pus  eft  ttop  peu  abondant,  on  a  retours 
aux  hui  es  ordinaires,  aux  baumes,  &  aux  réfï- 
nts  qu'on  regarde  communément  comme  les  meil- 
leurs fuppuratifsj  on  prefetir  l'onguent  bafilicum 
le  lifiimei'.t  d'Arceus ,  ou  tous  les  autres  topiques 
qu'on  applique  communément  fur  les  efearres  dont 
on  veut  proetirer  la  chute.  Si ,  pendant  que  l'ex- 
foliation s'opè-e,  le  pus  ne  peut  fortir  au-dehors, 
pour  empêcher  qu'il  ne  fufe  ailleurs,  on  aggran- 
dira  l'ouverture  foit  ave^  l'éponge  préparée,  ou 
avec  le  biSlouri,  ou  le  cauftique;  les  deux  der- 
nière- méthodes  nous  paroiflent  préférables.  Quand 
la  dilatation  eft  fufhïame,  on  remplit  l'ulcère  de 

j  bourdonnets  mollets  ,  &  l'on  applique  des  com- 

j  preffes  &  un  bandage  un  peu  ferré  d'abord ,  & 
qu'on  reiàehe  par  la  fuite. 

Mais  allez  fouvent  la  couleur  de  l'os  n'efl 
pas  beaucoup  changée  ,  elle  n'tft  pas  fuffifam- 
ment  nojre  pour  qu'on  croie  que  fa  fubftance  eft 
entièiement  mortifiée;  &  quand  il  ne  paroît  au- 
cun ligne  d'exfoliarion ,  il  feroit  bien  long  d'en 

i  laifu;r  le  travail  a  la  nature.  C'tft  alots  qu'on 
peut  en  venir  aux  méthodes  de  Celfe,  à  la  lime, 
à  la  ruginei  fi  la  carie  eft  tupeificielle,  on  ren- 
dra la  mortification  complet  te,  en  y  appiiquanç 
un  fer  rouge,  ou  un  cautère  potentiel,  après 

!  quoi  le  cas  devient  fimple  &  femblable  à  celui 
que  nous  venons  de  rapporter.  Si  le  mal  eft  trop 
protond  pour  que  l'action  du  fer  &  du  cauftique- 

j  puifle  aller  au-delà,  il  fam  recourir  au  cifeau 

quxin 
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^uon  fera  agir  en  le  frappant  avec  un  mail- 
let de  plomb  ou  de  bois,  pour  donner  moins 
de  fecon (Tes  au  membre,  &  quand  on  en  a  fuffl- 
f.imment  emporté,  on  confie  le  refte  à  la  nature 
qui  bien-tôr  fut  pulluler  des  bourgeons.  jj  Si  vous 
demandez  au  commun  des  Chirurgiens ,  dit  le 
D.-Monro,  quels  font  les  meilleurs  topiques 
pour  fn're   venir  ces    bourgeons  ,  rous   vous  | 
répondront  le  pus,  &  les  fubftances  balfamiques 
&  onclueufés;  &  aufii  ce  font  ceux  qu'ils  em- 
ploient dans  tous  les  cas,  excepté  dans  ceux  de 
dénudation  des  os.  Mais  pourquoi  ici  cette  excep- 
tion? c'eft,  conîinue-t-il,  ce  que  je  ne  puis  com- 
prendre. Les  parties  qui  donnent  difficilement 
de?  bourgeons ,  fembleroienr  demander  les  plus 
puiflans  incarnatifs ,  &  cependant,  après  un  grand 
nombre  d'expériences  ,  je  puis  affairer  qu'au- 
cun remède  ne  prévient  tant  la  corruption  des 
os  découverts,  que  les  corps  gras,  les  baumes 
&  les  panlemens  rares.  Avec  ces  remèdes  &  ces 
attentions ,  on  voit  tous  les  jours  les  extrémirés 
des  os  fciés  dans  les  amputations,  fe  couvrir  de 
chairs  ;  de  grandes  portions  de  crâne  ,  du  tibia, 
&  d'autres  os,  fournir  des  bourgeons  après  être 
refté  long-tems  dénudés  à  la  fuite  des  blefïures, 
descontufions,  &  des  procédés  relatif?  aux  Caries, 
comme  il  en  efi  nombre  d'exemples.  >j  II  eft 
clair  que  dans  la  circonfhnce  dont  nous  parlons, 
foit  quand  on  a  emporté  une  portion  d'os  cor- 
rompu, ou  quand  un  os  fain  a  été  mis  à  décou- 
vert, &  qu'on  cherche  à  guérir  fans  exfoliatïon, 
que  tous  topiques  qui  peuvent  faire  mourir  les  chairs 
extérieures ,  tels  que  les  corrofifs ,  doivent  être 
fcrupuleufement  évités,  ainfi  que  tous  ceux  qui 
endurciflent  &  fèchent  les  fibres,  de  manière  à  em- 
pêcher la  végétation  des  bourgeons ,  comme  les  fpi- 
ritueux.  Les  feuls  remèdes  propres  alors  à  rem- 
plir les  indications,  feront  donc  des abforbans, 
tels  la  poudre  de  corail,  les  yeux  d'écrevifies , 
&  mieux  encore  ta  charpie  fèche,  les  poudres  qui 
ont  quelque  chofe  d'âcre ,  &  en  même  -  tems 
d'aromatique,  comme  celles  des  racines  d'arif- 
toloche,  de  brione  ,  de  peucedanum  ,  d'aloès, 
de  mynhe  &  d'euphorbe.  Ces  poudres  en  même- 
îems  qu'elles  abforbent,  in  item,  &  par-là  peu- 
vent accélérer  une  exfoliatien  trop  lente,  &  en 
même-tems  s'oppoftr  à  la  putréfaction. 

Quand,  malgré  tous  les  efforts  pour  procurer 
l'exfoliation,  on  ne  peut  réufiir,  que  le  chan- 
gement de  couleur  de  la  furface  de  l'os  annonce 
un  commencement  de  corruption ,  il  faut  traiter 
le  mal  comme  fi  celle-ci  étoit  complette.  Quand 
la  portion  cariée  eft  trop  épaifie  pour  être  féparée 
par  la  lime  ou  le  cifeau ,  on  doit  chercher  à  l'em- 
porter avec  le  trépan  exfoliatif,  ou  et!  faifant 
plufieurs  trous  à  la  circonférence  de  la  Carie, 
&  enfuite  en  coupant  les  intervalles ,  &  foulevant 
les  ponts  ou  efpaces  alors  libres.  Mais  quelquefois 
l'ulcère  n'eft  point  aflez  étendu  pour  qu'on  puifle 
y  porter  les  inflrunjens  propres  à  féparer  de 
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l'os  la  partie  cariée-,  ou  l'on  ne  fauroit  "aggrsndir 
fans  danger;  alors  on  ne  peut  hâter  TexFoliation 
qu'en  mortifiant  entièrement  ce  qui  eft  carié  par 
l'application  répétée  d'un  fer  rouge, ou  du  cautère 
potentiel.  Quand  on  a  recours  au  fer  rouge,  il 
faut  d'abord  bien  fécher  l'os,  afin  que  l'humidité 
ne  détruife  point  l'effet  du  cautère,  &  l'on  défend 
les  contours  de  l'ulcère  avec  de  Ja  charpie  ou 
des  chiffons.  Mais  s*il  faut  appliquer  le  fer  rouge 
de  tems  en  tems  ,  comme  dans  les  exfoliations 
laborieufes  ,  &  que  la  carie  foit  profonde,  on 
introduira  le  fer  à  travers  une  canule  qu'on  place 
immédiatement  fur  l'os.  Quand  on  s'en  tient  au 
cautère  potentiel ,  la  pierre  à  cautère  des  bou- 
tiques mérite  la  préférence  fur  tous  les  fpirimeux 
&  acides,  en  ce  qu'elle  n'occafionne  point  tant 
de  douleur,  &  qu'elle  pénètre  mieux  que  les  pou- 
dres métalliques,  &  qu'elle  s'étend  moins  quand 
elle  fe  fond,  que  les  acides  plus  liquides.  Quand 
la  partie  eft  complètement  mortifiée,  le  casrevient 
à  notre  première  fuppofition,  &  doit  être  traité 
de  même. 

Quelqu'une  que  foit  le  feu  dans  le  cas  de  Carie 
fèche  &  profonde,  comme  il  faut  en  réitérer 
fouvent  l'application  pour  que  l'effet  paffe  par  toute 
l'épaiflèur  de  l'os,  cette  raifon  eft  un  mo;if  de 
préférer  la  lime  ou  le  cifeau,  au  moyen  defquels 
on  peut  emporter  d'un  feul  coup  tout  ce  qui  eft 
corrompu,  lorsqu'on  fait  bien  les  employer. 
Quand  on  eft  sûr  que  la  pièce  d'os  efl  fuffifam- 
ment  mobile,  on  aggrandir,  s'il  eft  nécçflaire  , 
l'orifice  de  l'ulcère,  pour  enlever  plus  facilement 
la  pièce  d'os,  fans  laifl'er  aucune  excavation  fous 
les  chairs;  de  cette  manière  on  prévient  toutes 
les  difficultés  que  trouveroit  une  pièce  d'os  à  fe 
faire  jour  par  elle-même  au -dehors,  ainfi  que 
Ies"fuppurations  qui  accompagnent  toujours  ce 
travail. 

De  la  Vermoulure,  ou  Ulcère  des  os. 

Ce  genre  de  Carié  peut  aflez  fe  comparer  à 
un  ulcère  des  parti;s  molles  qui  auroit  plufieurs 
finus  dans  fon  contour,  tels  que  j'en  «i  fré- 
quemment vu ,  dit  M.  Monro ,  quand  les  tumeurs 
dures n'avoient  fuppuré  qu'en  partie,  &  ne  s'étoienî 
point  entièrement  fondues  en  pus.  Quand  la  fanie 
vient  d'une  corruption  du  fuc  mcëleux,  la  maladie 
refiemble  aflez  à  un  abcès  dont  la  matière  fe  feroit 
fait  jour  à  travers  la  peau,  par  nombre  de  petites 
ouvertures.  La  déjénérefeence  de  la  fubfiance  de 
l'os  en  une  fpongieufe  &  caverneufe,  eft  évidente. 
La  couleur  de  la  portion  cariée  n'eft  pas  fi  noire 
que  dans  l'efpèce  précédente.  L'abondance  de  la 
matière  qui  vient  des  cellules  de  l'os ,  eft  plus 
grande  ,  &  elle  l'eft  encore  bien  plus ,  quand  la 
fanie  tombe  de  la  moelle  dans  la  fubftançe  fpon- 
gieufe de  l'os.  Ordinairement  elle  colore  tes  ftilets 
d'argent,  &  tellement  qu'on  a  regardé  cet  accideHt 
'  comme  un  figne  certain  de  la  maladie,  vraiiena^ 
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Hablement  d'après  ce  qu'Hipocrafe  dit  au  fujet 

des  empyïques.  Quihus  à  pure  coloratur  fptcillum 
tanquam  ab  igne ,  maximam  Hlorum  partem  interire. 
Des  portions  d'os  le  détachent  bien,  mais  il  ne 
faut  point  s'attendre  à  une  exfoliation  régulière  j 
à  moins  qu'avec  le  fecours  de  l'art ,  on  n'ait 
ramené  cette  Carie  à  la  première  efpèee.  La  del- 
truclion  graduée  des  fibres  offeufes  par  la  fuppu- 
ration  eft  fouvent  très-remarquable  ici,  en  forte 
qu'une  pièce  d'os  qui  paroiûoit  aufïï  large  que 
le  bout  du  pouce  ,  &  d'un  tiffu  très-folide,  devien- 
dra moindre  que  l'extrémité  du  petit  doigt,  &  tel- 
lement fpongie-ufe,  qu'à  peine  peut- on  la  toucher 
fans  la  rompre. 

Comme  les  cellules  qui  fe  font  formées  dans 
cette  efpèee  de  Carie,  ruiennent  la  fanie  âcre 
&  putride,  &  cont  ibuent  par-là  àrendre  la  ma- 
ladie plus  grave,  il  faut  néceffairement  détruire 
toute  la  Carie  ,  dès  que  les  circonftances  feront 
favorables.  Quand  donc  la  lime,  la  gouge,  ou 
le  trépan  pourront  être  employés,  il  faudra  les 
mettre  en  ufage,  après  quoi  on  en  viendra  au 
panfement  dont  nous  avons  parlé  ailleurs.  Si  la 
fanie  vient  du  tiftu  fpongieux  de  l'os ,  on  empor- 
tera les  portions  corrompues  par  une  ou  deux 
couronnes  de  trépan  :  û  la  Carie  eft  très-étendue, 
on  appliquerai  couronne  à  la  circonférence,  & 
on  enlèvera  les  intervalles.  On  eft  quelquefois 
obligé  d'appliquer  un  très-grand  nombre  de  cou- 
ronnes de  trépan  ,  fur-tout  dans  les  Caries  du  crâne , 
&  généralement  dans  celles  de  tous  les  os  plat?. 
On  trouve,  dans  le  premier  volume  des  Mémoires 
de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie,  pluiieurs  ob- 
fervarions  importantes,  relativement  à  la  multi- 
plicité des  trépans,  dans  le  traitement  des  Caries 
«lu  crâne.  Il  en  eft  une  entr' autres  donnée  par  M. 
*!e  la  Peyronie  qui,  pour  enlever  une  Carie  con- 
sidérable, employa  les  trépans,  les  élévatoires, 
les  tenailles,  les  feies,  les  limes,  les  viilebre- 
quins,  les  maillets  de  plombs,  les  gouges,  les 
eifeaux  de  prefque  toutes  les  efpèces.  &c.  Cette 
©bfervarion ,  qui  offre  un  des  plus  grandi  faits  de 
Chirurgie,  tant  par  rapport  à  la  grandeur  de  la 
maladie,  ^  la  confiance  du  malade,  que  par  l'in- 
trépidité de  l'opérateur,  eft'  un  de  ces  exemples 
extraoidinaires  qui  dans  des  cas  défefpérés,  doit 
faire  préfumer  en  bien  ,  des  forces  de  la  Nature, 
&  des  reffources  de  l'Art.  On  doit  également  les 
multiplier  dans  les  cas  de  Carie  au  fternum,  & 
fe  comporter  en  tout  comme  on  le  ferait  à  l'égard 
des  os  du  crâne,  fur-tout  quand  on  a  trop  tardé 
à  demander  du  confeil,  &  que  la  Carie  a  déjà 
fait  beaucoup  de  progrès. 

Quand  la  matière  fort  aifément  à  raifon  de 
ce  que  les  ouvertures  de  la  vermoulure  font  infé- 
rieutement ,  ou  quand  on  peut  remplir  convena- 
blement la  cavité  par  des  pièces^  d  appareil ,  on 
pourra  fe  difpenfer  d'emporter  rien  de  l'os.  Je 
fus  confuhé  moi  &  M.  Macgill ,  dit  M.  Monro  ,. 
jour  use  petits  fille  qui,  à  la  fuite  à$  la  petite 
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vérole,  eut  un  ulcère  près  de  la  malléole  interne-,, 
il  fe  fit  un  trou  dans  l'os,  dont  l'étendue  &  la 
profondeur  étoient  allez  grande  pour  recevoir  1er 
bout  du  doigt.  Nous  introduisîmes  une  fonde 
dans  le  tibia  ,  trois  ponces  au-  defïus ,  fsns  rencon- 
trer la  moindre  réfîftance  j  mais  en  di  igeant  la 
fonde  vers  le  bas  ,  nous  fentîmes  auffi-tôt  un 
obfiacle  qui  venoit  de  la  fermeté  des  chairs» 
Une  paftilie  faîte  de  mirrhe,  d'aloës,  &  de  miel, 
fut  mife  chaque  jour  dans  le  trou-,  le  malade 
alla  à  la  felle  chaque  jour  ,  jufqu'à  ce  qu'on  eût 
fupprtiné  l'aloës  du  traitement  de  l'ulcère.  Or» 
fe  lervit  enfuite  d'une  injeclion  digelîive  faite 
avec  le  miel  rofat  diflout  dans  l'eau  ,  &  aigui- 
fée  d'un  peu  de  vinaigre-,  on  continua  encore 
quelque  teins  les  paftilles  de  mirrhe  &  de  miel , 
la  cavité  de  l'os  fe  remplit  graduellement  de  nou- 
velles chairs  }  &  bientôt  s'enfuivit  une  guérifon 
complet  te. 

Quand  la  fanie  eft  ftagnante,  à  raifon  d'une 
mauvaife  fituation  de  l'ouverture  de  l'os,  il  faut 
faire  à  l'endroit  le  plus  convenable  qui  eft  tou- 
jours le  plus  déclive,  une  ou  plufieurs  ouvertures 
avec  le  trépan  ,  pour  donner  à  la  fanie  un  écou- 
lement plus  facile,  &  même  l'on  emporte  toute 
la  partie  de  i'os  qui  couvre  la  vermoulure,  ou 
les  clapiers.  Si  l'on  ne  peut  journellement  fuivre 
tous  ces  procédés ,  il  faut  en  venir  au  cautère 
'  aéluel ,  en  fuivant  les  règles  que  nous  avons- 
données  dans  le  traitement  des  caries  sèches. 
Celui-ci  eft  préférable  aux  cautères  potentiels 
qui  peuvent  fe  fourvoyer  dans  les  cellulofités , 
&  ronger  plus  profondément  qu'il  ne  faut,  & 
pas  allez  au-dehors.  Quand  la  fanie  eft  en  grande 
quantité,  qu'elle  eft  puante  >  qu'on  ne  peut  mal- 
gré tout  ce  qu'on  fait,  établir  une  libre  iïTue  au- 
dehors,  on  a  tout  à  craindre  que  non-feulement 
l'os  ne  foit  rongé  de  plus  en  plus,  mais  encore 
que  la  fanie  ne  foit  abforbée,  d'où-  pourroit 
s'en  fuivre  une  fièvre  lente ,  avec  toutes  les  mau- 
vaifes  conféquences.  Il  convient  alors  de  facili- 
ter ,  autant  qu'il  eft  poflible,  l'écoulement  de  la 
matière,  &  d'employer  les  topiques  qui  peuvent 
en  émoufter ,  ou  en  détruire  l'acrimonie.  Il  faut 
donc  panfer  fréquemment  en  pareil  cas  ,&  laver 
la  fanie  à  chaque  panfement  avec  une  liqueur 
convenable.  Les  efprits  ardens ,  les  teintures 
éthérées ,  les  huiles  eflemielles  détruiftnt  &  ré- 
priment la  mauvaife  odeur,  ils  diminuent  éga- 
lement la  quantité  de  la  fanie,  ce  qui  les  a,  en 
quelque  forte,  fait  regarder  comme  les  fpécifiques- 
de  cette  maladie,  d'autant  plus  que  dans  l'an- 
"  cienne théorie,  on  la  regardoit  comme  provenant: 
d'une  trop  grande  humidité,  qui  fe  jettoit  fur 
les  os  naturellement  fecs,  &  que  ces  fubflances1 
paffoient  pour  être  de  très -grands  deflicatifs. 
Mais  ces  raifonsne  font  pas  des  titres  d'exclufion 
pour  les  autres  remèdes ,  elles  doivent  au  con- 
traire donner  lieu  à  de  nouvelles  recherches  qui 
même  pourtoieni  n'être  pas  tom-à-fait  infruc-? 
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tweufes;  car  il  ne  faut  point  fe  le  diflimuler  ;  les 
teintures, fur-to;:r  celle  d'aloë;  dnrciflent  les  chairs, 
les  rendent  calîeufes ,  elles  font  Souvent  abforbées 
quand  on  les  emploie  en  grande  quantiié  ,  comme 
dans  les  caries  très  -  étendues  &  profondes ,  & 
alors  elles  nuifent  pir  la  fièvre  &  par  les  éva- 
cuations qu'elles  follicitent,  celles  d'aloës  fur- 
tour.  Les  digeflifs  ordinaires,  le  miel  diSîbus 
dans  l'eau,  &  aiguifé  d'un  peu  de  vinaigre ,  ou 
de  quelques  gouttes  d'acide  minéral ,  agiflent  plus 
efficacement  pour  corriger  la  putridité  de  la  fanie. 
On  peut  les  employer  largement  pour  laver  l'ul- 
cère fans  qu'on  puiSTe  craindre  qu'ils  ne  retardent 
îa  féparation  de  l'os  gâté,  ou  qu'ils  occasionnent 
le  moindre  mal  par  leur  réforption.  Quand  l'ul- 
cère eft  profond,  il  faut  injeéler  ces  remèdes 
avec  une  Seringue  ,  pour  qu'ils  puiffent  pénétrer 
par-tout,  là  où  la  (anie  eft  en  fiagnarion.  Nous 
terminerons  ce  qui  a  rapport  à  la  vermoulure  des 
os-  par  une  hifioire  Singulière  qu'on  trouve  dans 
Je  5-e  Vol.  des  Medicals  Obfervations  and Inquiries. 

William  Halfey  de  Barnet,  dans  l'Hetfordshire, 
me  confultapour  une  affection  de  tête,  ditM.  Wa- 
(hen ,  dans  une  lettre  adrefîée  au  D.  Hunter  à  Lon- 
dres. Je  trouvai  les  tégumens  du  crâne  au  côté 
gauche  exceffivement  difiendus  depuis  le  fommet 
de  la  tête  jufqu'à  l'oreille  ,  &  de-là  en  devant 
jufqu'au  bas  parallèlement  à  l'aile  du  nez  &  for- 
mant une  poche  qui  couvroit  &  fermoir  en  quel- 
que façon  l'œil  gauche  La  partie  la  plus  rail- 
lante du  gonflement  paroiflbit  pâle ,  blanche  & 
brillante,  à  raifon  de  la  diftenlion  de  la  peau, 
le  contour  étoit  bigarré,  pâle,  rouge,  jaune  , 
les  veines  enfoncées  étoient  volumineuses ,  comme 
dans  un  carcinome.  Le  malade,  malgré  l'étendue 
de  cette  tumeur,  n'avoir  jamais  éprouvé  de  dou- 
leurs ou  de  mal-aife  dès  le  commencement, 
finon  un  fentiment  de  piquure  ou  de  battement, 
quand  il  portoit  fa  tête  en  avant ,  ou  qu'il  s'in- 
clinoit  fur  le  côté.  La  fubfiance  de  la  tumeur, 
autant  qu'on  pouvoir  le  juger  au  toucher  ,  étoit 
inégalement  folide  ,  comme  celle  d'un  cancer 
occulte,  &  fa  plus  grande  épaiffeur  environ  trois 
pouces  au-defius  de  la  partie  fupérieure  de  l'os 
frontal ,  où  elle  prominoit  le  plus.  Comme  le 
malade  avoit  toujours  été  en  bonne  fanté,  qu'il 
n'avoit  jamais  reçu  de  coup  à  la  rête,  on  ne 
pouvoit  lui  affigner  aucune  caufe.  La  première 
idée  qu'il  en  eut  ,  datoitHe  deux  ans  qu'il  ap- 
perçut  un  gonflement  à  la  pariie  postérieure  du 
pariétal  gauche,  environ  du  volume  d'un  œuf 
de  pigeon-,  comme  il  n'en  reffentoit  aucun  mal, 
il  n'y  fit  pas  attention  avant  -,  mais  alors  il  con- 
tulta,  &  ayant  effayé  plusieurs  topiques  qui  furent 
fans  effet,  &  d'ailleurs  n'y  éprouvant  aucune 
gêne,  il  négligea  tout  remède  pendant  un  an 
&  demi  ,  quand  une  autre  tumeur  commença  à 
paroître  à  h  partie  Supérieure,  du  côté  gauche 
de  l'os  frontal.  11  fut  alors  reçu  à  l'hôpital 
Saint-Barthéle  mi ,  où  il  relia  une  quinzaine  de 
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jours.  Mais  comme  l'état  de  la  maladie  n'étoit 
pas  bien  aSTuré,  qu'il  n'y  avoit  pas  d'indication 
décisive,  il  retourna  chez  lui,  allant  à  l'hôpital 
de  tems  à  aurre  pendant  trois  mois,  ce  fut  alors 
que  le  gonflement  augmenta  &  afî'ezprompremenr, 
en  forte  que  les  deux  tumeurs  étoient  proches 
l'une  de  l'autre  ,  mais  néanmoins  encore  Séparées 
par  une  déprefîîon  de  la  peau.  Quelques-uns 
vouloient  qu'on  fît  une  incision  à  l'os,  mai?  le 
plus  grand  nombre  étoit  d'un  fentiment  contraire» 
Il  fut  renvoyé.  Il  vint  enfuite  à  l'hôpital  Sainr^ 
Georges ,  où  la  néceffité  de  l'inciSlon  ayant  été 
long -tems  débattue  &  décidée  inutile,  il  fut 
;  encore  renvoyé  après  trois  jours  de  résidence. 
11  revint  alors  chez  lui,  &  vaqua  à  fes  affaires 
pendant  trois  Semaines.  Dans  cet  intervalle,  les 
deux  tumeurs  fe  confondirent  pour  n'en  faire 
|  qu'une  qui  couvroit  tout  le  côté  gauche  de  la 
tête  jufqu'à  l'œil  qu'elle  fermoit.  Pendant  ce  rem? , 
piùfieurs  perfonnes  de  l'art  furent  encore  consul- 
tées, &  moi  en  dernier  lieu,  dit  M.  Warhen. 
Pendant  que  j'examinois  la  partie  ,  il  tomba  dans 
un  évanouiffement  accompagné  fie  convulfiong 
qui  bientôt  fe  diffïpèrenî.  Comme  il  n'y  avoit 
point  de  doute  que  le  ciâne  ne  fût  excefïivemenr: 
malade,  &  qu'on  ne  devoir  point  s'attendre  à  un 
mieux,  encore  moins  à  une  guérifon  fans  une 
féparation  des  parties  malades  ,  je  réfolus  de 
mettre  la  carie  Soupçonnée  à  découvert,  car  on 
ne  devoir  point  efpérer  d'exfoliation ,  tant  que 
les  tégumens  exceff>vemertt  épaiSiïs  cacheroient 
la  tumeur.  Je  me  décidai  donc  à  opérer  ;  mais, 
comme  l'inciSlon  n'étoit  pas  la  meilleure  mé- 
thode à  raifon  de  l'hémorrhagie  qui  pouvoir  s'en- 
fuivre,  j'employai  d'abord  le  cauftique ordinaire, 
que  j'appliquai  à  la  partie  la  plus  prominente 
du  gonflement  poflérieur,  &  je  perforai  les  tégu- 
mens avec  trois  petites  bougies  d'arfenic  que  j'y 
laiiTai.  Ces  bougies  occasionnèrent  une  douleur 
confiante,  &  fourde  qui  continua  pendant  une 
quinzaine  de  jours.  Trois  jours  après  leur  appli- 
cation ,  le  gonflement  étoit  beaucoup  diminué. 
Après  trois  femaines,  l'eScarre  commença  à  fe 
féparer,  mais  il  ne  pouvoit  fe  détacher  de  l'os 
à  raifon  des  pointes  offeufes  qui  s'élevoient  de 
l'étendue  d'un  pouce  plus  ou  moins  dans  fa  pro- 
pre fubfiance  ,  en  forte  qu'on  fut  obligé  de  re- 
courir aux  cifeanx  pour  effecluer  cette  fépara- 
tion. Cette  efearre  quoique  rouge,  étoit  alors  de 
trois  pouces  de  large,  &  environ  deux  d'épaif- 
feur,&  il  étoit  parfeméde  pointes  d'os  rompues. 
Il  s'enfuivit  bientôt  un  grand  écoulement  de  ma- 
tières ichoreufes ^ claires ,  &  fétides,  avec  un  peu 
de  pus  louable  qui  adhéroit  aux  plumaceaur. 
Comme  le  malade  réfifta  à  tous  ces  procédés, 
&  que  la  rumeur  étoit  déjà  beaucoup  diminuée, 
je  fuivis  le  même  procédé  à  l'égard  de  la  por- 
tion antérieure  de  la  tumeur  qui  alors  avoit  fait 
un  progrès  rapide  fur  la  joue.  En  moins  de  quinze 
jours }  ce  dernier  efearre  commença  à  tomber  â 

N  a  ij 


i24  Ç  A  R 

&  il  1  etoit  à-pen-près  dans  le  même  efpace  de 
tems  que  le  premier,  éranr  comme  lui  parfemé 
de  pointes  ofieufes.  Le  crâne  étant  alors  à  nud 
dans  une  grande  portion  de  fon  étendue  ,  parut 
être  percé  de  pluh'eurs  trous  de  différentes  gran- 
deurs, entre  lefquels  étoient  des  ponts ,  des  avan- 
ces, des  branches  &  filamens  qui  fe  portoient 
tant  en  devant  qu'en  dehors  &  dont  les  plus  grands 
étoient  rompus  &  refloient  dans  les  efcarres. 
D'après  ces  productions,  qui  reffembloient  à  une 
végétation  ofieufe ,  il  parut  que  ce  qui  étoit  perdu 
d'une  part,  étoit  rendu  de  l'autre,  de  manière 
que  quoique  la  texture  naturelle  de  l'os  fût  excef- 
rivement  changée  &  comme  tranfpofée  ,  la  quan- 
tité de  la  matière  offeufe  pouvoir  encore  être  re- 
gardée comme  érant  à-peu-près  lamême. 

Le  malade  feplaignoit  alors  fouvent  d'une  vio- 
lente douleur  dans  le  crâne  ,  &  eut  différentes 
attaques  de  fièvre,  dans  les  intervalles  defquelles 
il  prit  le  quinquina.  Le  pouls  étoit  fenflblement 
petit  &  accéléré,  &  il  tomba  dans  une  efpèce  de 
ftupeur  &  de  déiire  qui  perfifta  pendant  quelques 
jours.  Une  fois,  comme  on  le  panfoit,  il  eut 
un  accès  qui  fut  fuivi  de  convuifions,  ;  mais  il  fe 
diffipa  bientôt,  &  il  fe  rétablit  telkment  en  peu 
de  jours  qu'il  fe  difoit  être  en  meilleur  état  que 
jamais.  L'ulcération  continuoit  à  fournir,  auffi 
copieufement  que  précédemment  -,  mais  les  bords 
&  les  îégnmens  d'a'entour  étoient  fi  épaiffis  qu'ils 
formoient  deux  cavités  féparées.  Comme  en  pa- 
reil cas  il  n'y  avoit  pas  lieu  de  s'attendre  à  une 
txfoliation  ,  il  retourna  à  Barnet ,  inflruit  fut  la 
manière  dont  il  falloit  néîoyer,  &  panfer  fon  mal. 
]!  venoit  chez  moi  deux  fois  la  femaine,  fort 
gai,  &  en  apparence  de  bonne  famé,  &  difant 
qu'il  éioit  auffi  fort  qu'on  peut  être.  Enfin  fes 
jambes  &  fon  ventre  commencèrent  à  s'enfler  &. 
continuèrent  ainfi  jtifqu'à  fa  mort,  qui  arriva  le 
5?  Mars  1773.  Il  conferva  tous  fes  fens  jufqu'au 
dernier  moment ,  quoique  fa  douleur  fût  quel- 
quefois extrême  quelque  tems  avant  qu'il  mourûr. 

En  ouvrant  le  crâne  ,  ce  qu'on  fit  en  enlevant 
toute  la  partie  fupérieure  du  côté  droit,  l'hémif- 
phère  du  cerveau  de  ce  côté  parut  être  fain  ,  mais 
dans  celui  du  côté  oppofé ,.  étoient  deux  abcès 
dont  chacun  contenoit  environ  une  grande  cuil- 
lerée de  matière.  Ces  abcès  étoient  immédiate- 
ment fous  ies  tumeurs  qui  parurent  les  premières, 
&  répondoient  aux  deux  plus  grands  trous,  à 
travers  ïefqaels  fe  prolongcoir  la  dure-mèré,  & 
fortoit  la  marière  qui  avoit  confiamment  coulé 
depuis  la  féparation  des  efcarres.  La  dure-mère 
adhéroit  fermement  à  l'intérieur  des  apophyfes 
orbitaires  du  frontal ,  aux  os  temporal  &  pariétal. 
En  la  féparant  de  l'intérieur  des  os,  on  trouva 
qu'elle  avoit  contracté  adhérence,  au  moyen  de 
fongus  qui  reffembloient  à  ceux  qui  occupoient 
le  dehors ,  &  qui  s'élevoient  de  tous  côtés  de 
l'os  malade.  La  dure -mère  fut  féparée  des  fon- 
gus fans  qu'aucun  fût  déchiré  j  la  maladie  s'étoit 
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étendue  encore  beaucoup  plus  loin  ,  &  le  goiw 
flement  de  l'os  étoit  auffi  confidérahie  au-dehors 
qu'au-dedans  du  crâne,  mais  fa  plus  grande épaif- 
feur  étoit  vers  l'os  temporal.  Ceci  prouve  que 
la  maladie  avoit  commencé  dans  l'os  même,  & 
non  dans  la  dure-mère,  comme  le  prétendoient 
plufieurs  de  ceux  qui  affilièrent  à  l'ouverture 
du  cadavre.  Voyei  cette  fingulière  Carie  repré- 
feniée  dans  les  Planches  relatives  à  cet  article» 

De  la  Carie  avec  hyperfarcofe. 

Il  arrive  fouvent  qu'une  fubfiance  fpongieu£e> 
charnue,  faignant  au  moindre  contact  s'élève  du 
fond  de  la  vermoulure;  quand  cela  eft  aînfi ,  la 
Carie  eft  avec  hyperfarcofe  ,  caractère  qui  la  fait 
rentrer  dans  la  claffe  des  ulcères  de  ce  genre. 
Les  indications  curatives  font  à  peu  déchoie  près 
les  mêmes  ;  feulement  comme  les  chairs  faignent 
aifémenr,  &  empêchent  qu'on  ne  puiffe  bien  voir 
au  fond,  la  rape  ,  le  cifeau ,  &  le  trépan  ne 
peuvent  auffi  bien  convenir  ici  que  les  cautères; 
&  comme  les  humeurs  qui  fourdent  continuel- 
lement des  chairs  ,  éteignent  le  fer  rouge  ,  les 
cautères,  potentiels  font  par  cette  paifon  préféra- 
bles à  l'actuel.  Gooch,  dans  fes  Cas  &  Remarques 
de  Chirurgie  ,  obferve  cependant  d'après  une  ob- 
fervation  qui  lui  eft  particulière,  que  ces  remèdes 
ne  font  pas  toujours  auffi  fructueux  que  les  cau- 
tères actuels,  qu'en  général  il  préfère  à  toutautre 
moyen.  Comme  il  faut  réitérer  fouvent  l'appli- 
cation du  cauftique  où  la  Carie  eft  toujours  pro- 
fonde, il  convient  de  brûler  les  côtés  de  l'ulcère 
dès  la  première  application  du  cauftique,  &  de 
conferver  1  >ng-tems  l'efcarre  en  l'imbibant  d'al- 
kool  pour  qu'il  puiffe  par  la  fuite  fervir  de  dé- 
fenfe ,  &  empêcher  l'action  du  fer  rouge  qu'on 
pourra  employer  encore,  de  s'étendre  trop  au  loin 
&  d'occafionner  de  la  douleur.  Si  l'efcarre  refis 
adhérente  après  l'application  du  cautère,  il  eft 
inutile  de  cautérifer  encore,  on  accélère  cette 
chute  par  les  fuppuratifs  gra?.  M.  Monro-,  par 
une  pareille  application  réitérée  du  cauftique  ordi- 
naire chez  un  adulte,  a  en  très -peu  de  tems 
confumé  tout  l'os  du  métatarfe  qui  foutient  le 
pouce.  Quand  ce  qui  eft  gâté  eft  ainfi  détruit  ». 
on  fe  comporte  du  refte  comme  nous  l'avons  dk' 
précédemment. 

De  la  Carie  phage'Jëniqu». 

Comme  il  arrive  quelquefois  que  les  parties 
molles  fe  diflblvent,  &  paffent  à  l'état  d'un  vrai- 
putrilage  où  l'on  ne  découvre  plus  rien  de  leur 
forme  ni  de  leur  texture  premières,  de  même 
dans  la  fanie  dont  il  eft  ici  quefiion,  le  période 
étant  devenu  plus  épais  7  l'os  s'amollit ,  fa  fur- 
face  fouffre  érofion  ,  il  s'en  élève  une  fubfiance 
jaune,  rouge  &  fpongieufe,  &  le  mat  s'éten  dant 
plus  profondément,  il  détruit  inlenfiblemeni  tôt» 
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tes  les  fibres  offeufes.  La  carie  phagédénique  dif- 
fère de  celle  avec  hyperfarcofe ,  en  ce  que,  dans 
cette  dernière,  les  chairs  fpongieufes  fortenr  des 
caverncfités,  tandis  que  les  bords ,  ou  contours 
des  os  affectés  relient  toujours  avec  l'apparence 
ofleufe,  quoique  changés  en  codeur,  ce  qui  eft 
le  contraire-dans  la  phagédénique  où  les  fibres 
des  os  difparoifient  par-tout  où  s'élèvent  les  chairs 
fpongkufes ,  en  forte  que  fi  l'on  ne  s'en  rappor- 
tent qu'à  la  fonde,  il  feroit  très-difficile  de  dire 
fi  l'os  eft  carié  ou  non.  En  raclant  ces  végéta- 
lions  charnues,  la  furface  de  l'os  fur  laquelle  elles 
font,paroît  à  .la  vérité  inégale ,  mais  pas  confi- 
dérablement  rongés  ni  changée  de  couleur. 

Le  traitement  de  cette  Catie  efl  à  peu  de  chofe 
près  le  même  que  celui-  de  la  féconde  efpèce, 
une  ou  deux  applications  du  cautère  potentiel 
fufhTent  pour  faire  périr  la  furface  affectée  de  l'os, 
"&  la  réduire  à  l'état  de  Carie  sèche.  Il  faut  néan- 
moins obferver  que  quand  la  carie  efl  partielle  , 
c'eftà-dire  qu'elle  n'occupe  qu'une  partie  de  l'os, 
ce  qui  efl  rare,  les  chairs  qui  chafTcnr  la  lame 
morte  font  le  plus  fouvent  auffi  phagédéniques 
que  celles  qui  ont  paru  d'abord;  c'eft  pourquoi 
même  dans  ce  cas ,  qui  efl  le  plus  favorable  ,  on 
ne  doit  pas  aufîi-tôt  fe  promettre  une  prompte 
guérifon ,  à  moins  qu'on  ait  remédié  au  mal  local 
par  des  remèdes  internes  convenables.  Quand  la 
maladie  s'eft  enracinée,  elle  peut  s'étendre  aune 
extrémité  de  l'os  qui  en  apparence  étoit  faine 
quand  on  a  commencé  à  traiter  la  première  atta- 
quée, &  ainfi  elle  peut  paffer  d'un  os  à  l'autre 
fans  qu'on  s'en  apperçoive,  de  manière  qu'elle 
efl  déjà  bien  avancée,  avant  qu'on  ait  pu  la 
découvrir. 

De  la    Carie  fcrophulcufe . 

Quand  on  ouvre  un  abcès ,  on  trouve  afTez 
fouvent  a»  fond,  l'os  à  découvert  avec  fa  blan- 
cheur &  fon  poli  naturels  -,  l'os  enfin  n'a  aucune 
connexion  avec  les  parties  circorrvoifines ,  fi  ce 
n'eft  par  fes  ligamens  quand  l'abcès  a  lieu  vers 
les  extrémités.  Par  toutes  les  recherches  qu'on 
peut  faire,  par  lef  chrmsemens  de  couleur  que 
l'os  éprouve  fiicceffivement ,  Jorfqu'il  efl  dès-lors 
expofé  aux  influences  de  l'air,  &  la  nécelfité  de 
fa  féparation  avant  qu'on  puifïe  efpérer  la  guérifon, 
il  paroîr  que  la  portion  d'os  ainfi  dénudée  étoit 
privée  de  roure  circulation ,  long-rems  avant  que 
l'abcès  fût  ouvert.  Ceci  arrive  fouvent  dans  les 
affection;  ferophuleufes  à  la  fuite  de  la  fnppu ra- 
tion des  glandes  qui  que'quefois  les  détache  tel- 
lement de  leur  adhérence ,  qu'elles  flottent  de 
côté  &  d'autre  dans  la  matière  purulente. 

Les  os  dénudés  n'étant  ici  retenus  que  par  leurs 
îigamens  &  ceux-ci  ne  pouvant  être  iméreffés 
fans  inconvénient ,  non-feulement  on  travailleroit 
envain,  mais  même  on  feroit  beaucoup  de  mal 
en  traitant  l'ulcère  félon  l'ait,  on  en  mainte- 
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noit  forcément  les  orifices  ouvert?  en  ies  tem- 
ponant  trop  durement,  &  en  rongeant  les  chairs 
fpongieufes  avec  des  efeatoti  pies.,  quand  elles 
s  efforcent  de  chafter  l'os  au-dehors.  Les  malades 
qui  ont  toujours  une  foible  confi  union  ne  fau- 
roient  fupporter  un  traitement  fi  rude,  ils  lan- 
guiffent  &  fuccombent.  Une  pratique  qui  parort 
mieux  réuffir  ,  ou  qui  efi  moins  danger  eufe,  eft 
de  dénuire  complettement  les  tégumens  qui  cou- 
vrent l'abcès  avec  le  cauftique,  d'mcifer  le  milieu 
de  l'efearre  pour  évacuer  les  matières  raflernblées, 
&  de  le  conferver  fur  le  côté,  auffi  long- terni 
qu'on  pourra.  On  applique  enfui  te  fur  l'ulcère  les 
topiques  les  plus  doux,  on  les  lave  fréquemment 
avec  de  l'eau  pour  le  nettoyer  des  muièies  qui 
l'abreuvent,  &  fi  l'écoulement  eft  fétide ,  on  mêle 
.  un  peu  de  vinaigre  avec  l'eau ,  la  nature  fépare 
enfin  l'os  qu'on  extrait  dès  qu'on  le  fent  entière* 
ment  libre. 

De  la  Carie  canceïcufe. 

Il  eft  une  efpèce  d'exoftofe  où  quelques  en- 
droirs  de  la  tumeur  font  plus  mous  que  le  refte„ 
La  fubftance  n'en  eft  point  compofée  de  fibres 
régulières  ni  de  cavernofités ,  mais  elle  femble 
être,  comme  fi  lefuc  ofteux  avoit  été  jetté  irré- 
gulièrement au -dehors",  fur  elle  eft  étendue  une 
fubftance  tendineufe  &  cartilaginenfe.  C'eft  fur  ce 
plan  que  s'élèvent  des  chairs  initiantes  unies  , 
qui ,  après  que  les  tégumens  font  détruits ,  ren- 
dent une  fanie  claire,  puante  &  acre.  Le  malade 
fe  plaint  fouvent  d'une  douleur  pulfarive  pro- 
fonde, les  hémorrhagies  furviennent  par  l'érofiont 
des  vaifleaux  imperceptibles  qui  font  répandus  à 
la  furface.  Tous  ces  phénomènes  fe  rapportent 
afTez  à  ce  qui  a  lieu  dans  le  cancer  de?  glandes. 
La  même  affection  furvient  fouvent  dans  les  can- 
cers qui  ont  afTez  creufé  pour  parvenir  jufqua  l'os„ 

Les  cautères  actuels  &  potentiels  ont  ici  à-peu- 
près  les  mêmes  effets  que  dans  les  cancers  ulcérés 
des  glandes  •,  ils  ne  diminuant  point  la  tuniiur,, 
occafionnent  beaucoup  de  douleur,  la  féparafiora 
des  efearres  amènent  des  hémorrhagies-,  la  plupsrr 
des  remèdes  font  du  mal,  &  aucun  du  bien,  la 
feule  efpérance  qui  refle  eft  l'extirpation.  On  la 
peut  faire,  ou  en  trépannant  tout  à  i'entour  la 
racine  de  la  tumeur,  &  en  coupant  les  efpaees 
que  les  trous  laiftent,  &  emportant  tout,  ou 
en  amputant  le  membre  quand  cela  eft  pofîibie,, 
Ce  dernier  parti  eft  toujours  le  meilleur-,  mais 
quelquefois  le  mal  reparoît  ailleuis  ;  quand  la  Ca- 
rie fnecède  à  une  affection  cancéreufer  elle  eft 
également  irrémédiable,  on  a  beau  couper  & 
brûler,  le  mal  reparoît  lorfqu'on  s'y -attendait  le 
moins  &  devient  iei l'opprobre  de  \'arf.{M.P£TiT- 
Radei.  ) 

C  ARNIFICATTON.  SCpkw  Cam£jîcati<rtcou- 
verfion  de  la  fubftance  de  l'os  ,  en  une  qui 
imite  exactement  les  chairs.  C'eft  une  chofe  biei* 
.   fingulière  §ux  yeux  de  ceux  qui  ne- foni  painï 
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accoutumés  à  confidérer  ce  qui  ce  pafle  chezv 
î'hornme  dans  l'état  de  maladie,  que  ce  chan- 
gement de  l'os  en  chair  ;  irais  fi  cela  arrive  tous 
les  jours  dans  le  cas  de  fracture ,  d'exfoliation , 
de  carie  ,  &  à  la  fuite  de  la  réfection  de  l'os , 
foit  après  l'amputation ,  ou  l'opération  du  tré- 
pan; le  phénomène  ,  quoique  fingulier  ,  n'eft  plus 
i\  furprenant  -,  &  c'eft  effectivement  ce  qui  a  heu  , 
ainii  qu'il  eft  conflaté  dans  la  pratique  journa- 
lière. La  carnification  vient  fouvent  fpontané- 
ment ,  fans  qu'on  puiffe  lui  attribuer  une  caufe 
évidente  ;  la  femme  Supiot  dont  il  eft  fait  men- 
tion dans  les  mémoires  de  l'Académie  ,  paroiffoit 
faine  en  apparence  ,  &  n'avoit  eu  ptécédcmment 
aucune  maladie  particulière.  On  en   peut  dire 
autant  de  Stevenfon  ,  dont  l'hifroire  fe  trouve 
détaillée  dans  les  Médical  Obfervations  and  In- 
quiries.  Macbride,  dansfon  Introduction  à  la  Théo- 
rie &  à  !a  Pratique  delà  Médecine,  cite  l'hifroire 
d'une  pareille  carnification  qui  eut  lieu  à  Water- 
ford  ,  chez  une  f.mme  de  naiffance  ,  &  qu'on 
attribua  à  une  douleur  rhumatifmale  dont  elle 
fouffrit  beaucoup ,  &  qui  la  retint  long-tems 
chez  elle.  Elle  perdit  infenfiblement  tout  mou- 
vement, en  même-tems  que  fes  os  acquirent  de 
la  trioHifie  •,  elle  mourut  au  bout  de  huit  ans , 
avec  une  flexibilité  tel'e  de  fes  membres,  qu'il 
y  a  tout  lieu  de  croire  que  fes  os  étoient  entiè- 
rement ramollis.  Elle  n'eut  aucune  oppreflion 
pendant  fa  maladie^  fon  appétit  fut  excellent, 
les  fens  on  ne  peut  plus  fins  jufqu'au  dernier 
moment  'y  foh  urine  étoit.  cependant  trouble,  & 
dépofoit  un  fédiment  blanchâtre  &  terreux  ,  fem- 
blable  à  de  la  chaux.  Le  ramoliiffement  des  os 
eft  fouvent  borné  à  un  feul  endroit.  On  trouve 
dans   les  Cas  ,  &  Remarques  de  Chirurgie  de 
Gooch  ,  l'hifroire  d'un  femblable  ramoliiffement 
chez  une  femme.  La  fubflance  de  l'os  s'étoit  con- 
vertie en  une  qui  avoit  l'apparence  d'un  foie 
endurci   on  y  découvroit  enepre  les  lames  pn-.,L 
mttiv^s  de  l'os  à  l'extérieur  ,  ce  qui  manifefioit 
que  la  maladie  avoit  Ccmmencé  à  la  partie  inté- 
rieure,  ou  dans  la  moelle,  J'ai  vu,  il  y  a  une 
dixaine  d'années ,  une  femblable  carnification  de 
l'os  de  fa  hanche  }  chez  une  femme  qui  fouffrit 
pendant  dix  ans  de  vives  douleurs  dans  cette 
région  ,  à  la  fuite  d'un  coup  qu'elle  y  avoit  reçu-, 
la  tumeur  étoit  fi  dure  &  fi  volumineufe  vers  le 
bas-ventre ,  qu'on  l'a  prit,  dans  les  derniers  tems , 
pour  une  hydropifie  enkyftée  ;  elle  s'étendoit 
dépi  ta  l'ombilic  jufqu'au  petit  bafîin  ,  &  les  muf- 
eîes  iliaques  &  pfoas  qui  ia  recouvroient ,  étoient 
réduits  en  lîffu  cellulaire  rpugeâtre.  A  l'ouverture 
de  la  tumeur  ,  on  trouva  qu'elle  étoit  formée  par 
une  carnification  des  os  pubis  &  ilium.  Il  s'y 
étoit  formé  une  cavité  pleine  de  férofités  &  de 
gê.lée  ,  dont  les  parois  ,  dans  certains  endroits , 
avoient  jufqu'à  deux  pouces  &  demi  d'épaiffeur. 
Marie  Bradcok  ,  dont  M.  Goodppin  rapporte  l'hif- 
fpiie  dans  le  Journal  de  Médecine  de  Londres , 
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année  1787  ,  éprouva  également  de  violentes  dou- 
leurs dans  tous  les  membres ,  lefquelles  couroient 
de  l'une  à  l'autre  ,  &fe  faifoient  fpédalemert  fen- 
tir  à  l'endroit  où  cette  femme  avoit  précédem- 
ment eu  des  factures.  En  forte  qu'en  réfnmant  on 
pourroit  regarder  ces  douleurs ,  qt  and  elles  n'orn 
point  de  caufes  apparentes  &  qu'el'es  durent  long- 
tems  ,  comme  une  annonce  d'un  femblable  ra- 
moliiffement. M.  Hunter  ,  qui  a  donné  quelques 
remarques  fur  qe  fingulier  cas,  le  regarde  comme 
une  efpèce  de  rachitifme  qui  provient  d'une  dis- 
proportion entre  les  puiffances -qui  dépofent  la 
nouvelle  matière  &  celles  qui  enlèvent  l'ancienne. 
Il  dit  que  ces  dernières  font  fouvent  d'une  ac- 
tivité extrême  dans  l'âge  fait-,  car  ,  continue-t-il,' 
j'ai  toujours  tromé  quelque  peu  de  terre  dans 
les  os  ,  chez  le-  enfans  raçhitiques  •■,  mais  je  l'ai 
vu  tellement  manquer  chez  les  adultes ,  que  les 
os  étoient  auffi  flexibles  que  les  tendons  ,  & 
qu'ils  n'avoient  feulement  pas  l'apparence  d'un 
os  privé  de  fa  terre  -,  enfin  il  fembloît  qu'ils 
n'étoient  point  compofés  d'une  fubftance  animale 
primitive  ,  mais  bien  d'une  nouvelle  qui  s'étoit 
dépofée  fous  une  toute  autre  forme.  C'eft  une 
chofe  curieufe  de  voir  dans  quelques-uns  de 
ces  os  ,  les  effets  produits  par  ces  deux  puif* 
fances  ■,  dans  quelques  endroits ,  la  puiffanceoffi- 
fiante  prend. le  deffus  ,  &  forme  l'os  dans  fa 
cavité  ,  &  en  d'autres,  fur  la  furface  \  mais  la 
puiffance  d'abforption  n'en  eft  pas  moins  fupé- 
rieure  &  prend  même  les  parties  nouvellement 
dépofées. 

On  a  vanfé  beaucoup  de  remèdes  contre  la 
Carnification  ;  tour-à-tour  l'on  a  prôp.é  l'alun  , 
le  foufre  ,  le  vitriol ,  le  quinquina  ,  la  garance  , 
les  bains  frpids ,  Je  mercure  même ,  quand  on 
avoit  quelques  foupçons  d'infeclion  vénérienne; 
mais  tous  Ces  remèdes  ont  été  trouvés  ineffica- 
ces -,  en  forte  qu'on  eft  entièrement  réduit  dans 
le  traitement  de  la  plupait  des  cas  au  pur 
empyrifme.  (M  Petit-Radez.) 

Ç  ARNO  SITE.  Excroiffance  charnue  8c 
fongueufe ,  formée  dans  le  ca^al  de  l'urètre ,  8ç 
qui  bouche  le  partage  des  urines? 

Quoique  les  Auteurs  ne  foient  pas  univerfelle- 
ment  d'accord  fur  l'exiflence  des  carnofités  dans 
l'urètre  ,  &  que  Dionis  en  particulier  affure  po? 
fitivement  qu'il  n'en  a  jamais  trouvé ,  quelque 
diligence  qu'il  ait  faîte  en  ouvrant  des  corps  qu'on 
aceufoit  d'en  avoir  -,  tous  cependant  reconnoif- 
fent  une  maladie  du  canal  qui  occafionne  une 
difficulté  d'urin:r ,  &  qui  fait  que  le  jet  de  l'u- 
rine, eft  fort  délié  ,  fourchu ,  ou  de  travers  i 
ou  que  l'excrétion  ne  s'en  fait  plus  que  goutte- 
à- goutte.  La  veffie  ne  fe  vuide  plus  qu'impar- 
faitement, &  les  efforts  que  font  inutilement  les 
malades  pour  l'évacuer  ,  irritent  cet  organe  , 
ainfi  que  ia  partie  fupérieure  du  canal  ,  d'où 
réfultent  Jes  accidens  les  plus  graves,  fi  Tonne 
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fe  hâte  d'y  porter  remède.  Voyez  Rétention 

D'URINE  ,  US-ÈTRE. 

Nous  avons  déjà  vu,  à  l'article  Bougie  ,  ce 
qu'on  de  voit  penfer  de  lacaufe  de  cette  maladie, 
&  de  la  nsture  de  ces  retrécifîemens  qui  ne  font, 
dans  la  plupart  des  cas,  qu'un  iimple  refferre-- 
ment  des  parois  du  canal;  &  que  les  Chirurgiens  qui 
ont  écrit  fur  ce  fujet  attribuent,  prefque  géné- 
ralement ,  à  des  carnofités  ou  caroncules.  A 
juger  de  leur  opinion  à  cet  égard  ,  d'après  ce 
que  l'obfervarion  &  l'examen  des  cadavres  nous 
enfeignenr,  il  paroît  qu'elle  n'a  été  fondée  que 
fur  un  préjugé,  quoiqu'elle  nous  ait  été  cons- 
tamment tranfmife  comme  un  fait-,  car,  quoi- 
qu'on ne  puifle  pas  nier  abfolument  l'exiftence 
des  carnoiués ,  l'examen  anatomique  le  plus  af- 
iidu,  montre  qu'elles  font  extrêmement  rares. 
M.  Hunrer  qui,  plus  que  perfonne  peut-être, 
s'eft  occupé  de  ces  recherches ,  n'a  jamais  ren- 
contré de  véritables  carnofités  que  dans  deux 
fujets;  l'un  &  l'autre  avoient  depuis  long-tems 
foufFert  de  retréciffemens  &  d'autres  affections  de 
l'urètre.  Ces  carnofités ,  dit-il ,  étoient  des  corps 
qui  s'éîevoient  fur  la  furface  interne  du  canal , 
comme  des  granulations  charnues  ,  ou  plutôt 
comme  des  concrétions  polypeufes  en  dJautres 
parties  du  corps  '■,  peut-être  enfin  peut-on  les 
regarder  comme  une  forte  de  verrues.  Mais 
comment  diflinguer  dans  le  corps  vivant  ,  ces 
excroiflances ,  d'un  refierrement  des  membranes 
de  l'urètre  ?  car  les  fymptômes  occafionnés  par 
les  premières  ,  font  abfolument  les  mêmes  que 
ceux  que  produit  le  dernier  -,  l'examen  le  plus  at- 
tentif des  parties  ,  nefauroit  y  faire  appercevoir 
aucune  différence  &  les  auteurs  qui  ont  ls  plus 
parlé  des  carnofités,  ne  nous  ont  point  indiqué  de 
marques ,  ou  de  caractères,  auxquels  on  pût  les 
reconnoîire. 

«  Le  retréciiTement  de  l'urètre  par  la  pré- 
fence  des  carnofités  eft  indubitable  ,  jj  dit- on 
ri  dans  l'ancienne  Encyclopédie,  jj  La  manière 
»j  avec  laquelle  M.  Daian  traite  ces  maladies 
«  en  eft  une  preuve  j  il  fe  ftrt  de  bougies  qui 
«  mettent  en  fuppuration  les  obfiacles  de  l'urè- 
«  tre.  J3  Nous  ferions  portés  ,  au  contraire , 
à  regarder  l'efficacité  de  ce  moyen  de  guérifon  , 
comme  une  preuve  que  ces  obfiacles  ne  font 
point  des  ca  nofirés  ;  nous  ne  voyons  pas  que  des 
excroiflances  de  la  nature  de  celles  qu'on  fuppofe 
exificr  dans  l'urètre ,  lorfqu  elles  fe  manifeflenr 
en  d'autres  parties  du  corps  y  foient  facilement 
détruites  par  des  efearotiques  auffi  peu  actifs  que 
ceux  qu'on  peut  introduire  dans  le  canal ,  au 
moyen  des  bougies.  Si  les  bougies  peuvent  dé- 
truire des  carnofités ,  ce  n'efî  que  par  une  forte 
comprelîion  capable  de  les  ulcérer  ;  mais  elles 
produiront  bien  plus  rarement  cet  effet  fur  une 
fimple  membrane  y  que  fur  des  verrues  ,  ow> 
d'autres  excroiflances  de  ce  g<enre ,  qui  proba- 
blement ae  nourroient  pas  êjre  détruites-  par  ce 
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moyen  ,  &  demanderoient  le  feeours  des  caufli- 
ques  ;  fi  cependant  il  éteit  poflîble  d'en  recon- 
noître  l'exiftence  chez  le  malade. 

CARONCULE,  Caruncula;  un  petit  mor- 
ceau de  chair.  Les  Anatomines  donnent  ce  nom 
à  certaines  petites  parties  du  corps:  comme  les 
Caroncuies  Lacrymales  \  les  Caroncules  Myrti- 
formes.  —  Les  Chirurgiens  l'emploient  quelque- 
fois comme  fynonyme  de  Camofité.  Voye\  es 
mot.  / 

CAROTTE.  Cette  racine  eH  regardée  comme 
déterfive  &  antifeptique  ,  éU'on  en  a  recommandé 
l'application  extérieure  fur'  les  ulcères  ferophu- 
leux,  cacoëthiques,  vénériens,  &c.  des  aines  <£ 
des  jambes-,  &  même  fur  les  ulcères  cancéreux 
dont  elle  modère  fonvent  la  fétidité,  en  déter- 
minant une  meilleure  fuppuration  ,  &  en  amoî- 
lhTsnt  les  bords  calleux  ,  fans  mériter  cependant 
ni  à  beaucoup  près,  les  éloges  qu'on  lui  a  don- 
nés à  cet  égard.  La  ciguë  jointe  au  cataplafme 
de  Carottes ,  en  augmente  encore  l'efficacité. 

Pour  faire  ce  cataplafme,  on  gratte  avec  uns 
rape  la  racine  fiaîcBe  dépouillée  de  fon  écorce 
on  en  exprime  enfui  fe  le  fuc  avec  la  main  ,  & 
l'on  fait  chauffer  dans  un  poêlon  de  terre  J3 
pulpe  ainfi  préparée,  peur  l'appliquer  chaude  fur 
l'ulcère  j  on  renouvelle  cette  application  deux? 
fois  en  vingt-quatre  heures. 

CASTRATION  Cafiratio  ,,  de  Caflrare.  C'efî 
une  opération  dans  laquelle  on  retranche  un  des- 
tefiieuies  ,  à  la  fuite  de  quelques  maladies  incu- 
rables de  cet  organe.  Cette  opération  ,  quand  elle' 
eft  faite  à  teins  &  convenablement  ,  a  toujours 
d'heureux  fuccès  ,  en  forte  qu'on  ne  peut  con- 
cevoir pourquoi  M.  Barnard  dit  que  de  cent 
malades  qu'il  a  opérés  ,  il  n'y  en  avoir  que  trois 
qui  vivoient  trois  ans  après;  cette  opinion  n'eft 
point  celle  du  plus  grand  nombre  des  Praticiens^ 
Les  maladies  qui  peuvent  détei miner  à  ce  parti, 
font  la  gangrène  ,  &  le  véritable  farcocèle.  L'o- 
pération efi  aifée  à  pratiquer,  &  on  peut  la 
décider  dans  le  premier  cas  ,  fans  courir  rifque 
de  fe  tromper.  I!  n'en  eft  pas  ainfi  dans  tour 
autre  ,  &  particulièrement  dans  celui  de  farco- 
cèie  ,  car  l'on  a  vu  fouvent  de  ces  fumeurs 
extirpées,  qui,  à  la  difîeclion,  offroienr  tous  les; 
fîgnes  d'un  engorgement  poffible  à  réfoudre,  fi- 
lon eût  perfiflé  plus  long-tems  dans  l'ufage  des 
remèdes  convenables  5  ou  d'une  excroiffance- 
qu'on  pouvoit  enlever  fans  toucher  à  la  propre' 
fubftanee  du  tefticule.  Voye%  Sarcocèeb. 

Quand  on  fe  décide  à  cette  opération  ,  il  ne 
faut  point  attendre  que  la  fuppuration  ,  &  lesv 
fortes  putrides  aient  commencé  à  fe  faire-  car 
L'abfoTption  dtsm^uvaisfucs  ne  pourrait que  rendre 
le  fuccès  de  l'opération  fort  incertain  &  c'eft 
ordinairement  ce  qui  a  lieu ,  quand  l'ulcération» 
a  commencé  à  paraître  au-dehorf.  Mais  cruel- 
que  foiî  l'état  de  la  maladie  ,  foit  au-dedans  de® 
bourfes  ou  au-deîiors ,  iï  y  aura  toujours  à 
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pérer ,  tant  que  le  cordon  des  vaifleaux  fper- 
mariques  fera  fain.  Néanmoins  il  peut  encore 
être  affecté ,  vers  le  teflicule  ,  fans  qu'on  puiffe, 
pour  cela,  douter  du  fuccès  de  l'opéraiion.  II 
faut  ici  prendre  garde  de  s'en  laifler  impofer ,  car 
îê  cordon  paraît  quelquefois  très-gros,  même  dur  , 
à  raifon  de  la  gêne  &  du  poids  qu'il  a  à  Con- 
tenir ,  &  néanmoins  fous  tout  antre  rapport ,  il 
n'efi  pas  autrement  malade.  Une  pareille  difpofi- 
tion  ,  quand  le  cordon  n'efl  point  douloureux 
par  lui  même,  qu'il  n'y  a  ni  nœud,  ni  inégalité 
fur  l'a  furf  >ce  ,  ne  dc^t  jamais  détourner  de  l'o- 
pération ,  fi  ,  fous  à  aurres  rapports,  elle  paroît 
néetffaire.  Quand  le  contraire  a  lieu  ,  &  que  le 
mal  le  continue  jufques  aux  mufcles  de  l  abdo- 
men  ,  il  n'y  faut  plus  penfer  -,  car  fi  on  la 
pratiqnoit  alors  ,  il  pourroit  arriver  que  le  cordon 
au  lieu  de  fe  confolider  ,  &  faire  corps  avec  la 
cicatrice,  dégénérât  en  un  champignon  chancreux 
comme  on  l'a  fouvent  obfervé.  Je  fais  qu'en 
pareil  cas,  on  a  confeillé  d'incifer  l'ouverture  de 
l'anneau,  pour  fuivre  la  maladie  jufque  dans  le 
bas-ventre,  mais  qui  aflurera  fi  le  cordon  elt 
fain  au-delà  de  Ijncifidn  qu'on  pourra  faire  ? 
Et  s'il  ne  l'en  pas,  à  quelles  conféquences s'ex- 
pofera-t-on  ?  Ces  prescriptions  font  de  théorie  , 
une  pratique  réfléchie  doit  les  rejetter.  Pour 
Téfumer,  on  évitera  l'opération.  i.°  Dans  le  cas 
d'engorgement  fchirreux  du  cordon.  i.°  Lorfque 
les  douleurs  font  indépendantes  du  volume  de  la 
tumeur  &  de  fon  poidc.  3.0  Lorfqu'on  foupçonne 
quelque  tumeur  enkyflée  dans  le  bas-ventre. 
4."  Enfin ,  quand  la  fonte  putride  de  la  tumeur 
porte  fes  effets  fur  la  piaffe  générale  des  hu- 
meurs. | 

L'opération  déterm'inée,  voici  la  manière  de 
la  pratiquer.  On  placera  le  malade  horizontalement 
fur  une  table  d'une  hauteur  moyenne,  fes  bras  & 
fes  jambes  feront  aflujettis  convenablement  par 
des  aides.  On  rafera  préliminairement  les  bour- 
fes ,  e^t  fi  'a  tumeur  eft  très-voiumineufe  ,  un 
aidé  fera  deftiné  à  la  fou  tenir  d'ans  les  inflans 
où  le  Chirurgien  ne  pourroit  le  faire.  Quelques- 
uns  confeiilent  de  faire  un  pli  au-deflus  de  la 
tumeur  -,  mais  comme  fouvent  on  ne  le  peut , 
on  fe  conrente  d'incifer  depuis  l'anneau  ,  juf- 
qu'au  bas  ,  avec  un  biflouri  qui  efl  mené 
de  la  main  droite ,  pendant  que  la  gauche  fou- 
lient  la  tumeur.  Cette  première  incifion  fe 
fera  d'un  feul  coup  ,  n'y  ayant  aucun  rifque  a 
opérer  ainfi.  Si  la  tumeur  eft  trop  volumi- 
neufe  ,  pour  être  foutenue ,  on  la  fait  fupporter 
par  un  aide^  enfuite  on  difféque  avec  beaucoup 
d'attention ,  vers  la  partie  fupérieure,  pour  mettre 
le  cordon  à  découvert  -,  le  manche  d'un  fcalpel 
fufrtt  ordinairement  pour  faire  cette  diffeclion , 
on  le  pafle  derrière  le  cordon  ,  &  on  le  dé- 
gage ainfi  des  parties  environnantes.  On  pafle 
enfuite  en  arriérera  tête  d'une  aiguille  courbe, 
garnie  d'un  fil  plat  ,  on  lie  les  deux  bouts  fur  ;  1 
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le  cordon  j  mais  d'une  manière  fort  lâche  ,r  pour 
ne  point  comprimer ,  on  fait  foutenir  enfuite  le 
cordon  à  une  de  fes  extrémités ,  par  un  aide  , 
on  le  tient  un  pouce  au-deflus  ,  &  on  coupe 
entre  deux.  Il  faut  faire  cette  fedion  le  plus, 
près  qu'il  efl  poflible  du  teflicule  ,  quand  toute- 
fois il  n'y  a  aucune  maladie  grave  du  cordon. 
Dès  qu'elle  efl  faite,  on  conltdère  les  vaifleaux 
qui  fourniflent  le  plu;  de  fang  ,  ce  font  les  ar- 
tères fpermariques  ,  qui,  quelquefois  ne  laiflent 
pas  que  d'être  allez  greffes  ;  on  les  faifit  l'une 
après  l'autre  ,  avec  le  bout  d'une  paire  de  pirces  9 
fur  les  branches  de  laquelle  on  a  fait  un  nœud 
coulant,  on  tire  alors  à  foi ,  en  même-tems  qu'on 
poufle  ce  nœud  fur  le  vaiffeau,  &  un  aide  lé  ferre 
alors  fuffifammenr.  On  réitère  les  ligatures  fur  les 
vaifleaux  qui  fourniflent  ,  même  les  veineux  en 
certaines  circonfiances  ^  &  à  mefure  qu'on  les  fait, 
on  étanche  le  fang  avec  une  éponge  humectée  » 
pour  voir  plus  clairement  &  opérer  plus  sûre- 
ment. Suivant"  cette  méthode  ,  qui  efl  celle  de 
M.  Gooch  ,  &  celle  que  le  D.  Humer  confeilloit  à 
fes  élèves ,  on  évite  tons  les  accidens  fâcheux  , 
qu'on  a  vu  s'en  fuivre  de  la  ligature  de  la  totalité 
du  cordon,  tels  que  le  vomiflVment,  le  hoquet, 
la  fièvre  ,  les  convuliions ,  même  le  tétanos  ,  & 
d'autres  accidens  qu'on  préfume,  avec  raifon,  de- 
voir rapporter  a  un  érat  de  fouffrance  du  fyf- 
tême  des  nerfs.  Cetoit  pour  s'oppofer  à  ces 
accidens,  &  en  même-rems ,  à  l'hémorrhagie  des 
artères  fpermatiques,que  M.  Petit propofoit  d'em- 
ployer la  comprefllon.  Son  procédé  étoit  (Impie* 
Il  reployoit  l'extrémiré  libre  du  cordon  fur  elle- 
même,  il  plaçoit  entre  le  pli  une  petite  comprefle, 
&  par-deflus ,  immédiatement  fur  le  pubis  ,  il 
en  appliquoit  une  autre  de  même  étendue  ,  8i 
d'autres  plus  grandes  ,  &  maintenoit  le  tout , 
avec  le  fpica  de  l'aine.  Le  Dran  confeilloit  de 
froifTer  l'extrémité  du  cordon  entre  les  doigts 
d'après  le  fuccè?  qu'a  cette  méthode,  employée 
par  les  animaux  depuis  le  premier  âge  du  monde, 
pour  arrêter  le  fang  qui  coule  du  nombril  de  leurs 
petit?.  Ces  moyens  font  infidèles,  &  même  fujets 
à  des  accidens-,  j'ai  vu  manquer  deux  fois  la  pre- 
mière méthode  dans  les  hôpitaux  ,  &  M.  Pott  a  va 
fe  renouvel  1er  l'hémorrhagie  deux  ou  trois  heures 
après  la  féconde. 

Le  cordon  lié  de  la  manière  que  nous  venons 
de  l'indiquer ,  &  avec  un  fil  en  forme  de  ruban  & 
bien  ciré ,  on  fépare  à  fon  aife  la  tumeur  des  par- 
ties environnantes ,  &  pour  cela  on  écarte  les  lèvres 
de  la  plaie  ,  &  on  les  difféque  avec  le  tranchant 
du  biftouri ,  non  en  les  déchirant ,  comme  quel- 
ques-uns le  confeillent ,  ce  qui  ne  pourroit  être 
que  fort  douloureux.  Quand  on  elt  près  de  la 
cloifon ,  il  faut  prendre  garde  de  trop  empiéter 
fur  elle  ,  tant  pour  ne  point  ouvrir  les  artères  de 
cette  partie  ,  que  pour  éviter  de  bleffer  &  même 
d'emporter  le  teflicule  du  côté  oppofé  avec  la  tu» 
meur ,  comme  cela  eft  quelquefois  arrivé  à  des 
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imprudent  II  ne  faut  point  non  plus  incifer  en 
dehors  trop  près  des  tégumens,  pour  ne  point in- 
téreffer  le  tronc  des  honteufes  fémorales.  Si  la 
mineur  étoit  exceffivement  volumineufe  ,  qu'il  y 
eût  ulcération ,  &  qu'on  préiumât  devoir  retran- 
cher une  grande  partie  des  tégumens,  il  faudroit 
alors  faire,  dès  le  commencement,  une  incifion 
ovale  qui  comprendroit  l'ulcère  ,  &  laifferoit  fur 
toute  l'étendue  de  la  tumeur  un  morceau  de  peau 
de  même  forme ,  qu'on  emporteroit  avec  le 
tefticule-,  &enfuiteon  détacheroit  la  tumeur  de 
chaque  côté.  Si  les  vaiffeaux  ouverts  donnent 
beaucoup  de  fang ,  un  aide  les  comprime  avec 
le  bout  du  doigt  ;  fi  ce  Ample  moyen  ne  fufrit 
point,  il  faiu  auffi-tôt  en  faire  la  ligature,  &  la 
réitérer  aufti  fouvent  qu'il  eft  nëceflaire.  Les  An- 

f;lois ,  ici ,  nous  ont  montré  l'exemple ,  ils  font 
ongs  dans  leurs  opérations ,  mais  auffi  ils  guérif- 
fent  promptement ,  ce  qui  eft  le  contraire  chez 
nous.  Un  foin  qu'il  fa»t  prendre  en  liant  les  vaif- 
feaux ,  c'eft  que  le  fil  foit  allez  long  ,  pour  ne 
point  fe  perdre  dans  la  plaie ,  &  pour  qu'on 
puiffe  tirer  deffus  par  la  fuite.  La  première  liga- 
ture qui  entoure  tout  le  cordon ,  &  que  nous 
avons  dit  qu'il  falloir  faire  d'abord ,  n'eft  qu'une 
ligature  d'attente  ,  elle  eft  deflinée  à  lier  le  cor- 
don ,  en  cas  que  celle  qu'on  applique  immédiate- 
ment fur  les  vaiffeaux  vienne  à  manquer  ;  c'eft 
pourquoi  on  peut  la  couper  dès  le  troisième  ou 
quatrième  panfement ,  fi  les  autres  tiennent  bien. 

Toute  la  tumeur  ayant  étéemportée,  &  les  liga- 
tures convenablement  faites,  on  remplit  le  vuide 
avec  de  la  charpie  brute  ,  &  l'on  met  de  l'agaric 
fur  les  endroits ,  d'où  l'on  a  le  plus  a  craindre 
l'hémorrhagie.  On  enîaffe  &  tamponne  comme  il 
convient  les  pièces  d'appareil ,  on  met  des  lan- 
guettes par-deffus ,  &  l'on  retient  le  tout  avec  un 
bandage  en  T,  ou  le  fpica  de  l'aine ,  qui  convient 
encore  mieux  ,  quand  on  a  l'hémorrhagie  à  crain- 
dre. On  replace  le  malade  dans  fon  lit  ,  on  le 
faigne  ,  &  on  le  met  à  un  régime  plus  ou  moins 
févêre  ,  félon  que  les  circonftances  l'indiquent. 
On  fait  tenir  la  main  d'un, aide,  les  premières 
^ingt-quatre  heures,  fur  tout  l'appareil  ,  afin  d'y 
opérer  une  compreffion  modérée  ,  &  en  même- 
temps  de  remédier  aux  accidens  qui  pourroien  t  fui- 
vre.  On  ne  touche  aux  dernières  pièces  d'appa- 
reil que  le  quatrième  ou  cinquième  jour  ,  lorf- 
qu'elles  font  bien  détachées  par  le  pus ,  &  l'on 
panfe  plus  ou  moins  fréquemment  félon  l'abon- 
dance de  la  matière.  Quelquefois  dans  la  fuite  des 
panfemens ,  le  malade  fe  plaint  de  douleur  à  la 
plaie,  le  ventre  eft  fendu  &  douloureux,  de  lé- 
gères coliques  s'y  font  fentir  \  les  faignées ,  les 
potions  huileufes ,  les  fomentations  chaudes  fur 
l'abdomen  ,  les  cataplafmes  fur  l'ulcère  produifent 
alors  de  très-bons  effets,  &  remédient  ordinaire- 
ment à  tous  les  accidens.  Quand  tout  fe  paffe  au- 
tant bien  qu'on  puiffe  le  d<  firer  ,  il  faut  panfer 
îfec  le  plutôt  polfible.  La  fuppuration  tarit  peu* 
Chirurgie,  Tomel."  I.c"  Partie. 
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à-peu  ,  la  plaie  diminue  d'étendue  de  jour  en 
jour  ,  les  ligatures  tombent,  &  une  bonne  cica- 
trice vient  mettre  le  complément  à  la  guérifon. 
(  M.  Peti  t-Radel.  ) 

C  A  T ,  (Nicolas  LE)  Chirurgien  en  chef 
de  l'Hôtel-Dieu  de  Rouen  t  membre  de  plufieurs 
Académies  de  l'Europe ,  né  à  Blerancourt  ,  en 
Picardie,  en  17CO,  mort,  à  Rouen,  en  1768. 
Il  portoit  l'habit  eccléfiaftiqu^  depuis  dix  ans 
quand  il  fe  rit  connoître  par  divers  ouvrages  de 
Phyfique.  Il  n'avoit  que  3  r  ans  quand  il  futchoifi 
au  concours  pour  remplir  la  place  de  Chirurgien 
en  chef  de  l'Hôtel-Dieu.  Après  avoir  remporté 
confécutivemenf,  pendant  fix  ans,  les  prix  propofés 
par  l'Académie  de  Chirurgie  de  Pari  ,  il  mérita 
le  titre  d'Afibcié.  Cet  honneur  lui  fut  décerné 
autant  pour  fa  gloire ,  que  pour  ne  pas  décou- 
rager ceux  qui  concouroient  infruclueufement, 
tant  que  cet  athlète  avoit  la  liberté  d'entrer  en 
lice.  Cette  anecdote  lui  fit  donner  le  lurnom  de 
remportenr  de  prix  Pliflonicus.  Après  avoir  en- 
feigné  long-tems  dans  une  ëco'e  particulière  > 
il  fit  ériger  à  fes  frais  un  amphithéâtre  public, 
où  il  forma  ,  dans  toutes  les  parties  de  la  Chi- 
rurie,  &  fur-tout  dans  la  Lrhotonfiejes  élèves  que 
fa  réputation  lui  attiroit  de  tous  côtés. 

Le  Cat  a  confidérablement  écrit  fur  toutes  les 
parties  de  fon  art,  mais  principalement  dans  le 
genre  polémique  -,  nous  avons  cependant  de  lui 
quelques  Traités  didactiques  affez  étendus  ,  tels 
que  fon  traité  des  Senfations ,  dans  lequel  il  a 
pouffé  fes  conjectures  à  un  tel  point  que ,  félon 
lui,  la  Médecine  deviendroit  une  fcience  de  pure 
imagination. 

Les  ouvrages  de  Chirurgie  qu'il  a  donnés  au 
public  ,  renferment  en  général  un  grand  nombra 
d'obfervatiom  &  de  préceptes  utiles.  Dans  fa  dif- 
fertation  fur  les  tumeurs  >  il  préfère  le  cautère  à 
l'inftrument  tranchant  -,  dans  celle  qui  traite  du; 
cancer  ,  il  préfère  l'amputation  ,  &  prouve  favam- 
ment  l'utilité  de  ce  procédé.  L'hiftoire  de  l'Aca- 
démie desSciences  contient  plufieurs  de  fes  obferva- 
tions.  Il  a  rectifié  d'une  manière  avantageute  , 
l'ambi  d'Hippocrate.  L'opération  de  la  taille  a 
exercé  pour  le  moins  fa  plume  autant  que  l'inf- 
trument qu'il  adoptoit  dans  fa  pratique  \  il  s'eft 
engagé  dans  plufieurs  querelles  relatives  à  ce 
fujet.  Il  étoit  très  -  partifan  de  la  dilatation  du 
col  de  la  veflje  ,  il  la  croyoit  préférable  aux 
grandes  incifions  recommandées  par  les  Lithoto- 
miftes  qui  panageoient  avec  lui  la  célébrité  ,  tels 
que  M-  Louis ,  le  Frère  Ccfme  ,  &c.  (  M.  Pe~ 

TIT-R.ADEZ.) 

CATACHASMOS.  K*t*x*'(** .  Scari- 
fie atio  Scarification.  4'™'^*^!  AV^ant  Déno- 
minaiion  fyncnyrne  d 'à-fai^a-iç  s  mot  par  lequel 
les  Anciens  défignoient  l'aélion  d'incifer  la  peau 
&  les  parties  fubjacentes  par  un  très  -  grand 
nombre  d'ouvertures.  Ils  faifoient  ces  forte?  d'opé- 
râiions  en  fanté  comme  en  maladie.  Actuellement 
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elles  font  tombées  en  défuétude  dans  le  plus  grand 
nombre  des  cas  on  n'y  a  guères  recours  que  pour 
certaines  maladies,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  à 
l'article  Scarification,  (ikf.  Petit-Radez.) 

CATAPLASME;  Cataplafma  de 
j'enduis  ,  j'applique  deffus.  Topique,  ou  remède 
externe  de  confiftance  molle,  en  forme  de  bouil- 
lie. Il  y  a  différentes  fortes  de  cataplafmes  ,  eu 
égard  à  la  matière  dont  ils  font  compofés ,  &  au 
but  dans  lequel  on  les  emploie,  c'eft  pourquoi  on 
les  diflingue  en  émollîens  maturatifs,  réfolutifs  , 
antifeptiques ,  &c. 

C'eft  particulièrement  dans  les  cas  de  tumeurs 
qui  tendent  à  la  fuppuration  ,  &  lorfqu'il  s'agit 
de  ramollir  &  de  détendre  des  parties  enflam- 
mées ,  qu'on  fe  fert  d'applications  de  ce  genre , 
qui,  fous  ce  point  de  vue,  font  un  des  médicamens 
les  plus  fréquemment  ufités  par  les  Chirurgiens. 
Nous  avons  déjà  dit  un  mot  de  leur  ufage  à  l'ar- 
ticle Abcès.  La  préparation  &  l'adminiflration 
des  Caraplafmes,  quelque  fimple  &  facile  qu'elle 
paroifl'e  ,  demande  cependant  bien  des  précau- 
tions &  des  foins  auxquels ,  pour  l'ordinaire  , 
on  ne  fait  pas  affez  d'attention. 

Pour  qu'un  Cataplafme  foit  bien  fait ,  il  faut 
qu'il  foit  d'une  bonne  confiflance,  ni  trop  liquide 
ni  trop  épais  ,  qu'il  ne  foit  pas  grumeleux  ',  & 
qu'il  ait  affez  de  vifcofité  pour  que  toutes  fes 
parties  fufnfamment  liées  ne  s'échappent  pas  de 
côté  &  d'autre.  Pour  cet  effet  s  fi  l'on  veut,  par 
exemple  ,  avoir  un  cataplafme  émollient  ,  on 
prendra  de  la  mie  de  pain  raifis ,  plus  ou  moins , 
Ibivant  la  grandeur  du  Cataplafme  qu'on  fe  pro- 
pofe  de  faire  ,  on  en  ôtera  tout  ce  qui  peut  y 
refier  de  croûte  *,  ou  d'autres  parties  plus  dures 
que  le  refle ,  on  l'émiettera  entre  les  mains ,  de 
manière  à  la  réduire  en  poudre.  On  verfera  peu- 
à-peu  du  lait  bouillant  par-deffus  ,  en  remuant 
foigneufement  le  mélange  avec  une  cuillère,  & 
l'on  jugera  par  la  facilité  ,  plus  ou  moins  grande 
avec  laquelle  on  pourra  le  remuer  ;  du  moment 
où  i'on  aura  mêlé  affez  de  lait.  On  mettra  pour 
lors  ce  mélange  fur  le  feu  ,  on  le  fera  bouillir 
pendant  deux  ou  trois  minutes,  &  fur-le-champ 
on  le  verfera  fur  le  linge  préparé  pour  le  rece- 
voir ^  de  cette  manière,  il  confervera  plus  long- 
tems  fa  chaleur  dans  l'intérieur  •,  lorfque  la  fur- 
face  fera  refroidie  ,  au  point  qu'on  puiffe  l'appli- 
quer fur  la  partie  malade ,  il  faut  l'étendre  fur 
un  linge  en  deux  doubles ,  médiocrement  fin  , 
avec  une  fpatule  ou  un  couteau  large  &  arrondi 
par  le  bout ,  enduit  de  beurre  ou  d'huile  ,  (  ce 
qui  vaut  mieux  que  d'y  mêler  de  la  graille  comme 
l'on  fait  quelquefois  )  ,  &  lui  donner  l'étendue  & 
l'épaiffeur  convenables  -,  celles-ci  ,  en  général  , 
doit  être  à-peu-près  de  trois  quarts  de  pouce.  Un 
Cataplafme  d'une  coniîftance  trop  ferme  tft  incom- 
mode fur  une  partie  enflammée  5  s'il  tft  trop 
liquide  ,  ou  s'il  n'eft  pas  fufnfamment  homogène  , 
il  f e  refroidit  proroptemept  &  manque  fon  but» 
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Pour  en  obtenir  tout  l'effet  defiré ,  il  faut  l'ap* 
pliquer  auffi  chaud  que  le  malade  peut  le  fup- 
porter  ,  &  le  renouveller  toutes  les  deux  ou  trois 
heures. 

Pour  rendre  le  cataplafme  fimple  ,  plus  matu- 
ratif,  on  y  ajoute  fréquemment  l'oignon  ,  l'ail,' 
&  d'autres  végétaux  acres.  Cetre  addition  peut 
être  utile  lorfqu'il  n'y  a  pas  un  degré  convenable  - 
d'inflammation  à  la  tumeur  ,  &  qu'il  eft  probable 
que  l'on  accélérera  la  fuppuration  en  augmentant 
un  peu  les  fymptômes  inflammatoires  ;  mais  dans 
ces  cas ,  ou  les  flimulans  font  néceffaires ,  il  n'y 
a  pas  de  moyen  plus  commode ,  ni  même  plus 
certain  de  les  appliquer  que  d'ajouter  aux  cata- 
plafmes une  petite  quantité  de  galbanum  purifié  , 
ou  de  quelqu'autre  gomme  chaude  diffoute  dans  le 
jaune  d'œur'.  L'on  peut  encore  ,  dans  quelques 
cas ,  remplir  la  même  indication  avec  plus  de  cer« 
titude  ,  en  mêlant  une  petite  quantité  de  cantha- 
rides  au  Cataplafme  que  l'on  fe  propofe  d'appli- 
quer. Mais  ces  fubftances  flimulantes  ne  font 
point  néceffaires  tontes  les  fois  que  l'inflamma- 
tion eft  portée  à  un  degré  convenable  ;  il  y  a  même 
lieu  de  croire  qu'elles  pourroient  être  nuifibles 
dans  beaucoup  de  cas. 

Nous  allons  joindre  ici  les  formules  de  quel* 
ques  Cataplafmes  ufités  par  les  Chirurgiens  et? 
différentes  circonftances. 

Cataplafme  émollient. 

Prenez  de  la  mie  de  pain  &  du  lait ,  ou  à  dé- 
faut de  lait  de  l'eau  commune ,  &  faites-en  un 
Cataplafme  ,  comme  on  l'a  expliqué  ci-deffus. 
Ou  bien  prenez  de  la  mie  de  pain  macérée  dan& 
le  lait,  une  demi-livre  , 

Jaunes  d'oeufs ,  trois. 

Safran  en  poudre  ,  ^  ij. 

Farine  de  graine  de  lin,  quantité  fuffifanîe.  — « 
Broyez  le  tout  enfemble  pour  faire  un  Cata« 
plafme  ,  qui  doit  être  chaud. 

Cataplafme  maturatif. 

Prenez  de  farine  de  graine  de  lin  ,  ^  W. 
Levain ,  ^  ij. 

Galbanum  diffous  avec  un  jaune  d'œuf,  ^  J» 

Oignons  cuirs  fous  la  cendre,  ^  ij. 

Onguent  bafilicum  ,  ^  j. 

Huile  de  lys-blancs ,  quantité  fuffifante. — S 
Mêlez  ,  broyez  enfemble  &  faites  chauffer. 

On  l'emploie  pour  faire  mûrir  les  abcès  ou 
la  fuppuration  n'avance  pas  aflez  rapidement. 

Cataplafme  réfolutifs 

Prenez  d'efpèces  réfolutives  en  poudre,  ^  vj. 

Eau  végéto  minérale,  quantité  fufiilante.— » 
Faites  cuire  pour  un  Cataplalme. 
On  s'en  fert  pour  difiiper  les  tumeurs  inflam- 
matoires» 
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Cataplafme  favonneux* 

Prenez  de  mie  de  pain  ,  ^  viij. 
Savon  blanc ,  ^  j. 

Lait ,  quantité  fuffifante.  —  Faites-en  un 
Cataplafme. 

On  l'emploie  pour  réfoudre  les  tumeurs  froides 
&  dures. 

Cataplafme  de  ciguë. 

Prenez  de  farine  de  graine  de  fin. 

Feuilles  de  ciguë  en  poudre  ,  de  cha- 
que ,  §  iij. 

-  Lait  ,  quantité  fuffifante.  —  Faites  cuire 
pour  un  Cataplafme. 

On  l'applique  fur  les  tumeurs  glanduleufes  des 
feins ,  &  les  ulcères  cancéreux.  Voye\  Cancer. 

Cataplafme  de  bryone, 

prenez  de  la  bryone  ,  ^  iij. 

Fleurs  de  Sureau  ,  ^  j. 

Gomme  ammoniaque ,  ^  B. 

Sel  ammoniac  crud  ,  ^'ij. 

Efprit-de-v in  camphre  ,  5  j. 
Faites  cuire  la  racine  de  bryône  &  les  fleurs 
de  fureau ,  dans  une  quantité  d'eau  fuffifante  pour 
les  réduire  en  pulpe;  mêlez-y  la  gomme  diffoute 
dans  un  peu  de  vinaigre.  Ajoutez  auffi  le  fel  & 
l'efprit-de-vin  camphré. 

On  recommande  ce  Cataplafme  comme  un  ex- 
cellent réfolutif  ,  particulièrement  pour  les  tu- 
meurs fcrophuleufes  &  articulaires. 

Cataplafme  antifeptiqiie. 

.prenez  de  poudre  de  quinquina  , 

Peuilles  de  rhue  en  poudre  ,  de  cha- 
cune ,  ^  ij. 
Efprit-de-vin  camphré,  ^  ij. 
Bon  vinaigre ,  quantité  fuffifante.  —  Mêlez , 
faites  un  Cataplafme. 

On  l'emploie  pour  la  gangrène  humide  &  les 
ulcères  putrides. 

CATARACTE.  t\o.v%u[acl  Uno^i/p*.  Gutta 
opaca ,  Juffufio  ,  cataraâa.  Telles  font  les  déno- 
minations plus  ou  moins  exactes,  données  à 
une  cécité  dont  la  caufe  eft  au-de-là  de  l'iris,  & 
qui_  fe  inanifefte  par  un  obfcurcifTement  plus  ou 
moins  apparent  de  la  vue.  Les  Anciens  s'accor- 
doient  peu  entr'eux  fur  le  véritable  liège  de  la 
maladie  -,  le  plus  grand  nombre  l'attribuoit  à  la 
condenfation  des  parties  les  plus  denfes  de  l'hu- 
meur aqueufe,  laquelle  formant  pellicule  entre 
î'uvéeck  le  criflallin,  empêchoit  les  rayons  lumi- 
neux de  parvenir  à  cette  lentille,  qu'ils  regar- 
doient  alors  comme  le  véritable  organe  de  la 
yifion.  Quelques-uns  penferent  que  cette  pelli- 
pile  fe  détachoit  da  criflallin  même  qu'ils  fuppo- 
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foient  être  un  compofé  de  plusieurs  lames  ou 
membranes  appliquées  les  unes  fur  les  autres, 
&  plufieurs  ont  été  jufqu'à  confondre  la  véri- 
table Cataracte  avec  l'amaurofe  qu'ils  appelloienf 
Cataracte  noire.  Telle  étoit  l'incertitude  des  Pra- 
ticiens ,  lorfque  vers  le  milieu  du  fiècle  dernier , 
Lafnier,  dans  une  thèfe  foutenue  aux  Ecoles  de 
Chirurgie  de  Paris,  pour  fa  réception  de  Maître, 
établit  des  doutes,  &  donna  à  préfumer  que  le  criflal- 
lin lui-même  pouvoit  être  affecté  de  maladie.  Mais 
ces  doutes  fe  convertirent  en  certitude  au  commen- 
cement de  ce  fiècle  ,  lorfque  le  D.  Brifleau, 
tant  par  fes  propres  recherches  que  d'après  di- 
verfes  obfervations  communiquées  par  Rohault 
&  Gafîendi ,  confirma  cette  opinion  qui  étoit 
en  quelque  forte  tombée  dans  l'oubli ,  &  foutint 
qu'on  pouvoit  remédier  à  la  maladie  par  l'opé- 
ration de  la  main.  Maître-Jan  publia  bientôt  , 
dans  fon  Traité  des  maladies  des  Yeux,  imprimé 
à  Troyes,  en  1707,  cette  opinion  de  Brifleau , 
qui  dès-lors  fut  la  fienne ,  &  bientôt  elle  devint 
celle  de  Boërrhaave,  d'Heifter ,  de  Woulhoufe 
&  de  tous  ceux  qui  s'occupèrent  du  traitement 
des  maladies  des  yeux.  Mais  comme  l'on  ne  change 
point  facilement  une  opinion  qu'on  a  eu  dès  fon 
enfance,  quelques-uns  en  admettant  le  nouveau 
fiège  de  la  Cataracte ,  ne  crurent  pas  moins  qu'elle 
pouvoit  aufli  fe  former  derrière  l'uvée  ,  ou  dans 
l'efpace  que  les  Anatomiftes  nomment  chambre 
poftérieure ,  &  d'après  cela  ils  s'accordèrent  à 
nommer  glaucofe  l'opacité  du  criflallin ,  réfervant 
le  mot  Cataracte  pour  défigner  la  pellicule  qu'ils 
croyoient  fe  former  dans  l'humeur  aqueufe  ;  & 
de-là  les  dénominations  de  Cataracte  criflalline, 
&  membraneufe  qu'on  trouve  dans  Morgagni  , 
Heifler  &  autres  Auteurs.  Ces  diflinctions  ont 
encore  aujourd'hui  leurs  partifans ,  mais  c'eft 
fous  une  autre  acception  ainfi  que  nous  le  dirons 
en  avançant  de  plus  en  plus  en  matière. 

Il  eft  donc  conftaté  actuellement  que  le  fiège 
de  la  vraie  Cataracte  eft  le  plus  ordinairement  dans 
le  criflallin  (1),  en  forte  qu'on  peut  définir  la 
maladie  ,  une  privation  de  la  vue ,  occafionnée 
par  l'opacité  de  cette  lentille  •,  &  la  chofe  eft 
actuellement  fi  bien  conftatée  même  à  la  fimple 
vue,  qu'il  n'eft  aucun  Praticien  un  peu  expéri- 
menté qui  puifle  s'y  tromper.  Mais ,  comme  il 
s'agit  ici  d'inflruire  le  plus  grand  nombre,  en- 
trons dans  des  détails  fur  tout  ce  qui  a  plus  par- 
ticulièrement rapport  à  cette  maladie,  &  tâchons 
de  tirer  de  l'hifloire  de  fa  naifTance  &  de  fes 
progrès,  des  fignes  qui  puiflent  diflinguer  ces 
deux  genres  d'affections  &  faire  connoitre  les 


(i)Nous  difons  le  plus  ordinairement,  car  fur  cent  ma- 
lades à  peine  s'en  trouve-t-il  deux  chez  qui  l'on  obferve 
des  Catara&es  membraneufes,  ou  des  Catara&es  produites 
par  une  opacité  de  l'humeur  de  Morgagni.  Voyez  des  exem- 
ples de  cette  dernière  dans  le  Traité  de  la  Cataraftc  du 
D.  Werj*elj  Us  méritent  d'être  connus. 

Oo  i  'i 
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remèdes  que  chacune  exige  en  particulier. 

La  Cataracte  fe  forme  toujours  par  degrés, 
cependant  on  cite  des  cas  où  la  vue  s'en"  tout- 
à-coup  perdue  par  l'opacité  fubite  du  criftallin  ; 
fans  les  rejeiter,  on  peut  dire  néanmoins  qu'ils 
font  très-rares.  La  maladie  commence  toujours 
d'une  manière  infenlible  ,  jufqu'à  ce  que  la  vue 
foit  tout-à-fait  éteinte.  Le  premier  fymptôme  dont 
les  malades  fe  plaignent  généralement.,  eft  une 
foibleffe  des  yeux  qui  les  porte  à  dire  qu'ils  leur 
femblent  voir  à  travers  de  la  corne.  Cette  foibleffe 
commence  long-tems  avant  qu'on  apperçoive  la 
moindre  altération  dans  l'œil  j  elle  devient  plue 
confidérable  chaque  jour,  le  malade  croyant  que 
ce  trouble  provient  d'un  peu  de  pouflière  ou  de 
quelques  corpufcules  ou  matières  fixées  fur  la 
cornée  ,  porte  fpontanément  la  main  pour  fe  frot- 
ter l'œil ,  &  il  eft  furpris  malgré  cette  attention  , 
que  fa  vue  n'en  devienne  pas  plus  claire.  Lorf- 
-qu'il  fe  trouve  à  un  jour  médiocre,  il  voit  plus 
aifément  Us  objets  qui  lui  font  préfentés  de  côté 
tiu'en  face.  Si  alors  l'on  examine  l'œil,  l'on  ob- 
ferve  que  le  criftallin  a  pris  une  couleur  obf 
cure  ,  &  au  lieu  d'être  parfaitement  clair  &  tranf- 
parent,  tel  qu'il  doit  naturellement  être,  on  le 
trouve  légèrement  opaque.  Le  trouble  de  la  vue 
devient  de  plus  en  plus  inquiétant,  &  enfin  il  fe 
termine  en  une  cécité  parfaite,  quoiqu'avant  le 
malade  piaffe  encore  diftinguer  le  jour  des  ténè- 
bres, &  les  couleurs  fortes  les  unes  des  autres. 
A  mefure  que  la  cécité  fe  confirme,  le  criftallin 
devient  plus  opaque  jufqu'à  ce  qu'enfin  il  foit 
entièrement  blanc,  ou  d'un  gris  clair,  ou  cou- 
leur de  perle.  Quelquefois  cette  blancheur  eft 
bornée  à  une  portion  du  criftallin  ,  &  paroît 
comme  une  petite  tache  opaque,  alors  les  malades 
voient  mieux  aux  approches  de  la  nuit  que  dans 
le  grand  jour}  mais  le  plus  fouvent  la  totalité 
cft  affectée.  Pendant  que  la  maladie  fe  forme,  la 
pupille  fe  dilate  &  fe  contracte  félon  la  force 
de  la  llimière  à  laquelle  elle  fe  trouve  expofée, 
du  moins  cela  s'obferve  quand  d'ailleurs  l'œil  n'eft 
point  autrement  malade.  Mais  quand  la  cataracte 
cft  compliquée  avec  la  goutte  fereine  ,  la  pupille 
alors  n'eft  fufceptible  d'aucun  mouvement ,  à 
quelque  lumière  qu'on  l'éxpofe;  cet  accident 
dérive  moins  de  l'affection  du  criftallin  que  de 
celle  de  la  rétine,  ou  du  nerf  optique.  La  cata- 
racte n'eft  communément  accompagnée  d'aucun 
fentiment  de  douleur  ,  lorfque  l'œil  cft  expofé 
à  une  vive  lumière  ;  cependant  cette  douleur  a 
quelquefois  lieu  pour  peu  qu'il  y  ait  de  l'in- 
flammation dans  le  fond  de  l'œil. 

La  membrane  qui  recouvre  le  chàton  du  crif- 
tallin, peut  perdre  fa  rranfparence  fans  que  cette 
lentille  éprouve  le  même  changement.  Elle  peut 
alors  commuer  de  couvrir  toujours  le  criftallin , 
comnit.  al.  Morand  l'a  obfervé,  ou  fe  féparer  peu 
à  peu  de  ce  corps,  &  venir  adhérer  au  cercle 
de  l'iris  ainfi  que  l'a  remarqué  ^,  la  Peyronie, 
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On  pourfoît  même  conjecturer  en  s'en  rappor- 
tant à  la  ftructure  de  cette  membrane  telle  que 
Zinn  l'a  donnée,  que  cette  pellicule  peut,  en  cer* 
taines  circonftanc.es,  devenir  opaque  &  fe  féparer 
de  l'autre.  Quand  l'opacité  a  lieu  dans  la  capfule 
du  criftallin,  s'il  n'y  a  que  la  partie  antérieure 
qui  foit  viciée,  il  le  paroii  à  une  blancheur  qui 
eft  placée  immédiatement  près  de  l'iris  ;  fi  c'tfl 
au  contraire  la  partie  poftérieure,  la  couleur  eft 
communément  gfife,  &  l'opacité  femble  être  plus 
profonde.  Mais  quelquefois  il  arrive  dix  ou 
douze  jours  après  l'extraction  ou  fabaiffement 
de  la  Cataracte,  que  la  capfule  criflalline  qui 
avant  étoit  paifaitemeut  faine  ,  s'obfcurcit ,  de- 
vient entièrement  opaque  ,  &  forme  ce  que 
M.Hoin  appt  lloit  une  Cataracte fecondaire.Quand 
le  corps  du  criftallin  &  la  capfule  font  également 
opaques,  la  cataracte  eft- communément  molle, 
&  même  quelquefois  entièrement  fluide  ;  dans 
ce  dernier  cas,  l'opération  eft  ordinairement  fans 
fuccès,  fouvent  même  impraticable.  Mais  quelque- 
fois le  criftallin  n'eft  affecté  qu'en  partie  ,  on  y 
découvre  quelques  taches  en  différents  endroits, 
&  le  refte  eft  entièrment  fain-,  en  pareil  cas  I3 
vue  eft  fouvent  auffi  bonne  qu'en  tout  autre  cir- 
conftance  fur-tout  quand  la  pupille  eft  fucceftl- 
vement  dilatée.  Quand  la  cataracte  eft  d'une  borine 
confiftance,  elle  eft  communément  brune,  elle 
femble  être  derrière  l'iris,  &  pas  fi  profondément 
que  l'endroit  où  eft  le  criftallin,  la  pupille  fe 
dilate,  &  fe  contracte  lentement.  Quand  elle  "eft 
fluide,  elle  n'tft  point  communément  blanche, 
elle  eft  plutôt  d'une  couleur  cremeufe,  comme 
purulente,  &  ordinairement  en  pareil  cas  le  globe 
de  l'œil  paroît  plus  volumineux  que  dans  l'état 
fain.L'épaiffiiTemcnt  de  la  capfule  criflalline  accom- 
pagne communément  cette  trop  grand  fluidité 
du  criftallin-,  mais  d'autres  fois  cette  lentille  eft  teN 
lement  folide  qu'on  la  peut  couper  comme  Je 
verre.  En  pariant  d'une  opération  pMr  extraction 
faite  dans  un  pareil  cas,  le  D.  V/ enzel  dit  :  et  à  peine 
la  cornée  &  la  capfule  antérieur  e  furent-elles  inci- 
fées  ,  que  le  criftallin  s'échappa  avec  vitefte  l 
alla  tomber  à  quelque  difiance  du  malade  &  fe 
brifa  en  deux-,  en  l'examinant ,  on  reconnut  qu'il 
étoit  prefque  noir  ,  d'une  confiftance  très-ferme  & 
comme  plâtreufe,  ce  qui  eft  à  obferver.  j>  Ce  qui 
eft  à  obferver  dans  ce  cas ,  c'eft  que  les  pupilles 
n'avoient  aucune  mobilité,  que  les  criftallins 
étoient  tellement  noirs  que  le  malade  avoit  été 
Jugé  par  Van-Swieten  81  de  Haen,  comme  étant 
attaqué  d'amauroi'e ,  qu'il  fortit  de  l'autre  œil 
opéré  avec  plus  de  précaution,  un  criftallin  aufti 
noir  que  le  premier  ,  mais  beaucoup  plus  foli- 
lide  &  comme  pierreux. 

La  couleur  de  la  Cataracte  n'eft  pas  moins 
intértffante  à  connoître  que  fa  confiftance.  Celle 
qui  a  l'apparence  de  la  crème ,  s'obferve  fpécia- 
\  lement  chez  les  enfans.  Quand  la  couleur  eft 
j  jaune,  ç©mmuném.e.nt  une  petite  rjortion  du  crif- 
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tatlin  eft  <3ure ,  pendant  que  le  reite  fe  difibut 
en  un  fluide  tranfparent.  On  parle  d'une  Cata- 
racte noire  ;  mais  elle  eft  rare ,  on  pourroit , 
quand  elle  a  lieu,  la  confondre  avec  l'amau- 
rofe  j  mais  en  y  faifant  attention  on  la  dif- 
tinguera  toujours  d'elle.  En  effet ,  l'amaurofe 
vient  le  plus  fonvent  d'une  manière  imprévue; 
la  pupille  eft  d'un  noir  foncé,  elle  ne  fe  con- 
tracte nullement  à  l'impreffion  de  la  lumière,  & 
la  plus  grande  clarté  ne  l'émeut  pas  plus  que  les  plus 
profondes  ténèbres.  Il  n'en  eft  pas  ainfi  dans  la 
Cataracte,  la  cécité  vient  lentement,  la  pupille 
fe  contracte,  &  fe  dilate  en  proportion  de  la 
vivacité  de  la  lumière  à  laquelle  elle  eft  expo- 
fée  ;  le  fond  de  l'œil  eft  noir ,  mais  pas  tant  que 
dans  l'amaurofe,  &  le  rnaîale  n'eft  pas  indiffé- 
rent à  la  lumière,  aux  ténèbres  &  aux  couleurs. 
On  appelle  Accompagnemens  de  la  Cataracte, 
certains  filamens  détachés  du  criflallin ,  &  qui 
proviennent  d'un  commencement  de  diflolution 
de  ce  corps.  Il  ne  faut  point  confondre  ces  ac- 
compagnemens avec  quelques  fibrilles  détachées 
des  procès  ciliaires ,  dans  les  cas  où  la  Cataracte 
eft  adhérente  à  l'uvée. 

D'après  tout  ce  que  nous  venons  de  dire  fur 
la  nature  de  la  Cataracte ,  on  peut  en  diftinguer 
trois  efpèces  relativement  à  l'événement  ;  la  cura- 
ble, la  mixte  ou  douteufe  &  l'incurable. 

La  curable  fe  reconnoît  aux  mouvemens  de 
dilatation  &  de  contraction  de  la  pupille,  à  la 
perception  des  malades,  qui  difent  diftinguer 
la  lumière  des  ténèbres,  les  couleurs  brillantes, 
telles  que  le  rouge  ,  le  verd  ,  &c.  La  mixte  eft 
celle  où  l'on  découvre  encore  unefoible  dilata- 
tion &  contraction  dans  la  pupille,  mais  dans 
laquelle  les  malades  ne  peuvent  recunnoître  la 
lumière  de  l'obfcurité  qu'avec  une  ttèi-grande 
peine-,  à  l'opacité  du  criflallin,  fe  joint  fouvent 
une  affection  de  la  réfine  ou  de  quelqu'autre 
partie  de  l'œil.  La  pupille  dans  l'incurable  eft 
manifeftement  affectée-,  elle  ne  jouit  d'aucun 
mouvement  à  quelque  lumière  qu'on  l'expofe, 
&  les  malades  ne  peuvent  diftinguer  la  clarté 
la  plus  brillante  d'avec  les  plus  profondes  ténè- 
bres. 

Quelques-uns  diflinguent  encore  la  cataracte 
en  Ample,  en  compofée,  &  en  compliquée.  La 
fimple  provient  de  l'opacité  du  criflallin  ,  fans 
aucun  autre  vice  de  l'intérieur  de  l'œil.  La  com- 
pofée eft  celle  où  non-feulement  il  y  a  opacité 
dans  le  criflallin ,  mais  encore  dans  la  liqueur 
où  il  nage ,  dans  fa  capfule  ou  dans  l'humeur  \  itrée. 
La  compliquée  eft  toujours  accompagnée  d'un 
défordre  dans  l'organifatwn  de  l'œil ,  mais  pa'  ti- 
culièrf  ment  de  l'amaurofe.  Il  arrive  quelquefois 
en  effet  que  l'humeur  vitrée  tombe  dans  une  dif- 
folution  compiette  ,  ou  qu'elle  s'epaiffit,  ce  qui 
eft  rou jours  la  fuite  de  quelqu'inflammanon 
précédente.  Il  importe  au  Praticien  de  bien 
reconnoître  cette  eirconltance ,  pour  ne  point 
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tenter  un  procédé  qui  alors  deviendroit  inutile 
&  peut  être  pernicieux.  La  Cataracte  eft  quel- 
quefois accompagnée  d'une  imperforation  de  l'iris, 
&  alors  les  rayons  lumineux  ne  pouvant  par- 
venir jufqu'au  Criflallin  ,  la  viflon  ne  fauroit  alors 
avoir  lieu.  Souvent  aufîî  elle  eft  avec  adhérence  de 
l'iris  à  la  membrane  hyaloïde  &  criftalline.  Quand 
ces  adhérences  viennent  de  première  conforma- 
tion, il  eft  difficile  de  les  reconhoî;re  à  la  limple 
vue;  mais  on  les  foupçonne  quand  il  y  a  eu  pré- 
cédemment quelqu'inflammation.  Ce  font  ces 
adhérences  qui ,  en  général ,  rendent  fi  isfruc- 
tueufe  l'opération  de  la  Cataracte  par  abaiffe- 
ment.  L'opacité  de  la  cornée  peut  égaiemenr  com* 
pliquer  la  Cataracte,  comme  on  en  a  beaucoup 
d'exemples. 

Enfin  il  eft  une  Cataracte  membraneufe  quoa 
diftingue  en  primitive  &  en  fecondaire.  La  pri- 
mitive a  lieu  par  un  épaifîiftement  de  la  mem- 
brane crifla!  line  qui  date  du  commencement  même 
de  la  maladie.  Il  eft  rare  que  cette  affection  ne 
foit  accompagnée  d'un  vice  du  criflallin  -,  ordi- 
nairement ce  corps  &  fa  capfule  ne  font  plus 
qu'un ,  ce  qui  rend  la  guérifon  très-difficile , 
malgré  ce  qu'en  aient  dit  quelques  Praticiens. 
Il  n'en  eft  point  ainfi  de  la  Cataracte  fecondaire  : 
celle-ci  fuccède  à  l'opération  par  abaiffement  ou 
par  extraction  ^  elle  furvient  quelques  jours  après , 
&  paroît  être  due  à  une  inflammation  des  parties 
inurnes  de  l'œil.  Elle  n'occupé  que  la  membrane 
j  criftalline ,  tantôt  ia  partie  antérieure ,  d'autres 
i  fois  la  pofierieure,  &  elle  eft  absolument  itidê- 
J  pendante  de  l'état  du  criflallin ,  puifqn'el.le  fur- 
\  vient  long-temps  après  que  celui-ci  a  été  dépla- 
\  cé ,  &  qu'il  a  ceffé  d'avoir  des  rapports  avec  fa 
î  capfule,  ou  qu'ils  aient  été  détachés. 

L'obfcrvation  de  ce  qui  fe  paffe  dans  d'autres 
j  parties  du  corps  ,  dont  la  texture  approche  de 
J  la  riélicarefîc  du  criflallin,  donne  litu  de  croire 
I  que  la  caufe  prochaine  de  fon  ooacité  provient 
j  rie  l'obflr;;ction  des  vsifleaux  qui  fourniffent  à 
i  fon  parenchyme,  feit  que  ces  vaiffeaux  aient  été 
j  léfés  par  une caufe  externe  ,  comme  dans  les  contu- 
j  tufiens  \  ou  qu'ils  aient  été  deflèchés  par  le  raccor- 
j  niflement  rarurel  à  toutes  les  parties ,  comme  dans 
!  un  âge  très-a  ancè.  Quelquefois  auffi  cette  Cataracte 
j  fecondaire  vient  de  quelques  refies  d'un  criflallin 
j  mou  o  prefque  fluide  qoia  laiffé  après  fon  extraction 
t  quelques  pat  celle:-  qui  fe  font  caruennees  dan-,  la 
\  circonférence  de  la  capfule,  &  qiii  enfùité  le  font 
j  portées  fur  la  puçiiie  qu'elles  obftrnent  plus  on 
moins  L'txiftencc  de  ces  vaifteaux  eft  conftatée 
d'après  les  heureufes  injt  étions  où  on  les  a  vu 
j  aller  de  1*  capfule  an  corps  du  criflallin.,  non-feule- 
|  ment  chez  les  gros  animaux  ,  mais  encore  chez 
;  l'h  omme  même  ainfi. que  l'ont  mis  hors  de  doute 
;  les  Anatomiftes  qui  ont  cherche  à  é-endre  nos 
•;  connoi fiance-  lui  cet  objet,  u  Mais  quand  la  dé- 
|  montuation  n'anroit  rien  établi  encore  fur  cette 
î  matière ,  dit  M-  Bell ,  l'exiftencç  des  vaifeaux  dans 
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le  criflallin  n'en  feroit  pas  moins  probable  par  un 
fait  hors  de  tout  doute ,  je  veux  dire  la  forma- 
lion  fubite  de  la  Cataracte.  J'en  ai  pardevant  moi 
deux  exemples  dans  l'un  l'opacité  la  plus  com- 
plexe furvint  en  peu  d'heures  à  compter  du  mo- 
ment où  le  premier  fentiment  d'obfcurité  com- 
mença à  fe  manifcfter  ;  fait  qu'il  en*  difficile  d'ex- 
pliquer en  admettant  tout  autre  fuppofition,  & 
d'autant  plus  que  la  vue  revint  comme  précé- 
demment ,  dès  qu'on  eut  fait  l'extraction  du 
criftallin.  a 

il  eft  aifé ,  pour  peu  qu'on  ait  fuivi  tous  les 
points  de  théorie  que  nous  venons  d'établir, 
de  reconnoître  les  différentes  efpèces  de  Cata- 
racte que  nous  admettons ,  &  les  moyens  de  gué- 
rifon  qui  leur  font  propres.  Ceux-ci  font  diftin- 
gr.és  en  médicaux  &  en  chirurgicaux.  La  Méde- 
cine n'offre  que  des  moyens  inefficaces  dans  le 
traitement  de  la  Cataracte  chez  les  vieillards  & 
même  fouveni  chez  les  adultes  ;  on  les  prend 
ordinairement  parmi  les  délayans  &  les  incififs 
que  l'on  croit  atténuer  &  divifer  la  lymphe,  tels 
font  les  bains  .  l'eau-de-veau ,  le  petit  lait ,  les 
jus  d'herbes,  la  coquelourde,  l'extrait  de  juf- 
quiame ,  de  cigùe  &  les  cloportes.  Ces  derniers  no- 
tamment ont  été  fingulièrement  en  vogue,&  plus  par 
i'efprit  de  routine  qui  conduit  le  plus  grand  nom- 
bre des  Praticiens  adonnés  au  traitement  des 
maladies  des  yeux ,  que  par  une  efficacité  réelle 
&  bien  prouvée.  Les  mercuriaux  ,  notamment 
le  calomel,  ont  eu  quelquefois  des  fuccès  heu- 
reux dans  les  cas  ou  l'on  foupçonnoit  une  in- 
fection vénérienne   de  nos  jours  on  a  également 
vanté  l 'électricité  •,  mais  les  fuites  n'en  ont  point 
été.  heureufes.  Nous  n'en  dirons  point  de  même 
des  dépuratifs,  des  exutoires,  &  notamment  des 
fêtons  &  véficatoires,  dans  les  cas  où  la  ma- 
ladie furvient  à  une  gale  ou  à  une  dartre  réper- 
cutées. Les  Obfervateurs  fournifTent  des  faits  où 
ces  moyens  ont  eu  le  plus  grand  fuccès ,  on  ne 
peut  donc  que  bien  faire  d'y  avoir  recours  en 
pareil  cas,  &  d'y  infifter  long-temps.  Cependant 
le  p'us  fouvent  ils  font  inefficaces ,  &  alors  il 
faut  néceffairement  en  venir  à  l'opération  ;  mais 
il  ne  faut  s'y  déterminer  que  quand  la  Cataracte 
eft  bien  mûre.  On  préfume  qu'elle  efl  telle,  i,° 
quand  la  couleur  en  eft  égale  par-tout  •,  les  mar- 
brées font  ordinairement  cafeufes,  elles  n'ont 
point  une  confiflance  égale  dans  tous  leurs  points; 
aufïi  n'ont -elles  pas  allez  de  fermeté  pour  fou- 
tenir  l'aiguille-,  elles  fe  partagent  en  différentes 
parties ,  ce  qui  rend  fouvent  infructueufe  la  mé- 
thode par  abbaiflemenr.  2.°  Quand  les  malades 
n'apperçoivent  plus  qu'une  foible  lumière ,  qu'ils 
ne  voyent  que  l'ombre  des  corps  qu'on  parle 
devant  leurs  yeux  ,  lorfque,  dans  cet  état,  l'iris 
fe  dilate  à  l'obfcurité,  &  fe  refferre  au  grand 
jour ,  on  peut  entreprendre  l'opération  -,  cepen- 
dant le  D.  Wenzel  cite  plufieurs  exemples  de 
fuccès  dans  les  ca$  même  où  il  n'y  avoit  aucun  j 
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I  mouvement  dans  l'iris.  Il  convient  de  n'y  avoif 
recours  qu'autant  que  l'autre  œil  commence  h 
être  affecté,  car  il  y  auroit  tout  à  craindre  que 
la  fouftraclion  du  criftallin  affecté  ne  changeât 
le  foyer  de  l'autre,  &  ne  dérangeât  ainfi  la  vifion 
comme  on  l'a  vu  arriver.  Les  Chirurgiens  pren- 
nent pour  la  faire  le  tems  qu'ils  appellent  d'élec- 
tion, c'eft  ordinairement  le  printemps  ou  l'au- 
tomne-, ils  choififîént  un  beau  jour,  &  particu- 
lièrement le  matin.  On  y  prépare  le  malade  par 
quelques  faignées ,  un  régime  antiphlogiftique ,  & 
des  bains  fuivant  les  circonflances. 

Le  procédé  confifle  dans  l'emploi  des  moyens 
propres  à  déplacer  le  criflallin  de  l'axe  de  la  vi- 
fion ,  ce  à  quoi  l'on  parvient  par  fon  abbaiffe- 
ment ou  par  fon  extraction.  Ces  deux  méthodes  ne 
font  point  également  admifes ,  quelques  Prati- 
ciens regardant  l'extraction  comme  préférable  à 
toute  autre  méthode ,  pendant  que  d'autres  pré- 
fèrent encore  celle  par  abaiffement.  Etablirions 
d'abord  les  procédés  de  chacune  de  ces  opérations , 
&  nous  verrons  enfuite  quels  pourroient  être  pour 
l'une  ou  l'autre  les  motifs  de  préférence  ou  a  ex- 
clufion. 

De  l'abaijfement  de  la  CataraSe. 

Cette  méthode  efl  très-ancienne ,  elle  étoit  pra* 
tiquée  long-tems  avant  qu'on  connût  la  vraie  na- 
ture de  la  Cataracle,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  chez  les 
Auteurs  qui  vivoient  vers  le  commencement  de 
l'Ere  chrétienne.  Elle  confifte  à  porter,  avec  une  ai- 
guille, le  criflallin  du  lieu  qu'il  occupe  ordinai- 
rement, à  la  partie  inférieure  delà  chambre  pofté- 
rieure  derrière  l'iris.  Cette  méthode  eft  la  pre- 
mière qu'on  ait  mife  en  pratique  ,  elle  étoit  celle 
de  Celle ,   ainfi  qu'on  le  voit  dans  fon  ou- 
vrage ,  où  elle  eft  très-bien  décrite.  Par  ce  pro- 
cédé ,  l'obflacle  qui  s'oppofoit  au  partage  des 
rayons  lumineux  ,  eft  éloigné  de  l'axe  de  la  vi- 
fion,  &  quoique  la  vue  ne  revienne  jamais  au 
point  où  elle  étoit  précédemment,  cependant  elle 
fuffit  encore  aux  befoins  les  plus  néceflaires  de  la 
vie.  Le  criftallin  fixé  en  cet  endroit ,  après  la  rup- 
ture de  fa  càpfule ,  &  n'ayant  aucune  force  par 
lui-même  pour  remonter  où  il  étoit  ,  eft  forcé 
d'y  refter  ,  &  privé  de  fes  communications ,  il  fe 
diftbut  plus  ou  moins  promptement ,  félon  la  con- 
fiflance qu'il  avoit  au  moment  où  on  l'a  abbatu. 
L'opacité  produite  par  la  difperfion  de  l'humeur 
purulente  qu'il  renferme  ,  difparoît  communément 
peu  de  jours  après  l'opération.  Les  Cataractes  qui 
ont  plus  de  confiflance,  ne  fe  diflblvent  guères, 
qu'après  plufieurs  femaines ,  &  dans  quelques  cas 
on  a  vu  encore  ,  plufieurs  mois  après ,  une  petite 
portion  du  criftallin  qui  n'étoit  point  diftoute, 
mais  cela  eft  rare ,  ainfi  qu'il  eft  confl  ué  par  le  plus 
grand  nombre  d'obfervations.  Le  D.  Wenzel 
cite  cependant  des  cas  où  elle  n'a  point  eu  lieu^ 
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Les  Anciens  qui  avoient  toujours  regardé  la 
Cataracte  comme  une  membrane  particulière  ,  in- 
ventèrent les  inftrtimens  conformes  à  leurs  opi- 
nions. Les  uns  employèrent  dts  aiguilles  rondes , 
autour  defquelles  ils  s'imaginoienr  rouler  cette 
prétendue  membrane  ,  comme  l'on  feroitd'un  ru- 
ban autour  d'un  bâton  -,  les  autres  en  inventèrent 
d'extrêmement  aiguës ,  pour  faire  moins  de  divi- 
fion  à  la  fclérotique  •,  quelques  -  uns  fe  fervirent 
de  tranchantes  pour  couper  les  filets ,  qui  félon 
eux,  attachoient  la  Cataracte  aux  procès  ciliaires. 
Roche  Mathioli  imagina  un  pinceau  de  fils  d'or  , 
propre  à  pafler  à  travers  une  canule  qu'il 
portoit  dans  l'œil  -,  il  fe  flattoit  d'embrafler  la 
Cataracte  dans  fon  pinceau  ,  &  de  la  retirer  avec 
facilité  hors  de  l'œil.  Freiftag  alla  même  jufqu'à 
imaginer  une  efpèce  de  pincettes  à  reflbrt,  ter- 
minée en  aiguille  ,  avec  lefquelles  il  fe  propofoit 
d'extraire  la  cataracte  membraneufe  hors  de  l'œil. 
Depuis,  l'on  a  vu  que  toutes  ces  aiguilles  étoient 
abfolument  inutiles  ,  &  qu'on  pouvoir  tout  auflî 
bien  opérer  avec  une  feule,  comme  on  le  verra 
dans  le  procédé  que  nous  allons  indiquer. 

L'opération  décidée,  on  fait  mettre  le  malade 
fur  une  chaife  qu'on  place  vis-à-vis  d'une  fenêtre 
à  une  diftance  convenable,  &  un  peu  de  biais  , 
afin  que  la  lumière  du  foleil  ne  frappe  point  à 
plornb  fur  le  vifage;  l'expofition  au  nord  feroit  pour 
cette  raifon  la  plus  favorable.  L'Opérateur  s'aified 
fur  une  chaife  un  peu  plus  haute  ,  &  vis-à-vis 
de  lui  ,  afin  d'opérer  commodément.  S'il  n'y  a 
qu'un  œil  cataracîé  ,  il  appliquera  fur  le  fain  une 
comprefle  en  plufieurs  doubles  avec  une  bande 
pofée  obliquement,  un  aîde  qui  eft  debout  derrière 
le  malade,  lui  appuyera  fa  têre  contre  fa  poitrine. 
Tout  étant  ainfi  difpofé,  il  prendra  l'initrumenr 
defiiné  à  opérer,  &  dont  on  trouve  les  différentes 
formes  dans  les  Planches  j  celui  qui  nous  paroît 
Je  plus  convenable  eft  compofé  d'une  aiguille 
applatie  à  fa  dernière  extrémité,  &  fe  terminant 
par  trois  points ,  &  d'un  manche  fur  lequel  fe 
trouve  une  raye  de  couleur  différente  ,  &  qui 
répond  au  plat  de  rinftrnmenr.  Cette  aiguille 
eft  repréfemée  dans  les  Planches  qui  ont  rapport 
à  cet  article,  elle  pénètre  plus  facilement  que  les 
rondes,  &  abbat  beaucoup  mieux  la  cataracte. 
Le  malade  tournant  l'œil  ouvert  comme  s'il  vou- 
loir regarder  fa  tempe,  l'Opérateur  lui  recommande 
de  le  tenir  auflî  ferme  qu'il  peut  en  cette  litua- 
tion.  Alors  il  pofera  le  doigt  indicateur  de  la 
main  droite,  fi  c'eft  l'œil  gauche  fur  lequel  il 
opère,  au-deffous  du  fourcil,  &  le  pouce  fur  la 
pomettede  la  joue,  &  en  écartant  ainfi  les  deux 
doigts,  il  tiendra  les  paupières  ouvertes  autant 
qu'elles  pourront  l'être.  Quelques-uns  pour  écarter 
ainfi  les  paupières  &  fixer  l'œil  plus  sûrement, 
fe  fervent  d'uninfirument  qu'ils  appellent  fpeculum 
oculi ,  il  en  efl  de  plufieurs  efpèces  qu'on  peut 
voir  dans  les  Planches  5  mais  les  inconvéniens 
qu'on  y  trouve  en  ont  fait  rejetter  l'tUage,  .ainfi 
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que  nous  le  dirons  en  parlant  de  la  méthode  par 
extraction. 

Il  eft  cffentiel  pour  l'Opérateur  que  la  main  qui 
doit  agir  foit  fermement  fixée  ;  il  ne  réunira 
en  cela  qu'autant  que  fon  coude  fera  convenable- 
ment appuyé.  11  le  pofera  donc  fur  une  rable 
difpofée  à  cet  effet,  ou  ce  qui  vaut  encore  mieux 
fur  l'un  de  fes  genoux,  mais  alors  il  faut  que 
fon  pied  foit  lui-même  fiable  fur  un  des  bâtons 
de  fa  chaife ,  de  manière  que  le  coude  étant  placé , 
fa  main  vienne  à-peu-près  au  niveau  de  l'œil  du 
malade.  La  plupart  des  Opérateurs  croient  que 
leur  main  eft  aflez  ferme,  quand  le  petit  doigt 
&  l'annulaire  appuient  fur  la  joue,  ou  la  tempe 
du  malade  \  mais  cela  n'eft  pas  toujours.  Aulfi  la 
méthode  que  nous  prefcrivons  eft-elle  fans  con- 
tredit préférable  ;  car,  avant  tout,  il  faut  être  à 
fon  aife,  lqrfqu'on  pratique  quelqu 'opération  que 
ce  foit.  Alors  l'Opérateur  tenant  l'aiguille  de 
la  main  gauche  ,  fi  c'eft  l'œil  droit  fur  lequel 
il  opère,  &  de  la  main  droite  fi  c'eft  l'œil  gau- 
che, à-peu-près  de  la  même  manière  qu'on  tient 
une  plume  à  écrire ,  il  place  le  petit  doigt  & 
l'annulaire  fur  la  tempe  pour  que  fa  main  ne 
puifle  vaciller,  &  il  piquera  hardiment  la  fcléroti- 
que au  côté  du  petit  angle  à  une  ligne  &  demie 
environ  du  cercle  extérieur  de  l'iris,  &  un  peu 
au-defious  de  la  ligne  diamétrale  de  la  cornée, 
qu'on  imagineroit  aller  d'un  angle  à  l'autre,  afin 
de  ne  point  piquer  les  nerfs  ciliaires.  Voyez  ce- 
procédé  rendu  dans  les  Planches.  Il  fait  entrer 
l'inftrumentde  manière  quefon  plat  regarde  l'uvée, 
il  continue  de  le  poufler  dans  cette  direction , 
pour  ne  point  biefler  les  vaifleaux  de  cette  mem- 
brane ,  &  lorfque  fa  pointe  paroît  à  travers  & 
derrière  la  pupille,  il  fléchit  le  doigt,  &  par 
ce  procédé,  la  pointe  s'abaifte,  &  ainfi  il  incife 
en  tirant  légèrement  à  lui  la  partie  inférieure  de 
la  membrane  capfulaire ,  puis  il  reporte  la  pointe 
dans  la  même  direction,  en  fuivant  un  mouvement 
contraire  avec  le  manche  de  l'inftrument,  jufqu'à 
ce  que  la  pointe  foit  parvenue  à  la  partie  fupérieure 
du  criftaliin.  Alors  tournant  le  manche  entre  les 
doigts  jufqu'à  ce  que  îa  facette  noire  devienne 
fupérieure,  ce  qui  indique  que  le  plat  de  l'inf- 
trument regarde  le  bifeau  du  criftaliin,  il  appuie 
vers  le  bas  de  l'œil  ,  &  déprime  ce  corps 
vers  la  partie  inférieure  de  l'iris.  On  s'ap- 
perçoit  du  fuccès  de  fon  opération ,  quand  on 
voit  difparoitre  l'opacité  à  travers  la  pupille  , 
&  que  le  malade  annonce  qu'il  voit  mieux  que 
précédemment.  En  faifant  inférieurement  l'incifion 
que  nous  recommandons,  il  y  a  moins  à  craindre 
que  le  criftaliin  revienne  en  fon  premier  lieu, 
car  alors  il  trouve  une  ouverture  qui  permet  faci- 
lement fon  iflue,  &  la  capfuie  ne  fauroit  plus  en- 
fuite  le  ramener.  Pour  n'avoir  point  pris  celle  pré- 
caution, il  eft  arrivé  quelquefois  que  le  criftailirt 
eft  remonté  fitôt  qu'on  ceftbit  d'appuyer  deiTus 
avec  la  pointe  de  l'aiguille.  Ce  retour  du  crif- 
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talfin  dans  fon  premier  lieu,  a- fait  donner  à  cef-  f 
taines  Cataractes  le  nom  de  Cataractes  à  reffort.  [ 
Une  autre  attention  qu'il  faut  avoir  en  déprimant  I 
le  eriftallin  eft  de  l'atriier  vers  le  côté  exté- 
rieur de  l'œil ,  &  en  arrière,  ce  à  quoi  l'on  parvient 
aifément  en  élevant  le  manche  de  l'aiguille  en 
inéme-tems  qu'on  attire  à  foi  la  pointe.  Par  ce 
procédé  le  eriftallin  lera  en  partie  logé  au-deffous 
de  l'humeur  vitrée,  qui  ayant  plus  de  confiftance 
que  l'humeur  aqueufe  ,  l'empêchera  de  remonter 
comme  il  arrive  quelquefois  quand  on  fe  con- 
tente de  le  loger  directement  au-deffous  de  l'axe 
de  la  pupille.  Lorfque  le  eriftallin  a  été  ainfi 
déplacé,  il  convient  de  le  tenir  une  ou  deux  minutes 
en  cet  état  avec  la  pointe  de  l'aiguille,  enfuite  on 
la  relève,  &  fi  le  eriftallin  remonte,  on  l'appuie 
de  nouveau  deffus.  On  l'abaiffe  un  peu  plus  que 
la  première  fois ,  &  on  le  contient  ainii  pendant 
un  peu  pius  long-tems.  Il  eft  rare  qu'il  remonte 
une  féconde  fois.  Mais  quand  cela  arrivoit, 
Celfe  confeilloit  de  lediviferen  plufieurs parcelles 
avec  le  bout  de  l'aiguille.  Si  fubinde  redit,  dit-il, 
eadem  (  fuffufîo  )  acu  magis  concidenda  &  in 
flures  pertes  dijjïpanda  eft ,  quœ  fingula  &  faciliùs 
conduntur  &  minus  quàm  latee  officiant.  Quelques 
Praticiens  le  piquent,  &  tournant  le  manche  deieur 
infiniment  en  leur  doigt  comme  pour  le  rouler, 
ils  l'amènent  ainfi  vers  l'extérieur  de  l'œil  en  reti- 
rant leur  aiguille.  Le  procédé  de  Celfe  &  celui  que  ; 
nous  venons  de  rapporter  fi  fimple  à  fuivre,  ne  font 
pas  les  meilleurs  à  raifon  de  l'irritation  de  l'hé- 
morrhagie,  &  de  l'inflammation  qui  s'enfuivent, 
il  vaut  mieux  abandonner  l'opération  ou  la  remet- 
tre à  une  autre  fois  par  la  méthode  de  l'extraction. 
On  a  dit  qu'on  ponrroit  faire  l'opération  non-  | 
feulement  avec  plus  de  facilité ,  mais  encore  plus 
sûrement  en  introduifant  l'aiguille  à  travers  la 
cornée  tranfparente,  &  la  paffant  enfuite  par  la 
pupille  afin  de  porter  la  Cataraéleenen  bas  au  fond 
de  l'œil  avec  la  pointe  de  l'inftrument.  Il  eft  à 
croire  que  ceux  qui  ont  donné  ce  confeil  ne  l'a- 
voient  pas  mis  en  pratique,  ils  auroient  vu  qu'il 
eft  impoffible  de  cette 'manière  de  déprimer  Je 
eriftallin  auifi  aifément  que  quand  on  fait  entrer 
l'aiguille  j  comme  nous  l'avons  déjà  dit.  Mais  en 
outre  on  s'expofe  dans  cette  méthode  à  bleffer 
l'iris,  circonftance  qui  eft  une  objection  bien  forte 
contre  elle.  Quand  on  a  réuffî  à  déprimer  ainfi 
lecriftallin  ,  fon  chaton  fe  remplit  bientôt  ,enforte 
que  l'on  diftingue  la  couleur,  le  volume  &  la  forme 
de  objets ,  prefqu'aufli  bi;n  qu'auparavant,  quand 
c'efl  rhumeut  vltree  <lai  les  remplace;  fi  c'eft 
ls'harnéùr  aqueufe,  il  faut  un  verre  convexe  pour 
fuppicer  ijn  crifUltir?. 

L'bîpérâîièri  étant  achevée  avec  le  fuccè;  qu'on 
s'en  promet  toit,  il  eft  bon  de  préfenter  quelque 
"choie  à  vot  au  ni/lade  pour  s'affurer  fi  la  vue 
efl  àomppttemeni  rétablie.  On  ne  doit  cepen- 
r  raé!  ùkt  de  ce  confeil  qui  eft  plus  avan- 
'fàgsux. \ l'Opérateur  qu'au  malade,  d'autant  plus 
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qu'il  pourroit  s'enfuivre  une  irritation  de  l'œît 

dans  une  circonftance  où  cet  organe  n'a  déjà 
que  trop  de  fenfibilité.  Après  cet  eflai,on  ferme 
les  paupières,  &  on  applique  fur  elles  un  lit  de 
coton  trempé  dans  un  collyre,  fait  avec  1  ean 
rofe ,  l'eau  de  plantin  &  un  blanc  d'œuf  battus 
enfemble.  On  applique  deffus  une  légère  com- 
prend, égalemenr  mouillée,  &  l'on  retient  ce  petït 
appareil  avec  un  bandeau  qui  ferme  également 
les  deux  yeux,  quoiqu'on  ait  opéré  que  fur  un. 
Il  faut  avoir  foin  que  le  bandeau  ne  foit  point 
trop  ferré  pour  que  la  compreiîion  exercée  fur 
l'œil  ne  foit  point  trop  grande;  c'eft  pour  cette 
raifon  que  le  bandeau  eft  préférable  à  l'œil  double 
bandage  qui  eft  plus  gênant  à  faire ,  &  qui  ferre 
toujours  plus.  On  mettra  le  malade  au  lit ,  on 
en  fermera  les  rideaux  ,  on  le  tiendra  au  régime 
tant  qu'il  y  aura  à  craindre  quelqu 'accident,  & 
pour  peu  qu'il  furvienne  de  l'inflammation  ou  de 
la  douleur ,  on  faignera  le  malade  du  pied , 
même  de  la  jugulaire,  ou  on  lui  appliquera  les 
fangfues  vers  les  tempes.  Quatn;  ou  cinq  jours 
après  ,  lorfqu'il  n'y  a  aucun  rifque  ,  on  ôte 
le  bandeau  &  l'on  tient  l'œil  découvert.  Quelque- 
fois le  malade  voit  peu  diftinctement ,  mais  in- 
fenfiblement  la  vue  revient  de  manière  qu'il  dif- 
tingue les  objets  auffi  bien  que  s'il  eût  vu  immé- 
diatement après  l'opération.  On  a  des  exemples 
de  vues  recouvertes  ainfi  par  degrés  plufieurs  mois 
après  l'opération.  Peut-être  cela  vient-il  d'une  lé- 
gère inflammation  qui  fe  forme  dans  la  capfule  du 
eriftallin,  &  qui  fe  diflipe  parla  fuite.  Qand  les 
deux  yeux  font  affectés  de  la  Cataracte ,  on  peut 
après  avoir  opéré  l'un ,  opérer  également  l'autre  j 
mais  il  eft  plus  prudent  &  plus  fûr  d'attendre 
quelque  tems,  jufqu'à  ce  que  le  malade  fe  foit 
rétabli  de  la  première  opération. 

Quand  on  opère  fur  t  œil  gauche,  les  procé- 
dés font  îiffez  faciles  à  raifon  de  ce  que  i'inftru- 
ment  eft  mené  par  la  main  droite;  mais  il  n'en 
eft  pas  de  même  quand  il  faut  opérer  fur  le  droit, 
car  l'aiguille  devant  entrer  de  la  manière  ordi- 
naire, par  l'angle  externe  de  l'œil,  il  faut  que 
l'Opérateur  la  porte  delà  main  gauche;  ou  s'il 
veut  fe  fervir  de  la  droite ,  il  faut  qu'il  fe  tienne 
derrière  le  malade ,  dont  la  tête  pour  lors  eft 
appuyée  fur  la  poitrine  ou  fur  fes  genoux.  Ce 
procédé  a  été  fouvent  fuivi  par  de  grands  Pra- 
ticiens ,  mais  il  eft  difficile  à  mettre  en  pra- 
tique ,  &  jamais  on  n'eft  aufft  maître  de  l'œil  que 
quand  on  fe  tient  au  devant.  Cependant  comme  il. 
vaut  mieux  opérer  de  cette  dernière  manière  , 
on  a  imaginé  des  aiguilles  qui ,  courbées  conve- 
nablement pour  que  la  faillie  du  nez  ne  nuife 
point  à  leur  jeu ,  &  introduites  dans  la  fcléro- 
tique,  vers  l'angle  interne  de  l'œil,  en  fuivant 
les  mêmes  règles  que  nous  avons  déjà  pofées, 
&  comme  on  le  voit  repréfenté  dans  les  Planches , 
puiffent  exactement  produire  le  rnêmeefTet.  Toute 
perfonne  qui  peut  opérer  fur  l'œil  gauche  avec 

la  maiw 
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ïa  maîn  droite  ;  pourra  également ,  en  employant  . 
h  même  main ,  opérer  fur  l'œil  droit  en  ayant 
recours  à  cet  infiniment. 

De  l'extraction  de  la  Cataracte. 

L'opération  par  l'abaiflement   du  criflallin, 
telle  que  nous  venons  de  la  décrire,  a  fans  con- 
tredit de  grands  avantages  quand  elle  eft  ehtre- 
prife  par  de  bons  Opérateurs  \  elle  eft  par  elle- 
même  nullement  inquiétante,  ailée  à  pratiquer, 
&  conféquemment  elle  pourroit  être  générale- 
ment adoptée^  mais  il  ne  faut  pas  cependant  fediffi- 
ninler  les  inconvéniens  qîS.  quelquefois  l'accom- 
pagnent. Lorfque  la  membrane  capfulaire  n'avoit 
point  été  incifée  inférieurement  ,  le  criflallin 
déprimé,  &  n'ayant  pas  perdu  toute  connexion 
avec  cette  membrane,  étoit  fonvent  ramené  par 
elle  dans  fon  chaton,  quand  elle  reprenoit  fon 
reflbrt.  La  pointe  de  l'inflrument  fouvent  mal 
menée ,  foit  par  la  mal-adrefle  de  l'Opérateur 
oii  par  un  mouvement  inattendu  de  l'œil  ,  en 
bleflant  les  vaifleaux  de  l'iris,  donnoit  lieu  à- 
une  hémorrhagie  qui  déroutoit  l'Opérateur,  D'au- 
tres fois  le  criflallin  mal-conduit,  &  s'échappant 
de  la  pointe  de  l'inflrument  qui  le  forçoit , 
paffoit  à  travérs  la  pupille ,  &    venoit  occu- 
per la  chambre  antérieure  ,  où  il  nuifoit  régu- 
lièrement ;  ou  bien  fe  rompant  quand  il  étoit  dans 
un  état  de  fuppuration  ou  de  dilTolution  ,  il  trou- 
bloitplusou  moins  l'humeur  aqueufe.Ën  falloit-il 
davantage  pour  fe  tourner  ?ers  un  autre  procédé? 
Mais  comme  fouvent  ceux  qui  pratiquent  feuls  les 
opérations  que  demandent  les  maladies  auxquelles 
ils  s'adonnent  de   préférence  ,   quittent  diffi- 
cilement leur  routine,  il  fe  parla  encore  long- 
temps ,   jufqu'à  ce  qu'en  1737   David  fit  de 
l'opération  par  extraction  une  méthode  fuivie  & 
raifonnée.  Cependant  ilyavoït  déjà  bien  des-an- 
tiées  que  Méry  avoit  propofé  l'extraction  du  crif- 
tallin  pour  guérir  ia  Cataracte.  «  J'ai  fait  voir, 
dit-il  dans  un  Mémoire  qu'on  trouve  parmi 
ceux  de  l'Acadérrtie  Royale  des  Science?  ,  un 
glaucome  flottant  dans  la  partie  de  l'humeur  aqueu- 
le  contenue  entre  l'iris  &  la  cornée  tranlparente* 
Ce  criflallin  obfcurcr a  été  tiré  en-dëho  s  par 
une  ouverture' faite  à  la  cornée,  fans  qu'il  foit 
arrivé  à  l'œil  aucun  accident.  On  pourroit  auifi 
tenter  la  même  opération  lorfque  le  glaucome 
eft  placé  derrière  l'iris  fans  y  être  adhérent,  quand 
tûême  fon  diamètre  feroit  plus -'grand  que  celui  de 
la  prunelle,  parce  que  ce  trou  de  L'iris  s'élargit 
aifément.  Si  la  Cataracle  n'eft  point  unie  à  l'iris, 
on  peut  l'abattre  comme  à  ^ordinaire,  Ou  la  tirer 
en-dehors  par  une  Ouverture  faite  au  bas  de  la 
cornée  tranfparénre,  pour  éviter  que  la  cicatrice 
ne  fe  trouve  vis-avis  la  prunelle.  Ce  dernier 
rnoyen  quoiqu'inuflté ,  mais  que  j'ai  vu  rénlfir  en 
lirant  hors  de  l'œil  un  glaucome  avec  l'effufion 
'  Chirurgie,  Tme  lF  I/'f  Partie, 
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de  tonte  l'humeur  aqueufe,  me  paroît  rîu  moins  auifi 
fûr  que  le  premier  dont  on  fe  fert  pour  abattre 
la  Cataracle  ,  puifqu'on  rifqiie  moins  à  la  tirer  en- 
dehors  qu'à  l'abattre  en-dedans  de  1  œil ,  Où  on 
ne  peut  la  retenir  fûremént  qu'en  la  pouffant  par 
le  bas  au-delà  de  l'attache  des  fibres  ciliàires  avec 
lé  criflallin^' ce  qui  caufe  ordinairement  des  ac- 
cidens  fort  fâcheux,  au  lieu  qu'il  ne  paroît  pas 
que  l'iricifion  de  la  cornée  ni  la  perte  de  l'hu- 
meur aqueufe  en  puiffe  produire,  parce  que  cette» 
liqueur  fe  répare  aifémerifj  &  que  la  membrane 
qu'on  coupe  n'ayant  poim  de  vaifleaux  ,  eHe  n'eft 
point  fu jette  à  l'inflammation  comme  les  autres 
qui  en  font  remplies.  —  On  pourroit,  continué 
plus  bas  le  même  Auteur  ,  tirer'  la  Cataracle 
hors  de  l'œil  par  une  incifion  faire  à  la  cornée  > 
de  cette  manière,  dont  if  ne  paroît  pas  qu'il  y 
ait  rien  à  appréhehder,  on  préviendroit  tous  les 
périlé'&  les  inconvéniens  de  l'opération  ordinaire. 
Il  eft  bien  fûr  que  la  Cataracle  ne  remomeroit 
poiht,  &  ne  cauferoit  point  les  inflammations; 
qu'elle  peut  caufer  lorfqu'on  la  loge  par  force 
dans  le  bas  de  l'œil.  On  pourroit ,  par  une  moin- 
dre difformité ,  faire  l'incifion  au  bas  de  là  cornée, 
&  non  pas  vis-à-vis  la  prunelle,  jj  Cettè'  incifion, 
qui  alors  n'étoit  encore  que  projetée  en  1707  , 
fut  pratiquée  en  1708  par  Saint-Yves,  pour  ex- 
traire le-  criflallin  qui ,  à  la  'fuite  de  lupération 
par  abaiflerhènr,  étoit  palTé  dans  la  chafebre;  anté- 
rieure }il  fèfervit  dune  lancette,  mais  il  éprouva- 
une  grande  rëfiflance  à  faire  fortir  le  criflàilih  à 
raifon  du  peu  d'étendue  de  fon  incifion.  Le  fuc- 
cès  n'en  démontra  pas  moins  la  poffibilité  d'opé- 
rer la  Cataracle  par  l'extraclion ,  ainfi  que  le  con- 
firma M.  Daviël  à  l'époque  dont  nous  venons  de 
parler. 

Cette  méthode  étoit  alors  compliquée  â  raifon 
de  la  multiplicité  des  inflrumens  qu?on  croyoic; 
indifpenfables  ;  c'étoit  une  aiguille  pointue1  tran- 
chante, &  demi -courbe  en  forme  de  lancette, 
deftinée'à  faire  la  première  ouverture  au  bas  de 
la  cornée  tranfparente-,  une  aiguille  moufl'e,  tran- 
chante, également  courbe  pour  agrandir  ta  pre- 
mière incifion,  deux  paires  de  cifeaux  conVexes 
fur  lé' côté  pour  la  confinaér ,  une  petite  fpatula 
d'or,  ou  d'argent ,  pour  relever  la  cornée*,  une 
autre  :  petite1'  aiguille   pointue'  &  rrancharife 
des  deux  côtés  pour  ouvrir  la  membrane  criftal- 
line^  une  petite  curette  d'or  pour  faciliter  quel- 
quefois l'inue  du  criflallin  ou  de  fes  fragmens, 
lotfqu'il  éft  rèflé  dans  FouvertUre  de  la  prunelle, 
une  petite -pince  pour  extraire  lès  portions  de 
membrane  qui  poUrroient  fe  préfenter.  Orii  p'efit 
voir  tous  ces  inftrumeris  dans  une  de  nos  Planches 
'&!darts  une  autre  qui  accompagne  le  mémoire  deJ 
Daviel,  &  qu'on  trouva  dans'  le  fécond1  vohme 
de  ceux  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie.  De 
nos  jours  on  a  beaucoup  plus  Amplifié  ce  pro- 
cédé, ainfi  qu'on  va  le  voir  par  l'expofê  de  1$ 
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jTié;hpd^fuivante,  ;qui  eft  celle  que  nous  adep- 
ionw-  ;lt!  q  ^  :i  s)    |  W  :  „      te  ai  a  b  . 
n  Auparavant  de  procéder  à  1  opération  ,  on  y 
j^éparerajte  malade  deMa  même  manière  que  pour 
% -mévhpde  de  fa-feaiffement;-,  on  le  placera  de 
rétine,  &  on  fuiyra  en/tout  les  mêmes  -.règles; 
que  nous  avons  établies  précédemment.  Tout  étant 
convenablement  difpqfé,  il  s'agit  de  fixer  l'oeil  -, 
cette  attention  eft  plus  néce  flaire  ici  que  dans 
la  méthode  par  l'abaiffement.  On  y  parvient  en 
employant-  dsffértns  inftrumens  auxquels  on  donne 
îenom  de  fpeculums.  On  peut  voir  dans  nos  Plan- 
ches, dans  les  Ouvrages  de  Chirurgie ,  &  notam- 
ment dans  çejui  de  Bell  ,  les  différentes  formes 
ce  ces  inftrumens  $  nous  en  avons  fait  graver 
quelque?- uns  \  mais  en  général  nous  avouerons 
que  quelque  bien  imaginé  qu'ils  paroiffent  être  , 
leur    application    fatigue    toujours  l'oeil  ,  & 
fi  .bien  ac'aptés  qu'qn  les  fuppofe ,  fouvent  ils 
n'empêchent  point  les  mouvemens  du  globe;  aufli 
quelques  Praticiens  les  ont-ils  abfolument  rejet- 
tés ,  le  contentant  de  faire  fixer  cet  organe  par 
l'index  &  le  médius  d'un  aide  inftruir,;  appliqués 
fur  la  paupière  fupérieure;  relevée  ,  &  dont  la 
force  en;  dirigée  de  haut  en  b?s ,  &  en-dedans 
de  manière  à  déprimer  l'oeil  pendant  que  l'Opé- 
rateur comprime  lui-même  de  bas  en,  haut  avec 
les  mêmesj  doigts  de  la  main  qui  n'opère  point, 
&  dont  l'effort  alors  eft.  dirigé  fur  la  paupière  &  la 
partie  infériemedu  globe  d'une  manière  inverfe.Ces 
preflîons  fi,xent  convenablement  l'œil  5  cependant 
nous  ne  pouvons  difeonvenir  qu'elles  font  très- 
douloureufes ,  qu'elles  fatiguent  l'organe,  don- 
nent fouvent  lieu  à  l'effufion  de  l'humeur  vitrée  , 
ou  à  la  divifion  de  l'iris,  &  par-là  nuifent  plus 
<pje  l'opération  qu'on  fe  propofe  de  faire,  qui 
par  elle-même  eft  de  peu  de  conféquence.  Tous 
ces  inconvéniens  déterminèrent  M.  Demours , 
Médecin  de  la  Faculté,  qui  marche  ii  glorjeu- 
fement  dans  la  catrjère  que  lui  a  tracée  M.  fon 
Père,  à  perfectionner  le  doigtier  de  Rumpelt, 
&  en  faire  un  inftrument  qui  pût  être  tenu  fort 
près  du:point  où  il  doit  agir,  &  qui  n'empêchât 
pas  d'absi fier  la ;  paupière  inférieure  avec  l'extré- 
mité de  l'indicateur  de  la  main  qui  le  dirigerojt, 
Cet  inftrument  eft  fabriqué  d'une  feule  pièce  en 
acier  ,  comme  ;on  peut  le  voir  dans  une  de.  nos. 
Planches.  Pour  le  décrire  ,  j on.  peut  fe  fnppofer 
divifé  en  deux  parties  -,  l'une  embralfe  latérale- 
ment- la  troisième  &  la  moitié  de  la  féconde  pha- 
lange de  l'indicateur ,  l'antre  eft  une  petite  tige 

5'ointue  de  cinq  lignes  de  long ,  &  courbée  en 
iuérens  fens.  La  .première  peut  être  confidérçe 
comme  formée  de  deux  branches  longues  de  dix- 
huit  lignes ,  &  légèrement,  concaves  pour  s'ac- 
commoder aux  convexités  des  parties  latérales 
du  doigt.  Elles  font  plus  larges  à  leur  extré- 
mité B  qui  correfpondent  au  milieu  de  la  féconde 
phalange,  qu'à  l'endroit  A  ou.  elles  fe  confon- 
dent en  fe  courbant,  pour  s'accommoder  à  la 
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convexité  de  l'extrémité  du  doigt.  L'endroit  où' 
elles  font  continues ,  jouit  d'une  certaine  élafti- 
1  cité,  afin  que  le  doigt  foit  faifi  entre  les  faces 
;  communes  des  branches  ;  il  n'a  que  deux  tiers 
j  de  lignes  .de  diamètre.  La .  largeur  de  chaque 
branche  va  enfuite  en  augmentant  jufqu'à  fon 
extrémité  ,  où  elle  eft  de  cinq  lignes.  A  l'en- 
droit de  l'union  de  ces  deux  branches ,  s'élève 
une  tige  pointue  CD  longue  de  cinq  lignes,  & 
ayant  la  grofteur  ordinaire.  Cette  tige,:  vers  la 
moitié  de  fa  longueur,  eft  courbée  à  angle  droit 
à -gauche  ou  à  droite ,  fuivanr  l'œil  auquel  I'inf- 
trument eft  defliné.  Son  extrémité  a  deux  tiers  de 
lignes  cfe  la  pointe  -,  eft  fléchie  du  côté  de  l'œil , 
&  en  même-temps  un  peu  de  bas  en  haut  ,  en 
fuppofanj Tinftrument  dans  la  pofition  où  il  doit 
être  lorfqu'on  eft  prêt  à  s'en  fervir.  L'inflexion 
qui  approche  de  l'œil  la  pointe  de  la  tige ,  faci- 
lite la  fortie  du  biftouri  qui  a  traverféla  cham- 
:  Dre  antérieure  de  l'humeur  aqueufe.  Celle  qui 
.  dirige  cette  extrémité  un  peu  de  bas  en  haut-,  D- 
fpurnit  un  ipoint  d'appui  en  ce  fens,  loçfqu'oa 
achevé  la  feclion  de  la  cornée.  Aumoyen  de  la 
difpofition  de  cette  partie  de  I'inftrument  qui  em» 
j-  hrafte  latéralement  l'indica;eur ,  l'extrémité  de  ce- 
doigt  peut  abaifler  la  paupière  inférieure ,  &  en 
même  -  tems  diriger  la  tige  dont  la  pointe  doit 
piquer  la  cornée  dans  un  des  points  de  fon 
diamètre  horizontal  ,  .  à  la  diftance  d'une  ligne 
ou  environ  de  la  felérotique ,  afin  que  la  pointe 
du  biftouri  puifîe  fortir  entre  cette  membrane  & 
la  pointe  F  de  I'inftrument.  La  pointe  de  cet  inf- 
trument qu'on  pourroit  appeller  Ophtalmoftat  r 
ne  pénètre  jamais  trop  avant ,  à  peine  s'enfonce- 
t-elle  jufqu'à  la  moitié  de  la  cornée  :  cette  pi- 
quure  n'occafionne  aucune  douleur,  &  n'eft  par 
elle-même  jamais  fuivie  d'accidens.  On  comprend 
aifément  qu'il  faut  un  de  ces  inftrumens  pour  cha- 
que œil;  &  que  celui  qui  eft  defliné  pour  l'œil' 
gauche  doit  être  dirigé  par  l'indicateur  de  la 
main  gauche,  &  celui  qui  eft  diftiné  à  l'œil  droit, 
par  l'indicateur  de  la  main  droite. 

L'œil  fixé  de  la  manière  que  nous  venons  de 
le  jdire ,  l'Opérateur  prendra  le  manche  du  bif-> 
touri,  tel  qu'il  eft  repréfenté  dans  une  des  Plan- 
ches au  moment  où  l'opération  fe  fait ,  la  lance 
en  eft  un  peu  convexe  fur  un  de  fes  plans  y  il 
le  tiendra  entre  le  pouce.,  l'index  &  le  doigt 
du  milieu  de  la  main  droite,  en  fuppofant  qu'il 
opère  fur  l'œil  gauche  ,  en  en  lailîant  environ 
un  pquee  dépalïer  l'extrémité  du  doigt  du  milieu. 
La  pointe  érant  en  contact  avec  la  cornée  tranf- 
parerite  ,  &  la  furface  plane  en  devant ,  il  la  plonr 
géra  dans  cette  tunique' à  la  diftance  de  la  lixième 
partie  d'un  pouce  en  deçà  de  l'iris  ,  dans  une 
iigne  qui  parcourroit  du  côté  externe  de  l'œil 
directement  au  centre  de  la  pupile,  comme  il  eft 
repréfenté  dans  nos  Planches.  La  furface  convexe 
du  biftouri  regardant  toujours  l'iris,  on  continue 
de  le  pouffer  dans  la  première  direction,  jufqu'à 
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ce  que 'la  pointe  (bit  arrivée  vers  la  pupille  (i)  :  [ 
on  plonge  fà  pointe  dans  cette  ouverture  ,  pour 
incifer  la  membrane  capfulaire ,  par  une  feétion 
allez  (emblable  à  celle  de  la  cornée,  puis  on 
la  dégage,  &  l'on  continue  de  lui  faire  parçopiir 
la  chambre  antérieure  jufqu'à  ce  qu'elle  foitpar- 
:  venue  âucôtede  l'œil  oppofé  à  l'endroit  où  il  eft 
d'abord  entrée  on  ira  jufqu'à  ce  que;>la  pointe  "de 
.l'inirrument  fait  à -peu -près  un  quart  de  pouce 
hors  de  la  cornée.  Alors  l'Opérateur  formera  , 
d'une  manière  graduée,  une  fecliôn  fem;-!unaire 
à  la  partie  inférieure  de- la  cornée  ,  en  dirigeant, 
doucement  le  tranchant  de  l'inurument  en  eri-bas,  ; 
'en  forte  que  toute  la  portion  delà  cornée'qui 
eft  -entre  le  point  où  il  eit  entré ,  &  céllè  où  il 
eft  forti,  pUiffe  être  divifée  à  égale  diftance  de 
l'iris  j  en  opérant  ainfi  ,  on  fait  une1  ouverture 
fuffifante  pour  le  pafla'ge  de  la  Çatara&e.  Il  y  a 
des  cas  où  ,  dans  cette  première  incilion  ,  il  ne' 
faut  point  divi(er  la  membrane  criftalline,  comme 
quand  les  pupilles  font  naturellement  très-reflet- 
rées,  quand  les  mufcles  du  globec&dts  paupières 
entrent  facilement  en'convutfion  à  Fapproche  dès 
inftrumens,  quand  on  juge  que  la  chambre  pofté-- 
rieure  eft  trop  fpacieufe  -,  alors-  en  fe  contente 
-d'ouvrir  d'abord  la  cômée,  puis  on  incife  enfuite 
la  membrane  criftalline  avec  ùh  cyftîtome. 

Aufli- tôt  que  l'incifion  eft  faite,  l'humeur 
aqueufe  fort ,  on  ôte  l'ophtalmoftat ,  on  laide  à 
elles  les  paupières ,  &  par  une  prefiîon  bien  mé- 
nagée  fur  la  partie  inférieure  du  globe  de  bas  én 
:haut ,  on  parvient  a  forcer  le  criflallin  de  fa  cap- 
fule,  & à  le  faire  fortir  an  dehors  ,  quand  il  ne 
paroît  point  de  lui-même.  Pour  peu ^tfon éprouve 
de  la  réfi (lance,  on  peut  être  sùr  qu'on  n'a  point 
aflez  inciié  la  membrane  capfulaire -,  pour  lors 
on  porte  la  pointe  d'un  cyftitome ,  par  l'ouver- 
ture qu'on  a  faite  jufqu'à  la  capfu'.e  du  criflallin  , 
en  parlant  par1  la  pupille,  on  incifeeette  capfule - 
en  faifarit  jouer  le  réfTortide  l'inftrùmeht ,  &  oh 
réitère  la  preftion  qui  détermine  toujours  la  for- 
tie  du  criftallin.  Mais"  fouvent  aufiiia  difficulté 
que  cette  lentille  éprouVe  à  paroître,  vient' de  ce 
que  l'incifion  de  la  cornée  eft  trop  petite.  On  ré- 
•pétetrop  fréquemment  lés  preffiOns  en  païéils  cas, 
&  fouvenr  fansaucun  ménagement,  en  forte  qu'il 
arrive  9'.;e  non-feulement  le  criftalliri  fort  forcé-  ' 
ment,  mais  encore  l'humeur  "vitrée,  ce  qui  eft  de 
la  plus  grande  conféquerice.  Pour  prévenir  cet 
accident  ,  il  faut  agrandir  l'ouverture  avec  la 


(i)  Il  arrive  quelquefois  que  l'iris  ernbrafie  aflez  for- 
tement la  lame  .de  rinltrurnent ,  "quand  la  pointe  appro- 
che de  !a  pupille,  ce  qui  l'exode  à  être  bieflee.  Qtiand 
cela  anive ,  le.D.  Wcnzel  recommande  de  faire  âs  lé- 
gères ftiAions  fur  la  cornée  avec  lé  doigt  index,  Lta#dis 
que  le  doigt  du  milieu  tient  la  paupière  inférieure,  abaif- 
lée ,  puis  de  continuer  l'opération  comme  auparavant. 
On  voit,  dit-il,  lin-le-châiTiB ,\'iùs  fe  çontraftet  Se  ainû 
quitter  l'infttuincnt, : 
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pointe;  d'une:  paire  de  dféairx  icqurbes ,  pareils  à 
ceux  dont  Daviel  fe  fervoit.  L'opération  faite, 
on  fe  comporte  à  l'égard  du  panfement  ,  comme 
nous  avons  dit  qu'on  devoit  le  faire  dans  le  cas 
où  l'on  auroit  préféré  la  méthode  par  l'abaifTe- 
ment.  Le  régime  fera  également  le  même  \  & 
pour  peu  que  le  fujet  foit  pléthorique  ,  on- lui 
tirera  du  fang  en  plus  ou  moins  grande  quantité  , 
félon  les  circonftances.  On  aura  foin  que  l'œil  foiî 
toujours  fermé  &  point  trop  comprimé  }  crainte 
de  donner  lieu  à  un  fiaphylome.  Quand  tout  ¥e 
-pa/Te  aux1  fouhaits  de  l'Opérateur,  la  plaid  de  la 
cornée  eft;ordinairemenî  fermée  en  huit  ,  douze  au 
quinze  jours  ,  quelquefois  i  cependant  :  elle  refte 
-ouverte  plufieurs  femainès.  S'il  furvenoir  uri  petit 
fiaphylome  ,  il  ne  faut  point  s'en  inquiëterj  ;ïe 
reftbrt  de  l'iris  le  .feroit  rentrer  5  s'il  ïétoit,  plus 
volumineux  ,  on  le  poufferoitau-dfelà  de  là  cor- 
née avec  une  petite  curette.  t 
S'il  falîoit  opérer  fur. l'oeil  droit ,  leChirurgien 
doit  fefervir  alors  de  fa  main  gauche,,  &  fuivre 
-le  même'  procédé,  que  nous  venons  :  de. décrirei , 
i en  employant  les  mêmes  inftmmeriS.  liais. ,'cororrle 
peu  •  de  :  perfonnes  fe  fervent  auffi!  librement  rie 
cette?  main- qt^e  dé  lia 'droite  y  on.  peut  alors  em- 
ployer umbiùouri  courbé :près  de  fa  lame  ,  tel 
que  celui  que  mous  avons  fait  repréfenter  dans 
une  des  Planches  relatives  à  cet  article.  Le  pro- 
cédé diffère  de  celui  qu'on  fuit  en  opérant  fifr 
•i'ôëil  gauche \  en  ce  que  la  pointe  de  l'imirumenr,, 
au  lieu  ^'entrer  par  Seipetit  îingle  ded'osilt ,  penèf- 
tre  par  fon  grand  sngie  ,  ainii  que  nous -Favoris 
.fait  repréferfter.  noq      ;r .  .•'  n 

Enj parlant  des  prellîons  exeiicéesifur  I'oeibpotair 
déterminer  -h  fort ie  du  crifTall'in,  nousîaJvorrsdù 
qu'elles  occalionnoiént  quelquefois  l'expreifion  de 
l'humeur  vitrée  ,  ce  qu'on  regardoir  communé- 
ment comme  un  -  accident  d'autant  plus  fâcheux  ,, 
que  l'oeil  s'afFaifTant^,  la  perte  de  la  vue>sJienïui- 
"voft  nécèflairementva  Mais  ;  dit. 'M.-BelïVqàoi- 
•qu'on'doive  tout  faire  pour- préveni^cèitTèièspul- 
fion  |j  néaiinioins-  elle  n'empêche'  pas- toujours  le 
fuccè's  de  l  opération.  J'ai  co&nu ,  continue-t-il , 
des  perfonnes  chez  qui'  la  vue  ne  revint  point 
après  cet  accident-, < mais, ^ le  plus  feuvent ,.  le 
globe  fe  remplit  de  nouveau  ,  au  point  qu'en 
deux  ou  trois  femainès  il  a  acquis  fon  volume 
ordinaire.  Je  ne  prétends,  point  dire  fi  cetîe  ré-: 
plétion  pr-oviem  de  la  régénération  de  l'hameùr 
vitrée ,  ou  "de  l'humeur  aqueufe  qui  rempîiffoit 
fias  chambres  v  cette  dernière  opinion  eft  plus  fwi- 
•vie  :  mais  :  pourquoi  l'humeur  vitrée  né  feroit- 
elle  point  réparée  comme  i'anueufe?  Je  fuis 
d'autant  plus  porté  à  croire  à  la  réparation  de 
cette  humeur  que  ]'aî  obfervé  bien  des  fois 
-la-  vue   revenir   dans   des"  ça*  J'bumeue 
vitrée    s'étok  échappée  âufh    bien  -  que  '  dans 
ceux  où  elle  n'étoit  point  fortie.  J'en  ai  un 
exemple  chez  une  femme- qui  fut  ôpérée-fur  les 
,  deux  yeux  ?  chaque  oeil  étoit  auffi-beau  qùil  :pou« 
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voit  être.  En  opérait  f  un,  toute  l'httnlëuf  vitrée 

s'échappa  avec  le  criflallin  ,  &  l'œil  s'affaifia  en- 
tièrement vers  le  fond  de  l'orbite.  On  prévint  cet 
accident  fur  l'antre  ,  Le  criflallin  iut  extrait ,  fans 
qu  il  s'échappât  rien  de  l'humeur  vitrée  ,  &  dans 
le  cours  environ  de  trois  on  quatre  femaines  ,  à 
dater  de  l'opération  y  les  deux  yeux  avoienr  le 
même  volume  ,  lewr  apparence  étoit  la  même, 
&  la  perfonne  voyoit  également  des  deux  côtés. 

Dans  la  méthode  que  nous  venons  d'indiquer  , 
l'on  fait  une  incifion  femi-circulaire,  qui  fait  la 
moitié  de  la  circonférence  inférieure  de  la  cor- 
née. M.  de  Wenzel  ayant  trouvé  quelques  incon- 
véniens  dans  cette  méthode  ,  tels  que  le  rifque 
de  bletTer  la  caroncule  lacrymale ,  la  veine  argu- 
la're  ,  le  nez  même  ,  il  lui  préfère  l'incifion  obli- 
que, faite  comme  nous  l'avons  repréfentée  dans 
une  de  nos  Planches.  11  y  trouve  les  avantages 
fuivans-,  i.°de  prévenir  une  trop  prompte  efFulion 
de  l'humeur  aqueufe ,  &  par  fuite  la  blefiure  de 
l'iris  ;  i.°  de  permettre  une  plus  grande  incifion,  & 
conféqneniment  une  fortie  plus  facile  du  criflal- 
lin -,  3. "  enfin  d'expofer  l'incifion  à  une  prtffion 
égale  des  deux!  paupières ,  &  de  cette  manière,, 
dit-il  ,  les  lèvres  de  k  plaie  étant  conllamment 
rapprochées  l'une  de  .l'autre  ,  leur  réunion  efî 
plus  prompte  ,  la  cicatrice  moins  apparente ,  & 
ies  ftaphylomes  moins  fréquens.  Lorfqu'ati  con- 
traire l'inoilion  de  la  cornée  efi  horizontale,  les 
paupières  ivenant  à  fe  gônfler,  &  celle  d'en-haut 
-prtflant  la  cornée,  la:  lèvre  fupériewe  de  l'inci-  | 
nonle  retire  ou  s'élève,  tandis^que  la  paupière  ; 
inférieure  comprimant  &  portaptjerj;  dedans  la 
lèvqe  inférieure  de  la  plaie,  tend  a  in  fi  à  les  éloi- 
gner l'une;  de  l'antre,  &  s'engage  fouvent  dans 
leur  intervalle.  L'air ,  qui  a  accès  entre  les  lèvres 
de  l'incifion  ,  les  deffèche  ,  rend  leur  réunion 
plu-s  difficile;  &  <  plus  lente  ,  &  la  cicatrice  plus 
difforme,       .'  :    .  >• 

Il  eft  uiie  méthode  de  faire  cette  incifion  de  la 
cornée, d'unemanière^ièî-prompte  fans  aucun  dan- 
ger, &  fans  qu'on  fait  obligé  de  retenir  l'œil  avec 
aucun,  f[ ■eculum  ,  ni  ophtalmoftat  •,  nous  la  de- 
vons à  M.  Guérin  ,  Chirurgien  dans  un  des  pre- 
miers Hôpitaux  de. Bordeaux. -L'infirument  dont 
il  fe  fert  fixe  l'œil  fans  exercer  aucune  compref- 
fion  fâcheufe  ',  &  par  le  vuidet  arrondi  que  laifle 
la  plaque  qui  s'applique  fur  lui  j  il  laide  dépafltr 
la  cornée  qtii,  dès-lors,  peut  être  incifée  au  moyen 
d'u  e  lame  trancha -  te,  dont  le  diamètre  équivaut  à 
la  moitié  du  difque  de  la  cornée. .Cette  lame,  en 
lé  débandant  au  moyen  d'un  refl'orf,  vient  trâ- 
verfer  la  cornée  de  part  en  part ,  &  ne  coupe  pré- 
eifément  que  ce  qu'il  faut  pour  le  partage  du  crif- 
tallin.  Cette  méthode  a  eu  de  grands  fuccès  entre 
€a  mains,  &  nous  paroît  fingulièrement  convenable 
dans  les  cas  où  l'on  fe  détermineroit  à  extraire  le 
criflallin.  Nous  avons  représenté  cet  inflrument,. 
ainji,  que  le  jeu  dont  fa  lame  eft  fnfcgptibje^  j 
Voyeh  pour  de  glus  grands  détails  /  la  Planche  j 
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qui  eft  relative  à  cet  article ,  ainfi  que  fon  expïi-; 
canon. 

Du  choix  de  l'une  ou  Vautte  de  ces  deux  méthodes, 
&  de  l'opération  de  la  Cataraile  membraneuse. 

Ce  que  nous  avons  dit  jufqu'ici  ,  fur  les  deux 
méthodes  de  guérir  la  Cataracte,  a  pu  donner 
d'afTez  grandes  notions  pour  qu'on  fe  détermine 
fur  la  préférence  que  mérite  celle  par  abaiffementy 
mais ,  pour  mieux  établir  la  certitude  dans  une 
matière  d'une  pareille  importance ,  voyons  à  quoi 
fe  rédulfentks  objections  qu'on  lui  a  faites, 

On  a  objecté  que  le  but.  qu'on  fe  propofoit 
dans  cette  opération  ,  le  rétabliffement  de  la  vue, 
manquoit  fouvent  par  le  retour  du  criflallin,  dan* 
le  chaton-  qu'il  occupoit  précédemment-  H  eït 
vrai,  l'objedion  n'eft  point  fans  réalité  ;  mais 
quand  on  a  d'abord  incifé  la  capfule  inférieure- 
ment,  &  qu'on  a  le  foin  de  le  ramener  avec  la 
pointe  de  l'aiguille ,  vers  l'un  des  angles  de  l'œil, 
&  qu'on  l'a  logé  ,  comme  nous  avons  dit  qu'on 
devoit  le  faire,  aurdeffous  de  l'humeur  vitrée,, 
il  arrive  rarement  qu'il  fe  relevé.  D'ailleurs  , 
quand  bien  même  l'opération  manqueroit  par  la 
faute  de  l'Opérateur ,  ou  par  toute  autre  caufe, 
la  douleur  qui  accompagne  ia  piquure  efi  fi  peu 
de  choie,  que  peu  de  malades  fe  refufent  à  une 
féconde  &  même  à  une  troifième  épreuve ,  &  it 
eft;  infiniment  rare  qu'on  foit  obligé  d'y  revenir 
un  fi  grand  nombre  de  fois. 

On  a  dit ,  en  fécond  lieu  ,  que  l'abaifTement 
devoir  toujours  être  infructueux,  quand  le  criflal- 
lin  étoit  dans  un  état  de  diiTolurion  ,  l'humeur  ,', 
contenue  dans  la  capfule ,  devant  fe  difperfer  dans 
tout  l'intérieur  de  l'œil  ,  dès  qu'elle  auroit  été 
ouverte.  Cette  féconde  objeclion  paroit  plus  im- 
portante à  ceux  qui  ne  font  point  verfés  dans  la 
pratique  des  maladies  des  yeux  \  mais  elle  eft  auffà 
aifée  à  réfoudre  que  la  précédente,  ce  Une  cataracle 
en  difToluiion,  &  flottant  hors  de  fa  capfule  im- 
médiatement après  que  celle-ci  a  été  percée  avec 
l'aiguille  ,  n'eft  point  une  chofe  ordinaire  d'après 
ma  propre  expérience  ,  dit  M.  Bell,  qui  nous 
fournit  cet -extrait  ;  je  pourrois  même  dire  que 
de  vingt  fujets  ,  elle  ne  fe  trouve  pas  chez  un  , 
mais  quand  hien  même  elle  auroit  lieu  plus  fré- 
quemment,  au  lieu  d'être  .«ne  objection  à  cette 
méthode  ,  ce  devroit  être  pour  elle  une  raifon; 
de  préférence  -,  car  alors  l'effort  qu'on  fait  fur 
l'œil  ,  n'eft  pas  fi  considérable  que  celui  qu'on 
eft  obligé  de  fahe  quand  la  cataracte  a  une  plus 
grande  coniiflance  -,  on  n'efl  jamais  néceflhé  de 
revenir  à  une  féconde  rentative.  Quant  au  trouble 
ou  blancheur  laiteufe ,  que  contractent  fpontané- 
ment  les  humeurs  de  l'œil  ,  il  continue  quelques 
jours,  mais  enfuite  il  difparoît  infenfiblement  Se 
complètement ,  ce  qui  eft  conflaté  par  l'expérience 
de  tous  les.  Praticiens,  &  particulièrement  de 
M,  Pottjfur  le  témoignage  de  qui  on  peut  compter,,. 
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Maïs  ce  qui  eft  plus  encore  en  faveur  de  cette 
opération,  c'en"  que  le  criflallin  ,  môme  le  plus 
ferme  ,  qui  aura  été  complètement  féparé  de  fa 
capfule  par  l'aiguille  ,  fe  diffout  toujours  dans 
l'humeur  aqueufe,  fans  laifler  aucun  .vertige  d'o- 
pacité. 

Enfin  l'on  ajoute  que  quand  l'opacité  ert  dans 
la  capfule,  &  non  dans  le  crirtallin,  l'abaiffement 
ne  peut  avoir  aucun  fuccès.  Cette  objedion  ert 
fans  contredit  la  plus  forte  qu'on  puiffe  apporter 
contre  l'opération ,  mais  elle  perd  beaucoup  a  l'exa- 
men. D'abord  cette  efpè-e  de  Cataracte  ert  extrê- 
'mement  rare  ,  on  la  rencontre ,  il  ert  vrai ,  mais  pas 
aflez  fréquemment  pour  que  fur  ce  feul  motif  on 
fe  détermine  à  préférer  la  méthode  actuelle  à 
l'autre.  En  fécond  lieu,  l'extraction  ne  pourroit 
pas  plus  convenir  en  fuppofant  que  cette  Cata- 
racte exirtât,  la  capfule  peut  à  la  vérité  être  for- 
cément déchirée ,  tirée  mê.ne  au-dehors  par  des 
inrtrumens  dirigés  à  travers  le  centre  de  la  pupille 
mais  non  pas  fans  produire  un  tel  dérangement 
dans  l'œil,  qu'il  ne  s'enfuive  l'aveuglement.  Aufli 
peut-on  avancer  que  quoique  fartent  ceux  qui 
veulent  faire  parade  de  leur  dextériréaux  dépens  des 
malades  qui  fe  confient  à  eux,  leur  méthode  ne 
deviendra  jamais  une  pratique  générale. 

Si  l'on  pouvoit  répliquer  aux  Solutions  que  nous 
venons  de  donner ,  nous  ajouterions  encore  que 
1  opération  par  abaiffement  ert   moins  fouvent 
accompagnée  de  douleurs  d'inflammation  fuhfé- 
quente ,  qu'on  n'a  point  à  craindre  d'elle  aucune 
cicatrice,  aucun  affaiffement ,  aucune  perte  de 
1  humeur  vifrée,  comme  dans  l'opération  par  ex- 
traction •  nous  dirons  enfin  que  les  fuccès  font 
pi  us  nombreux.  Il  ert  prouvé ,  en  effet ,  que  quoi- 
que l'extraction  de  la  Cataracte  foit  en  général 
fuiyie  du  retour  de  la  vue  anrti-tôt  après  l'opé- 
ration ,  &  qUe  la  ^ue  refle  paffablement  par- 
faite pendant  quelque  tems ,  comme  une  femaine 
&  même  un  mois,  elle  fe  troubloit  néanmoins 
par  la  fuite  jufqu  a  Ce  qu'enfuire  les  malades  de- 
vinrent entièrement  aveugles.  La  perte  de  la  vue 
ert  annoncée  en  pareil  ens  par  un  degré  d'immo- 
bilité qu'on  obferve  d'abord   dans   la  pupille. 
Cette  ouverture  refte  fans  action  quand  l'œil  ert 
expofé  à  une  vive  lumière ,  elle  devient  insen- 
siblement plus  petite,  &  enfin  elle  paroît  fi  con- 
tractée qu'ellë  peut  à  peine  admettre  une  plume 
de  corbeau.  Elle  ert  alors  immobile  à  quelque 
lumière  qu'on  l'expofe  &  le  malade  efl  fouvent 
dans  un  état  pire  que  celui  où  il  étoit  avant  d'être 
opéré.  Cet  accident  bien  fâcheux  ne  viendroir-il 
pojntdela  violence  quel  iris  éprouve  pendant  l'opé- 
ration ?  On  fait  que  cette  membrane .  ert  '  très- 
délicare,  &  comme  fouvent  la  pupille  n'eft  pas 
affez  étendue  pour  laiffer  paffer  le  crifisllin  avec 
facilité,,'  celui-ci  re  la  traverfe  pas  toujours  .f-.ns 
que  l'iris  en  foulFre.  M  cil  vrai  q>.ie  l'effet  n'eft 
pas  orcilnairem  :nt  fenfible  immédiiuerrKnt  après: 
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[l'opération  ;  mais  il  n'en  peut  pas  moins  avoir 
lieu  par  la  fuite.  On  a  vu  l'iris'  en  certains  cas 
être  déchirée  en  plufieurs  endroits  ,  &  fe  con- 
tracter enfuite  fort  irrégulièrement,  &  mêma 
fouvent  roint  du  tout,ainfi  que  les  Obfervateurs 
en  foumiflcnt  nombre  d'exemples. 

Il  ert  cependant  quelques  cas  où  l'opération 
par  extraction  nous  paroîtroit  préférable  à  celle 
par  abaiflèment  :  1.°  celui  où  le  crirtallin  adhé- 
reroit  à  l'iris,  cas  qui  ert  toujours  accompagné 
d'une  immobilité  de  cette  membrane,  &  d'un  ref- 
ferrement  confidérable  des  pupilles.  Ces  efforts 
qu'on  feroit  en  pareil  cas  pour  déplacer  le  crif- 
tallin  ,  pourroit  déchirer  cette  membrane  &  occa- 
fionner  des  accidens.  Il  faut  alors  pratiquer  Am- 
plement la  première  incifion  de  la  cornée,  & 
revenir  à  celle  du  -crirtallin  qu'on  fait  avec  une 
aiguille  d'or.  On  porte  enfuite  fa  lance  de.  côté 
&  d'autre  pour  détruire  les  adhérences  du  crif- 
tallin  &  dilater  la  pupille.  Les  adhérences  font  le 
plus  fouvent  vers  le'bifeau  de  ce  corps  ;  elles 
rendent  l'opération  longue  faftidieufe ,,  &  fon 
fuccès  douteux  \  elles   fui  vent  quelquefois  le 
crirtallin ,  &  font  appliquées  fur  l'une  de  fes 
faces  en  forme  de  ftries.  1°  Ceux  où.  lie  corps 
vitré  éprouveroit  quelque  altération.  Le  crirtal- 
lin ayant  alors  perdu  toutes  les  adhérences  qu'il 
a  avec  fon  chaton ,  fe  porte  dans  tonte  forte  de 
direction  dans  la  chambre  poflérieure ,  &  ne  fau- 
roit  être  contenu  en  aucun  point.  Ce  qu'il  con- 
vient de  faire  en  pareil  cas,  c'ert  après  l'incifion 
de  la  cornée ,  de  portera  travers  la  pupille  un  petit 
crochet  en  tire-bourre,  tel  qu'il  eft  repréfenté  dans 
nos  Planches,  pour  failirnle  crirtallin,, en  tour- 
nant l'inlîrument  entre  les  doigts  en  même-temps 
qu'on  l'attire  au-dehors.  Quelques-uns  fubrtiruent 
à  cet  infiniment  un  petit  crochet  terminé  en  ha- 
meçon. En  général ,  cette  opération. ert  longue ,& 
le  fuccès  douteux.  3.0  Quand  le  crirtallin  ert  tom- 
bé en  purulence  y  &  qu'il  n'en  refte  pour  ainft 
dire  que  le  noyau ,  il  eft  alors  comme  flottant  dans 
fa  capfule,  &  celle-ci  ,  libre  de  toute  adhérence , 
paroît  comme  une  petite  véficule.  Cette  efpèce  fe 
reconnoît  en  ce  que  la  pupille  eft  entièrement 
bouchée  ,  fouvent  immobile ,  &  que  le  criftallin 
paroît  fort  blanc  ;  on  y  remarque  fur-tout  une 
petite  faillie  que  forme  l'iris,  repouffée  par  la 
petite  veftie,  &  qui  rétrécit  plus   ou  moins  la 
chambre  antérieure.  Comme,  le  eprps  vitré  efi 
porté  à  échapper  en  pareil  cas,  il  conviendroit 
de  préférer  ici  l'incifion:  par  enr haut ,  félon  la 
m  éthode  de  M.  de  Wenzel>à  celle  qu'on  fait 
communément  par  en-bas.  4.°  Enfin,  quand  le 
crirtallin  a  parte  dans  la  chambre  antérieure  ?  8t 
qu'il  ert  immédiatement  dernière  la  cornée  ;  citr 
confiance  qui  ert  arrivée  à  M-  Petit  r&  derjr 
parle  dans  les  Mémoires  de  l'Académie  iRoyaîjf 
des  Sciences  r  année  1708.  ' 
Nous  terminerons  par  quelques  Remarques :  fïîf ' 
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.le  traitement  de  la  Cataracte  membraneufe.  Cette 
Cataracte  eft  le  plus  fouvent  fecondaire,  comme 
le  remarque  trè'-bLn  M.  H'iin.  Elle  fut  d'abord 
découverte  par  MM.  de  la  Peyronie.&  Morand, 
&  quoique  plufieurs  Praticiens  en  aient  depuis 
fait  mention,  cependant  elle  n'étoit  point  uni- 
Yerfeliemenr  ,adrnife  ,  jufqu'à  ce  que  M.  Hoin  en 
s  eût  fait  une  mention  exprcfte.  Voyez  le  fécond 
■  volume  des  Mémoires  de  ^Académie  Royale  de 
•  Chirurgie.  Quoique,  dans  le  cas  qui  fait  le  fujet 
•du  Mémoire  de  M.  Hoin,  la  maladie  fut  la 
fuite  d'une iniiammaiion  qui  furvint  à  l'opération 
par  abaiffemem  ,  néanmoins  elle  lui  efl  fouvent 
antécédente  ,  &  fans  aucun  vice  de  crjftallin,  ainfi 
■qu'il  confie  par  les  Obfervations  de  d'Héifter , 
.de  Wiedemann ,  Laoci  fi ,  de  Richter  &  autres. 
M.  Warhen  ,  en  pareil  cas ,  propofe  le  procédé 
:fùrvam.  il  faut  ouvrir  la  cornée  de  la  même  ma- 
nière que  fi  l'on  vouloit  extraire  le  crifiallin  ,  & 
conféquemment  avec  les  mêmes  inftrumens.  En- 
fuite  on  cherchera  avec  un  inftrument  pointu, 
:Jnoime  &d'or,  tel  que  l'aiguille  à  Cataracte,  à  em- 
porter un  morceau  de  ia  capfule,  &  pour  cela 
en  ditigera  la  portion  courbe  fous  le  lambeau  de 
la  cornée,  &  on  continuera  d'emporter  en^-haut 
jufqu'à  ce  que  la  pointe  foit  parallèle  avec  le 
-petit  cercle  de  l'ii'is  -,  alors  on  la  tournera  vers 
Ja  pupille  qu'on  lui  fera  dépafferj  on  piquera  la 
Caiaracle  membraneufe,  en  tournant  tout  à  l'en- 
tour,  en  même-rems  qu'on  l'entraînera  vers  foi.  S'il 
fe  préfente  quelque  difficulté  ,  on  aura  recours 
à  une  paire  de  pinces  dont  les  mors  feront  ex- 
;tiêmement  fins,  telles  que  celles  qui  font  repré- 
sentées dans  nos  Planches.  On  les  introduit  à-travers 
3a  pupille-,  on  faifit  légèrement  la  capfule  avec 
leurs  pointes  ;  on  la  détache  fucceffivement  dans 
toute  la  circonférence  des  adhérences  qu'elle  peut 
avoir  ,  &  on  cherche  à  l'enlever  entièrement.  Il 
-eft  rare  que  cette  opération  ne  foit  point  fuivîe 
de  i'ilfue  d'une  portion  de  l'humeur  vitrée  ,  à 
rai  Ton  du  déchirement  de  la  membrane  hyaloïde 
<jui  a  prefqne  toujours  lieu  en  pareil  cas;  mais 
*>n  fait  ce  qu'on  doit  penfer  de  cet  inconvénient. 
Voye{,  pour  de  plus  grands  détails,  l'ouvrage 
de  'cet  Auteur  publié  en  1785  à  Londres,  &  le 
Traité  de  la  Cataracte  du  D.  Wenzel ,  qui  3  paru 
à  Paris  en  i~Z6.  (  M.  Petj  t-Radez.) 
1    CATHETER.  Mfc&j  de  K«TisV9«i  infundere, 
'^arce  qu'- n  portoit  au-dedans  de  l'urètre  moyen- 
nant' cet  iuflrumenr  ,  les  remèdes  que  les  circonf- 
tk»eë>s  rendoienr  néceflaires.  Lés  cathéter  étoient 
donc  vraifemblabiement  autrefois  ce  que  nous 
appelions  aujourd'hui  des  fondes  ou  des  algalis. 
On  défigne  actuellement,  fous  ce  nom ,  un  inftru- 
rhent  recourbé  de  manière  à  être  facilement  intro- 
duit dans  l'urèfre  chez  l'homme  ,  ayant  dans 
toute  fa  courbure ,  une  canelure  qui  règne  le  long 
de  la  convexité.  On  emploie  le  Cathéter  tant  pour 
•■aflurer  de  là  préfence  de  la  pierre  dans  la  veffie, 
>fx<ï  pour  fef vir  de  guide  aux  différens  lithotomes 
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|  &  conducteurs  ufités  dans  l'opération  de  la  tailffc; 

On  trouve  l'hiftoire  de  ces  inftrumens  dans  les 
Auteurs  les  plus  anciens  de  Chirurgie.  Paul 
parle  de  plufieurs  fous  le  nom  de  <ru^m 'm  vrai- 
semblablement par  corruption  du  mot  oVcp&w» 
fiphon.  Les  cathéter  ont  différentes  courbures ,  & 
leur  pavillon  fe  prolongent  plus  ou  moins,  félon 
les  différentes  méthodes  de  tailler  dans  lefquel lès 
ont  les  emploie  :  nous  reviendrons  fur  tous  ces 
objets  à  l'article  de  Ja  Taille.  (M.  Petit- 
Radez.  ) 

CATHETERÏSME.  K^-,t^S)  Catheterifmus  5 
On  défigne  ainfi  l'opération  par  laquelle  on  porte 
le  cathéter  dans  la  veffie  ,, en  faifant  parcourir k 
fa  partie  courbe ,  toute  l'étendue  du  canal  de 
l'urètre.  Cette  opération  n'eft  néceffaire  que  dans 
les  cas  où  il  faut  s'aiîùrer.  tant  de  l'état  du  col 
&  de  la  cavité  de  la  veffie ,  que  quand  on  veut 
reconnoître  quelques  calculs  ou  procéder  à  l'opé- 
ration de  la  taille,  félon  la  méthode  latérale,  & 
les  autres  où  l'on  attaque  la  veffie  par  fon  col.  Il 
eft  des  règles  qu'il  faut  fuivre  dans  ces  différens 
cas,  mais  fur  lefquelles  nous  n'infifterons  point 
pour  le  moment  ;  nous  remettons  à  en.  parler 
lorfque  nous  traiterons  de  la  manière  de  fonder;, 
&  des  différentes  méthodes  de  tailler.  Voye^ 
Us  articles  Sonde,  Sonder  &  Tailler. 
(M.  Petit-Radez.) 

CAULEDON  ,  fous  entendu.  K*Tiyf*a.  ;  de 
K<*iA»'<fov,  in  modum  radicis.  C'eft  une  fracture  dans 
laquelle  les  extrémités  d'un  os  long  font  rompus 
de  la  même  manière  qu'une  tige  ou  tronc  de  chpu  , 
en  biffant  plufieurs  inégalités  qui  s'emre-touchent 
encore.  La  définition  de  Galien  n'eft  pas  tout-à- 
fait  conforme  à  ce  que  les  Auteurs  font  fignifier 
au  Cauledon  ,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  dans  les 
Commentaires  fur  le  Livre  V»ft  Af9p'v  d'Hippô- 
crate.  Paul,  qui  a  mis  en  vogue  cette  nomencla- 
ture, dirtingue  encore  les  fractures  en  P*<?*ï>tJVr 
&  niiMifo'ï,  ainfi  qu'on  le  peut  voir  en  chacun  dp 
ces  articles  &  à  celui  de  Fracture.  (M.  Petit? 
Radez.) 

CAUSTIQUES  ,  de  x*,'a>,  je  brûle.  On  donne 
ce  nom  à  des  fubilunces  qui  ont  la  propriété  de 
diffoudre  Jes  parties  folides  du  corps  animal  , 
auxquelles  on  les  applique.  Leur  ufage  eft  indiqué 
dans  certains  cas  où  il  s'agit  de  féparer  du  refte 
du  corps  quelque  partie  viciée ,  ou  d'en  détruire 
le  tiffu  de  manière  qu'elle  puiffe  s'en  détacher 
Ipontanément ,  ou  être  facilement  enlevée  par 
quelque  moyen  méchanique.  On  les  défigne  auiîi 
fous  le  nom  de  Corrolifs  &  d'Efcarotiqucs ,  ainfi 
que  fous  celui  de  Cautère  potentiel  ,  par 
oppofition  à  celui  de  Cautère  a~ctuel,  que 
l'on  donne  à  certains  corps  dans  un  état  d'igni- 
tion  ,  &  dont  on  fe  fçrt  dans  la  même  intention 
que  des  précédens. 

L'opération  des  Caufliques,  tant  que  les  par- 
ties fur  lefquelles  on  les  applique  confervent  de 
la  vie,  eft  toujours  accompagnée  de  douleur  ;  porté© 
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à  un  certain  point,  elle  irrite  tout  lefyftème  animal , 
&  peut  donner  lieu  à  divers  aecidens  fâcheux. 
Dans  un  degré  plus  modéré,  elle  excite  de  l'in- 
flammation dans  les  parties  voifines  de  celle  qu'elle 
détruit  ,  effet  fouvent  utile  pour  amener  une 
bonne  fupp^tation,  &  accélérer  la  cicatrifation 
de  certains  ulcères-,  mais  qui  a  louvent  les  con- 
féquences  les  plus  pernicieufes ,  comme  on  n'en 
a  que  trop  d'exemples  dans  les  cas  de  cancer, 
iraités  injudicieufement  "par  cç  moyen.  Voy<{ 
Cancer.  &  Ulcère.  ' 

;  Il  y  a  beaucoup  de  fubflances  qui  agirent 
comme  Caufliques  fur  les  matières  animales.  Les 
acides  minéraux  dans  un  état  de  concentration 
poffèdent  cette  propriété  dans  un  très-haut  degré-, 
mais  l'application  en  eft  difficile  à  caufe  de  leur 
fluidité  ,  qui  fait  qu'on  ne  peut  pas  aifément  cir- 
confcrire  leur  action  fur  les  parties  qu'on  veut 
confumer,  &  qu'ils  s'étendent  fur  les  parties  voi- 
fines. L'on  s'en  fert  cependant  quelquefois  au 
moyen  d'un  pinceau  dont  on  touche  les  fongo- 
fités ,  les  os  cariés ,  &  les  autres  parties  qu'on  veut 
détruire. 

On  fe  fert  beaucoup  plus  fréquemment  dans 
la  même  intention  de  l'a'.kali  fixe  végctal  privé 
d'air  fixe.  Réduit  par  l'évaporation  à  un  état  de 
parfaite  ficcité  ,  après  avoir  fubi  cette  prépara- 
tion,  il  conftitue  ce  qu'on  appelle  la  pierre  a 
Cautère,  qui  eft  d'un  grand  ufage  en  Chir- 
rurgie.  On  s'en  fert  préférablement  à  tout  autre 
corrofif,  lorfqu'il  s'agit  d'ouvrir  quelque  cavité , 
comme  celle  d'un  abcès,  ou  de  quelque  tumeur 
enkyflée  au  moyen  du  Caufiique.  Voye\  Abcès. 

Les  acides  perdent  toute  leur  Caufticité  lorf- 
qu'ils  font  combinés  avec  les  alkalis,  ou  avec 
des  terres;  mais  ils  ne  la  perdent  point  par  leur 
combinaifon  avec  les  métaux.  La  folution  de  mer- 
cure dans  le  double  de  fôn  poids  d'efprit  de 
mtre  fumant,  connue  fous  le  nom  de  liqueur 
de  Belloste,  eft  un  piaffant  Caufiique,  ainii 
que  la  folution  d'argent  dans  le  même  acide, 
qui ,  concentrée  &  réduite  par  le  feu  à  un  état 
folide ,  forme  la  Pierre,  infern  ale.  L'acide 
marin  combiné  avec  l'antimoine ,  forme  la  pré- 
paration connue  fous  le  nom  de  Beurre  d'an- 
timoine, un  des  Caufliques  les  plus  forts  que 
nous  connoiffions.  Mais  la  plupart  de  ces  Cauf- 
tiques  ont  le  même  inconvénient  que  les  acides-, 
c'eft-à-dire  qu'à  caufe  de  leur  fluidité  l'on  ne 
peut  pas  aifément  limiter  leur  action  aux  parties 
fur  lelquelles  on  veut  les  faire  agir.  La  pierre 
infernale,  à  caufe  de  fa  foiidbé  ,  eft  beaucoup 
plus  facile  à  manier-,  &  elle  joint  à  cet  avan- 
tagé celui  d'être  un  Caufiique  très-actif,  &  d  être 
en  même-temps  celui  de  tons  dont  l'irritation 
s'étend  le  moins  fur  les  panies  voifines  de  celles 
avet'  lefquelles  il  entre  en-contact. 

Ces  fubflances  eorrofives  diffèrent  beaucoup 
entr'eîles  quant  à  leur  degré  d'activité-,  il  y  en 
•a  qui- font  trop .  faibles  pour  attaquer  les  parties 


C  AU  30* 

qui  ont  une  certaine  folidité,  &  qui  cependant 
détruifent  très-efficacement  celles  dont  le  tiffu 
eft  plus  lâche,  relies  que  les  excroiflances  fon- 
:  gueufes  des  ulcère;.  Ainfi  ,t'alun  privé  de  fa  par- 
;  tie  aqueufe  ,  &  qui  prend  alors,  le  nom  ■  d' alun- 
brûlé ,  réuflit  affez  bien  dans  cette  dernière  inten- 
tion. On  fe  fert  aufll ,  pour  le  même  but,  des 
feuilles  de  labine  réduites  en  poudre,  de  fucre. 
blanc,  &-c,  quoiqu'on  ne  puifle  regarder  ces  der- 
niers que  comme  de  tiès-foibles  efcaroiiques. 
Voyei  Ulcère  tongueuxi  =  , 
On  a  cru.  qu'il  pouvoit  y  avoir  lieu  dans  cer- 
tains cas,  tels  que  ceux  d'ulcères  vénériens ,  à 
donner  la  préférence  aux  Caufliques  mercurielsr 
fur  ceux  d'un  autre  genre ,  en  raifon  de  la  pro- 
priété fpécifique  du  mercure  :  il  ne  paroît  cepen- 
dant pas  que  cette  opinion  foit  fondée.  Onvoifc 
les  préparations  de  cuivre  &  la  pierre  infernale 
produire,  dans  les  affections  vénériennes  où 
l'ufage  de  ces  fortes  de  topiques , eft ,  néceflairey 
tous  les  effets  qu'on  pourroit  attendre  des  pre- 
miers ;  mais  on  fe  fert  fréquemment  dans  les  cas 
de  cette  nature  de  précipité  rouge  ,  préférable- 
ment à  d'autres  Caufliques ,  parce  qu'il  eft  moins 
fujet  à  s'étendre  &  à  f e  fondre.  On  eft  dans  l'ufage 
de  le  mêler  avec  des  onguens  -,  rmis  cette  pré- 
caution eft  rarement  néceflaire,  &  fouvenr  ce 
mélange  en  diminue  beaucoup  trop  l'activité.  Il 
vaut  mieux ,  fi  on  ne  veut  pas  l'employer  feul  $ 
le  mêler  avec  partie  égale,  ou  deux  parties  d'alun 
calciné. 

Le  mercure  fublirné  corrofif  eft  un  Cauftique 
beaucoup  plus  dangereux  que  le  précipité  ronge, 
parce  que  l'humidité  des  parties  fur  lefquelles  on 
l'applique,  le  diflout  facilement;  qu'en  cet  état 
il  s'étend  de  côté  &  d'autre ,  &  qu'il  peut  même 
être  abforbé  &  occafionner  les  fyrnptomes  les  plus 
funeftes.  On  ne  doit  pas  cependant  le  rejetter  ab- 
foiument,  parce  qu'il  a  réuffi  dans  des  cas  où 
d'autres  corrofifs  ne  produifoient  aucun  effet.  Il 
eft  bon  de  fe  fouvenir ,  lorfqu'on  fait  ufsge  des 
Caufliques  mercuriels,  que" leur  application  a 
fuftà  quelquefois  pour  occafionner  une  faliva- 
tion. 

.  L'arfçnic  eft  encore  une  fubffance  qui  a^iî 
comme  un  puifl'anî  Caufiique  fur  le  folide  animai 
on  a  cru  même  qu'il  y  avoit  dans  fa  manière 
d'agir  quelque  chofe  de  fpécifique  conrr;  le  can- 
cer; mais  quelque  .avantage  qu'on  air  cru  en 
retirer  dans  •certains  cas ,  i 'expérience  3  prouvé 
qu'on  ne  pouvoit  l'employer  farn  beaucoup  de 
danger.  .  Voyt\  Arsenic  &  Cancer.  ' 

L'action  des  Caufliques  les  plus  puiiians  ,  celle 
■du  moins  qjuj  eft-  le.  but  de  leur  afage  'en  Ch> 
rurgie ,  fuppofe  toujours  une  certaine  énergie 
du  principe  vital.  Celle  de  la  pierre  à  Cautère 
eile-même,  eft  bien  plus  vive  &  plus  prompte 
.chez, les  fujetS'  où  les  pouvoirs  vitaux  ont  toute 
leur  activité  j  que  chez  ceux  où  als  font  dimi- 
nués &  aflbihUï» 
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CAUTERE,  jcionVpm,  de  y.h'a> ,  je  brûle.  Ondif- 
tingue  le  Cdutère  en  acluel  &  en  potentiel.  Le 
Cautère  acluel  eft  celui  qui  produit  fon  effet  en 
un  moment,  comme 'un  fer  rougi  au  feu,  ou  des 
charbons  ardens.  On  donne  le  nom  de  Cautère 
potentiel  à  certains  médicamens  qui  ont  auffi  U 
propriété  de  confumer&  de  détruite  les  matières 
animales.  Voyc\  Caustiques. 

Pour  appliquer  le  Cautère  actuel ,  on  fe  fert 
ordinairement  d'un  infiniment  compofé  d'une  tige 
de  fer,  montée  fur  un  manche  de  bois,  &  dont 
l'antre  extrémité  fe  termine  par  un  bouton  tan- 
tôt fphérique,  tantôt  conique  ou  olivaire  ,  ou  par 
une  plaque  dont  la  figure  varie  fuivant  les  cir- 
confiances  &  le  befoin.  Koje^BouTON  de  feu. 

Le  principal  ufage  des  Cautères  actuels  eft  de 
confirmer  les  parties  cariées  des  os ,  &  d'empêcher 
les  progrès  du  mal  en  procurant  l'exfoliation ,  ou 
la  féparation  de  celles  qui  ont  fonfFert,  d'avec 
celles  qui  font  encore  faines.  Voye\  Carié  & 
Exfoliation.  On  s'en  fert  encore  pour  détruire 
certaines  tumeurs  qu'il  feroit  difficile  d'attaquer 
d'une  autre  manière-,  comme  aufîi  différentes  for- 
tes d'excroiffances  polypeufes  &  fongueufes,  telles 
que  celles  qui  fe  forment  quelquefois  autour  des 
os  maxillaires  &  dans  leurs  finus.  Voye\  Antre 

MAXILLAIRE. 

Lorfqu'on  veut  caurérifer  une  partie  malade, 
l'on  fait  rougir  dans  un  brafier  ardent  l'extrémité 
antérieure  de  l'inftrument  décrit  ci-deffus,  auquel 
on  donne,  en  rairon  de  fon  ufage,  le  nom  de 
Cautère  acluel.  Pour  garantir,  les  lèvres  de  la 
plaie  de  l'action  du  Cautère,  les  Anciens  fefer- 
voient  de  canules  de  fer,  ou  de  cuivre,  qui  les 
tenoient  féparées  du  bouton  de  feu  qu'on  intro- 
duifoit  par  leur  Cavité.  D'autres  font  d'avis  de 
les  cacher  avec  deux  petites  plaques  de  fer  qu'on 
fait  tenir  par  des  Aides.  M.  Petit,  dans  fon  Traité 
des  maladies  des  os,  confeille  de  garnir  les  chairs 
voifines  de  la  carie  avec  des  linges  mouillés ,  pour 
les  garantir  du  feu.  Il  faut  que  ces  linges  foient 
bien  exprimés,  parce  que  l'eau  qui  en  détou- 
leroit  refroidiroit  les  Cautères }  &  affoibliroiî  ainfi 
leur  action. 

Pour  obtenir  de  cette  opération  tout  l'effet  dé- 
filé ,  on  eft  Couvent  obligé  d'y  revenir  à  plufieurs 
reprifes -,  il  importe  fur- tout  de  faire!  pénétrer 
l'action  du  feu  jufqu'aux  parties  faines,  afin  d'é- 
tablir, dans  celles-ci,  le  degré  d'action  néceffaire 
pour  déterminer  la  féparation  de  celles  qui  ont 
louffert.  Il  faut  que  le  f_r  fait  d'un  rouge  vif,  & 
ne  l'appliquer  que  pendant  deux  ou  trois  fécondes 
au  plus  s  de  cette  manière  le  malade  fouffre  peu, 
&  l'effet  du  feu  efl  mieux  circonferit  &  limité  à 
la  partie  touché?.  M.  de  Sault  a  détruit  ,  par  ce 
moyen  ,  une  tumeur  dans  la  vulve,  près  du  méat 
ur-inaire,  de  la  groiïeur  d'une  noix,  &  fi  doulou- 
renfe  que  le  pnnfement  le  plu;  fïmple  ,  même 
avec  de  l'eau  d  :  "guimauve  ,  étoit  infupportable. 

Le  cautère  aéhiel  a,  de  tout  teins-',  été  regardé. 
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Comme  lin  des  plus  puiffans  moyens  de  la  Chi- 
rurgie,  pour  la  gùérifon  d'un  grand  nombre  âs 
maladies  ,  quoique  les  Modernes,  dans  la  vue  d'é- 
carrer,  autant  qu'il  eft  poffible  ,  de  leur  Art  tout 
j  ce  qiii  pouvoit  lui  donner  une  apparence  de-cruau- 
té ,  en  aient  extrêmement  limité  l'ufage.  Les' An- 
ciens ,  au  contraire  ,  1'employoient  non  feulement 
comme  remède  dans  une  multitude  de  cas,  mais 
encore  ils  s'en  fervoient. comme  d'un  préfervatif 
contre  dirférens  maux. 

C'efl  ainfi  que  les  Lybiens  ,  Peuple  de  l'Afri- 
•  aue ,  pour  préferver  leurs  enfans  du  phlegme  & 
de  la  pituite  qu'ils  croyoient  découler  du  cer- 
veau, brûloient  aux  uns  les  veines  du  fommet  de 
la  tête  avec  de  la  laine  graffe ,  &  à  d'autres  celles 
des  tempes.  Les  Ethiopiens ,  dont  les  Egyptiens 
&  les  Grecs  paroiffent  avoir  emprunté  l'ufage  du 
cautère,  bmloient  aufîi  le  front  de  leurs  enfans 
le  jour  de  leur  naiffance-,  les  Etrufques  leur  fai- 
foient  fubir  la  même  opération  fur  l'occiput.  Les 
Scythes  Nomades  fe  faifoient  appliquer  le  feu  aux 
épaules  ,  aux  bras ,  aux  jointures,  à  la  poitrine, 
aux  reins  5  &  la  raifon  qu'on  nous  donne  de  cet 
ufage  ,  étoit  l'exceffive  humidité  &  la  foibleffe  de 
leurs  articulations.  On  peut  encore  préfumer  que 
les  Egyptiens  fe  font  fervis  très-anciennement  du 
cautère  acluel ,  par  une  anecdote  que  Pline  nous 
aconfervée.  Dès  le  tems  de  l'EmLiereu!  Claude, 
lorfque  la  mentagte  ( maladie  ainfi  nommée,  parce 
qu'elle  atfaquoit  fur-tout  le  menton  )  commença 
à  fe  manifefter  à  Rome  ,  on  fit  venir  des  Méde» 
cins  Egyptiens,  comme  plus  exercés  &  plus  ha- 
biles dans  le  traitement  dé  cette  maladie  qui  étoit 
commune  dans  leur  pays  \  ils  appliquèrent  le  feu 
avec  fn;cèc.  Ce  même  remède  ,  au  rapport  de 
Lirinaeus ,  eft  d'un  ufage  familier chez  les  Lap- 
pons  ,  dan-  les  douleurs  des  jointures  ,  &  chez 
d'autres  Narions  où  l'Art  ert  encore  au  berceau. 

Hippocratë  ,  qui  regardoit  comme  incurables 
les  maux  que  l'applicar'on  du  feu  ne  guérilfoit 
pas,  i'a recommandée,  dans  bien  des  cas,  comme 
Je  principal  remède.  Dans  les  maux  de  tête  opi- 
niâtres ,  il  appliquoit  huit  cautères  avec  le  fer 
chaud  :  favoir ,  deux  vers  les  oreilles ,  de;;x  fur  le 
derrière  de  la  (êîe,  deux  à  la  nuque,  &  deux  à 
la  ra<.ine  du  nez  ,  près  de^  angles  des  yetfx.  Il 
brûloir  en  travers  &  profondément ,  les  artères 
de  derrière  les  oreilles,  jufqu'à  ce  qu'elles  cef- 
faffent  de  b.ttre.  Dans  les  maladies  des  yeux ,  & 
particulièrement  dans  la  goutte  fereine  commen- 
çante ,  il  appliquoit  le  feu  aux  veines  de  la  tère. 
Lorfque  les  paupières  étoient  tuméfiées  ,  il  les 
Cautérifoit  quelquefois  intérieurement,  en  évitant 
I  cepëndant  la  léfion  du  cai filage.  Celfe,  pareille- 
ment  dans  les  ophtalmies  ferenfes  ,  appliquoit  le 
Cautère  actuel  aux  veines  des  tempes,  &  à  celles 
qu'on  voit  vers  le  haut- du  front  ^  .il  recommande 
aufti  ,  dans  les  mêmes  cas ,  l'iacifion  des  tégu- 
mens  vers  le  fommet  de  la  tête  ,  &  enluire  la 
cautérjfation  du  ciâne  jufqu'à  produire  l'exfolia* 
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"tïon  de  l'os.  Il  employoit  le  même  moyen  dans 
Fépilepfie.  Mais  cette  pratique ,  qui ,  dans 
bien  des  cas,  a  pu  avoir  du  fuccès ,  n'a  pas  tou- 
jours été  fans  danger  ;  &  de  Haën  a  vu  ,  deux 
fois ,  une  inflammation  mortelle  du  cerveau  oc- 
cartonnée  par  l'application  d'un  fer  ardent  fur  le 
fommet  de  la  tête.  Pouteau  ,  le  plus  zélé  défen- 
feur  du  Cautère  aétuel  parmi  les  Modernes,  a  auffi 
été  témoin  d'un  femblable  événement.  Nous  laif- 
fons  à  d'autres  le  foin  de  déterminer  jufqu'à  quel 
point  la  crainte  de  pareils  accidens  doit  détour- 
ner de  l'ufage  d'un  remède  auffi  actif,  (i) 

L'on  a  été  long-témps  dans  l'ufage  d'employer 
le  cautère  actuel  pour  arrêter  l'hémorrhagie,  lorf- 
que  des  vaifTeaux  avoient  été  ouverts  par  des  plaies 
accidentelles,  ou  par  des  opérations  chirurgicales  ; 
mais  l'on  a  renoncé  ,  avec  raifon  ,  à  ce  moyen. 
Voyei  Hémorrhagie.  On  peut  voir  à  l'article 
Anus  ,  l'ufage  qu'on  a  fait ,  prefque  jufqu'à  nos 
jours ,  du  cautère  acluel  pour  le  traitement  des 
abcès  fiftuleux  auprès  du  fondement.  Voye\  auffi 
l'article  Amygdales  ,  pour  l'efficacité  de  cette 
même  application  dans  les  maladies  de  ces  orga- 
nes,  &  l'article  H  ydrophqbie  ,  pourfonufage 
dans  les  cas  de  morfures  d'animaux  enragés. 

Lorfqii'on  fe  fert  du  cautère  acluel  dans  l'inten- 
tion de  confumer  &  d'anéantir  les  parties  aux- 
quelles on  l'applique,  il  faut,  comme  nous  l'a- 
vons dit,  que  le  fer  foit  d'un  rouge  vif.;  mais  fi 
le  but  eft  moins  de  détruire  que  d'occafionner 
une  dérivation  &  une  inflammation  dans  celles 
où  on  l'applique ,  il  faut  donner  au  feu  moins 
d'intenfité.  C'eft  ce  qu'on  fait  au  moyen  de  quel- 
que corps  combufhble,  qu'on  fait  brûler  fur  l'en- 
droit qu'on  fe  propofe  de  caurérifer.  Les  Chinois, 
&  fur-tout  les  Japonnois,  fuivant  le  rapport  de 
Kaempfer,  fe  fervent ,  pour  cet  effet ,  des  filamens 
cotonneux  qu'on  obtient  de  i'armoife  orientale, 
dont  ils  font  de  petits  rouleaux  coniques ,  auxquels 
ils  donnent  le  nom  de  Moxa.  Les  Egyptiens, 
fuivant  Profper-Alpin ,  emploient,  dans  la  même 
intention,  des  petits  cylindres  de  coton.  Pouteau 
a  introduit  en  France  la  même  pratique,  dont  on 
a  retiré  de  très-grands  avantage* ,  dans  les  cas  fur- 
tout  de  rhumaïifme  fixé  fiir  quelque  partie.  On  Ta 
appliqué  avec  fuccès  fur  les  articulations ,  fur  les 
côtes,  fur  l'épigaflre ,  fur  diverfes  parties  de  la 
tête  ,  fans  qu'il  ait  jamais ,  dans  ces  derniers  cas, 
©ccafionné  aucun  des  accidens  qu'on  a  vu  fuivre 
l'application  du  fer  ardent  fur  le  crâne ,  &  qui 
probablement  n'en  auroi^nt  jamais  été  la  confé-  , 
quence,  fi  l'on  n'eût  commencé  par  mettre  l'os  à 
nud ,  en  écartant  la  peau  avec  l'infirument  tran- 


{  O  Voyez  ,  à  ce  fujet ,  dans  les  œuvres  pofthumes  de 
M.  Pouteau  ,  deux  Mémoires  très-intereirans  ;  l'an  fur  les 
avantages  du  feu  appliqué  immédiatement  Jur  les  parties 
affedées  de  douleurs  rhumatismales ,  ôcc.  l'autre  fur  les 
avantages  &  les  inconvéniens  du  feu  appliqué  fur  le  fommet 
£4  la  tête. 

Chirurgie,  Tome  1."  Fmie\ 
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1  chant.  M.  de  Sanlt  s'eft  fervi,  &  fe  fert  encore 
tous  les  jours >  du  moxa  dans  des  cas  de  courbure 
de  l'épine ,  même  accompagnés  de  paralyiie  des 
parties  inférieures,  de  gonflement  de  l'abdomen, 
de  fièvre  lente.  L'effet,  dans  la  plupart  des  cas  , 
a  été  de  faire  ceffer  fur-Ie-champ  la  fièvre  lente, 
enfuite  de  difiiper  peu-à-peu  la  paralyiie  &  le 
gonflement  du  ventre  ,  &  de  redrefTer  c  >nfi 'é- 
rablement  l'épine.  Voici  quelle  tû  la  manière  de 
préparer  le  moxa  &  de  l'appliquer ,  telle  que  l'a 
décire  M.  Pouteau. 

ci  Prenez  du  coton  cardé,  enveloppez-le  avec 
mine  bandelette  de  toile,  large  d'un  pouce  fur 
»>  trois  pouces  de  longueur.  Que  le  coron  foit 
«  auffi  ferré  qu'il  fera  poffible  ,  parce  qu'alors  le 
«feu  fera  plus  vif;  la  bandele-tc  étant  bien  arrê- 
«tée  par  quelques  points  d'aiguille,  on  ai  ra  un 
« cylindre  d'un  pouce  de  diamètre;  on  coupera 
«ce  cylindre  traofverfalcment  par  la  moitié,  avec 
«  un  tranchant  bien  affilé,  ce  qui  donnera  deux 
«cylindres  à  bafe  très  -  unie;  &  c'efi  cette  bafe 
wunie  qui  doit  toucher  immédiatement  la  peau  , 
«qu'on  humede  auparavant  avec  un  peu  de  fa- 
«  live ,  afin  que  le  coton  s'y  colle  en  quelque  fa- 
«çon. 

«  Le  feu  étant  mis  au  fommet  du  cylindre,  on 
«attend  qu'il  en  ait  confumé  une  partie;  alors 
«  on  place  le  coron  fur  la  peau  ,  &  on  excire  lé- 
gèrement le  feu  par  le  fouille  d'un  éventail. 
«  Ce  feu  ne  s'étend  jamais  au-delà  de  la  peau,  lors 
«même  qu'on  fait  brûler  fucceffivement  deux  ou 
«trois  cylindres  fur  la  même  place.  îj 

Le  moxa  détermine  une  fuppuration  de  la  par- 
tie où  il  a  été  appliqué,  effet  qui  peut,  jufqu'à 
un  certain  point ,  concourir  à  la  guérifon  qu'il 
procure  ,  mais  qui  cependant  ne  peut  pas  être  re- 
gardé comme  y  ayant  me  part  confidérable.  Car 
le  foulagement  qu'éprouvent  les  malades  efi  pref- 
que inftantané-,  il  fe  manifefie  fouvent  dès  que 
l'action  du  feu  commence  à  fe  faire  fentir  avec 
une  certaine  vivacité.  Les  véficatoires ,  le  garou  , 
les  efearotiques  qu'on  emploie  pour  former  des 
exutoire1; ,  font  infiniment  moins  efficaces  que  le 
moxa,  quoiqu'en  général  ils  occafionnent  une  fup- 
puration bien  plus  abondante.  Cependant  une  pre- 
mière application  du  moxa  ne  fuffit  pas  toujours, 
parce  que  fon  action  ne  s'étend  pas  fort  au  loin; 
on  eft  fouvent  obligé  de  brûler  de  nouveaux  cy- 
lindres fur  les  parties  voifines,  pour  compléter  la 
cure  ;  muis  telle  eft  l'efficacité  de  ce  remèie,  que 
chez  les  perfonnes  affligées  de  rhuimtifme  ,  on 
ne  voit  pas  que  les  douleurs  fe  reportent  jamais 
fur  les  parties  qui  ont  été  traitées  de  cette  ma- 
nière. 

Cautères.  On  donne  ce  nom  affez  impro- 
prement à  des  petits  ulcères  artificiels  ,  que  les 
Chirurgiens  font  dans  l'ufage  d'établir  en  diverfes 
parties  du  corps  ,  pour  fervir  d'exutoire,  ou  d'é- 
gout  aux  humeurs ,  dans  diverfes  maladies  opi- 
niâtres &  enracinées  j  telles  que  les  maux  de  tête  * 
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les  Aidions  fréquentes  ,  les  ophtalmies  chroni- 
ques,  les  anciens  ulcères,  &c.  Les  cautères  fe 
font  communément  à  la  nuque,  entre  la  première 
&  la  féconde  vertèbre  du  cou  -,  à  la  partie  fupé- 
rjeure  du  bras,  dans  une  petite  cavité  qui  fe  forme 
entre  le  innfcle  dehoïde  &  le  biceps  ;  &  à  la  partie 
interne  du  genou  ,  un  peu  au-deffous  de  l'attache 
des  mufcles  fléchiffeurs  de  la  jambe. 

On  fait  les  cautères  de  différentes  manières.  La 
pins  prompte  coniifte  a  foulever  !a  peau  avec  les 
doigrs  ,  dans  l'endroit  où  on  veut  l'ouvrir,  &  à 
y  faire  une  petit..*  incifion  où  l'on  puifle  inférer 
nn  pois  ;  après  l'y  avoir  placé,  on  applique  par- 
dtffr.s  une  coinpt efTe  foutenue  par  quelques  tours 
de  bande  ,  &  l'opération  eft  achevée.  On  vifie'e 
&  l'on  nettoyé,  foir  &  matin,  la  petite  incifion , 
&  l'on  y  remet  un  noir,  eau  pois  avant  de  mettre 
la  bande.  En  deux  ou  trois  jours  en  a  un  petit 
ulcère,  d'où  d'écoute  une  humeur  purulente  qu'on 
doit  enlever  tous  les  jours  à  chaque  panfement  3 
avec  un  morceau  de  linge  bien  nef. 

Uns  antre  méthode  confifle  à  ouvrir  la  peau 
avec  le  caurère  aétael  ;  mois  comme  elle  paroît 
effrayante  &  cruelle  aux  malade-; ,  on  ne  la  met 
plus  en  ufsge  ,  quoique  ,  dans  bien  des  cas  ,  elle 
fût  p'us  fûre  &  plus  efficace. 

Dans  la  méihode  la  plus  généralement  adoptée, 
on  ouvre  les  cautères  avec  des  cauftiques.  On 
prend  ,  pour  cet  effet,  un  emplâtre  de  la  gran- 
deur d'un  écu ,  percé  dans  fon  milieu  d'un  très- 
petit  trou ,  &  on  l'applique  fur  la  partie  ,  de  fa- 
çon que  le  trou  réponde  exactement  à  l'endtoit 
où  l'on  veut  ouvrir  ta  peau.  On  applique  fur  cet 
endroit  de  la  peau  que  le  trou  laiffe  à  découvert, 
une  petite  parcelle  de  pierre  à  cautère,  de  la  grof- 
fenr,  tout  au  plus ,  de  la  moitié  d'un  grain  de 
bled  ;  on  la  recouvre .  d'un  autre  emplâtre  plus 
grand  que  le  premier  -,  on  applique  enfuite  une 
comprelTc  &  un  bandage  circulaire  qu'on  ferre  un 
peu,  afin  que  l'appareil  ne  charge  pas  de  place. 
Au  bout  de  vingt-quatre  heures ,  on  lève  la  bande 
&  les  autres  pièces  de  l'appareil  -,  on  trouve  alors 
une  petite  elearre  à  la  peau ,  dont  on  procure  la 
chute  par  l'ufage  des  remèdes  fuppuratifs ,  &  l'on 
entretient  enfuite  la  fuppnration  de  l'ulcère,  au 
snoyen  d'un  pois  qu'on  tient  dans  fa  cavité. 

Quelque  méthode  qu'on  ait  employée  pour  faire 
les  cautères ,  on  les  par.fe  une  fois  le  jour ,  & 
même  deux  ,  fur- tout  en  été,  s'il  en  découle 
•  beaucoup  de  pus  -,  on  y  introduit  toujours  un 
nouveau  pois  après  avoir  retiré  celui  qu'on  y  avoit 
mis  auparavant ,  &  on  le  couvre  enfuite  d'un  em- 
plâtre quarré,  large  à- peu-près  comme  la  main  j 
©u  ,  à  la  place  de  celui-ci ,  d'un  morceau  de  pa- 
pier,  ou  de  quelqu'étoffe  de  foie  cirée,  ou  enfin 
d'une  feuille  de  lierre  ,  &  d'une  compreffe  fou- 
renue  par  le  bandage.  Mais  on  compofe  avec  des 
lames  de  laiton ,  de  la  peau ,  de  la  gomme  élaf- 
«ique  &  d'autres  matières ,  des  petites  machines 
dont  l'ufage  eft  beaucoup  plus  commode  que  ce- 
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lui  des  bandes  de  toi'e.  Ces  machines  font  pour» 
vues  de  pe  tits  crochets  &  de  cordons ,  au  moyen 
defquels  les  malades  peuvent  fe  les  appliquer  eux- 
mêmes  ,  avec  la  plus  grande  facilité.  Voyc\  les 
planches. 

Quelques-uns  ,  au  lieu  de  pois ,  mettent  dans 
les  Cautères  des  petites  boules  faites  avec  la  ra- 
cine d'iris  de  Florence  ,  ou  des  petites  oranges 
de  la  même  groffeur  ,  afin  d'y  attirer  plus  for- 
tement les  humeurs ,  &  de  faire  une  plus  grande 
dérivarioD  -,  mais  le  choix  entre  ces  différentes 
fubftances  paroît  être  affez  indifférent.  On  tien-r 
dra  les  cautères  ouverts  jufqn'à  l'entière  guéri- 
fon  de  la  maladie  pour  laquelle  on  s'en  eft  fervij 
&  fi  le  mal  que  l'on  a  guéri  par  ce  moyen  re- 
venoit  encore  ,  on  en  feroit  de  nouveaux.  Nous 
croyons  que  cela  eft  préférable  à  la  méthode  or- 
dinaire de  les  laifler  fubfifler  long-tems  après 
qu'on  en  a  obtenu  l'effet  defiré ,  ou  même  pen- 
daat  toute  la  vie  ,  parce  que  la  prolongation  de 
cet  écoulement  n'eft  pas  toujours  un  préfervatif 
contre  les  maux  que  fon  étabiifiement  a  paru 
guérir  ;  parce  que  l'on  fera  plus  sûr  de  fon  effi- 
cacité en  le  rétablifTant  lorfque  le  corps  n'y  fera 
pas  accoutumé;,  parce  qu'outre  l'incommodité  ha- 
bituelle, &  l'alfujétiffement  qui  en  réfultent ,  il 
peut  avoir  d'autres  inconvéniens ,  tels  que  l'épui- 
fement  où  il  jette  quelquefois  les  malades  paP 
fa  trop  grande  abondance-,  enfin  ,  parce  que  plus 
il  a  fubfifté  long-tems ,  plus  il  peut  être  dange- 
reux de  le  fupprimer  tout-à-coup,  &  que  per- 
fonne  ne  peut  fe  répondre  de  ne  pas  le  biffer 
tarir  tôt  ou  tard  par  négligence ,  ou  par  quel- 
qu'autre  raifon.  Sous  ce  point  de  vue  un  cautère 
établi ,  fur-tout  dans  l'enfance,  pour  durer  toute 
la  vie,  comme  cela  fe  pratique  fréquemment  , 
n'eft  que  trop  fouvent  un  remède  pire  que  le 
mal  pour  lequel  on  l'applique. 

Lorfqu'on  veut  fupprimer  un  cautère  ,  il  fuffiî 
d'ôter  le  puis  qu'on  y  tenoit  ,  &  il  fe  ferme 
bientôt  de  lui-même.  Il  arrive  quelquefois  qu'il 
s'élève  fur  le  petit  ulcère  de  la  chair  fongueufe,, 
mais  on  la  détruit  aifément  en  la  faupoudranr 
avec  un  peu  d'alun  brûlé.  Les  vieillards  font 
prtfque  toujours  menacés  de  quelque  maladie 
très-facheufe  ,  ou  même  de  la  mort  ,  lorfque 
leurs  cautères  eefTLnt  de  couler,  &  que  les  bords 
en  deviennent  fecs  ou  livides.  On  doit  alors  fe 
preffer  de  recourir  aux  remèdes  capables  de  pré- 
venir ces  accklens ,  &  de  rappeller  fur-tout  l'écou- 
lement des  cautères ,  en  y  applicant  de  la  poudre 
de  cantharides ,  ou  quelqu' autre  fubflance  irri- 
tante. 

Les  cautères  font  d'un  grand  ufage  dans  la: 
pratique  de  la  Médecine  &  de  la  Chirurgie  r 
quoiqu'aujourd  hui  un  grand  nombre  de  Prati- 
ciens y  aient  recours  bien  moins  fréquemment?, 
qu'on  ne  faifoii  autrefois.  Peut-être  ,  dans  la  plu- 
part des  cas  où  on  les  emploie  ,  obtiendroit- 
pn  un  effet  plus  prompt  &  plus  marqué  pas 
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tïhe  application  de  véficatoires  ,  plus  ou  moins 
fréquemment  répétée  ,  ou  par  d'autres  moyens 
de  dérivation  encore  plus  aclifs  ;  mais  des  recher- 
ches fur  une  quefîion  de  cette  nature  ne  doivent 
pas  entrer  dans  cet  ouvrage.  Il  nois  fnffira  de 
rappeller  ce  que  nous  avons  fait  obferver  à  l'ar- 
rîcle  Cautère  actuel,  que  l'action  du  moxa 
qui  n'occafionne ,  pour  l'ordinaire,  qu'une  fup- 
puration  peu  abondante  ,  eft  beaucoup  plus 
prompte  &  plus  efficace  que  celle  d'aucun  autre 
exutoire  ,  quoique  l'écoulement  que  ceux  -  ci 
procurent  foit  bien  plus  confidérable.  Cependant 
il  y  a  des  caj  où  une  évacuation  telle  qu'on  l'ob- 
tient par  des  cautères  peut  être  trèf-utile  :  tels 
font  ceux  d'anciens  ulcères  qu'on  ne  devroit  peut- 
êt  e  jamais  fermer  fans  avoir  préalablement  fup- 
pléé  par  ce  moyen  à  la  fuppuration  habituelle 
qu'ils  occafionnoienr.  Voye\  Ulcère. 

CAUTÉRISATION.  Voye\  Cautère 

ACTUEL.  . 

CENTAURÉE  (petite),  plante  dont  les  feuilles 
&  particulièrement  les  fommités,  ont  une  faveur 
très-amère.  On  lui  attribue  une  vertu  déterfive  , 
&  l'on  s'en  fert  dans  divers  cas  d'afFeélions  cu- 
tanées ,  d'ulcères  fordides ,  d'achores  &  de  croûtes 
à  la  tête  on  l'emploie  dans  cette  vue  en  décoc- 
tion ,  &  en  cataplafmes  ;  la  Chirurgie  moderne 
n'en  j'aie  pas  grand  ufage. 

CERAT.  On  donne  ce  nom  à  différentes  com- 
portions defîinées  à  être  appliquées  extérieure- 
ment ,  &  dont  les  ingrédiens  font  à -peu -près 
les  mêmes  qui  entrent  dans  la  formation  des  on- 
guens  &  des  emplâtres  -,  ils  tirdnt  leur  nom  de 
la  cire  qu'on  fait  entrer  dans  leur  compofuion 
pour  leur  donner  la  confiltance.  Autrefois  on 
les  faifoit  plus  folides  que  les  onguens ,  leurcon- 
fiftar.ee  tenoit  le  milieu  entre  celle  des  onguents 
&  celle  des  emplâtres  -,  mais  depuis  on  a  donné 
le  nom  de  cérat  à  des  compositions  auffi  molles 
&  mêmes  plus  modes  que  les  onguens.  Nous 
donnerons  ici  les  formules  de  ceux  qui  font  le 
plus  en  ufage ,  ou  qui  méritent  le  plus  de  l'être. 

Ce'rat  fimple. 

Prenez  d'huile  d'olives  une  livre  ; 

de  cire  blanche, quatre  onces*, 

de  blanc  de  baleine,  trois  onces  —  faites 

fondre  enfemble  ces  matières  fur  un 

feu  doux. 

Ce'rat  de  Gaîien. 

Prenez  d'huile  d'olives  ,  une  demi-livre?, 
de  cire  blanche,  deux  onces  ; 
d'eau  commune  ,  fix  onces:. 
On  fait  fondre  la  cire  avec  l'huile  fur  un  feu 
très-doux  ,  on  coule  ce  mélange  dans  un  mor- 
bier de  marbre  ,  on  l'agite  avec  un  pilon  de  bois 
jufqu'à  ce  qu'il  foit  froid  »  on  ajoute  enfuite  l'eau 
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peu-â-peu  ,  &  on  l'incorpore  ,  en  continuant  h 
agiter  le  tout  avec  le  pilon,  fuivant  les  règles  de 
la  pharmacie. 

On  emploie  ces  cérats  dans  les  cas  de  plaies,' 
excoriations  ,  &c.  où  il  ne  faut  que  des  appli- 
cations très-douces ,  foit  pour  amollir  &  détendre 
les  parties  enflammées  ,  foit  lorfqu'ii  s'agit  Am- 
plement de  les  défendre  contre  l'irriiation  de  l'air, 
&  celie  des  appareils. 

Ce'rat  de  Goulard ,  ou  de  Saturne. 

Il  fe  fait  en  ajoutant  au  cérat  fimple  ,  ou  au 
cérat  de  Galien  une  certaine  proportion  d'extrait, 
ou  de  fucre  de  Saturne  ,  qu'on  varie  à  volonté 
fuivant  les  cas  ;  on  s'en  fert  comme  d'un  topi- 
que rafraîchifTint  &  defficatif  pour  les  excoria- 
tiom  ,  les  brûlures  ,  les  ulcères  dartreux ,  &c. 

CERATOTOME  de  k.^«  &  TÈ^yf/v.  Se3io 
comeœ.  Dénomination  un  peu  forcée,  il  efl  vrai, 
que  donne  le  D.  Wtnzel  au  fcalpel  ,  dont 
il  fe  ftrt  peur  incifer  la  cornée  dans  l'opération 
de  la  cataracte.  Ce  fcalpel  n'a  rien  qui  le  dif- 
j  tingue  elfcntiellement  de  plufieurs  autres  def- 
tinés  à  cet  ufage.  Il  reff  mble  affez  à  une  lancette 
ou  phlébotome  ordinaire  ,  mais  la  lame  a  un 
peu  moins  de  largeur ,  &  efl  femblable  à  celle 
que  les  Couteliers  difent  être  à  grain  d'avoine  ; 
elle  eft  droite,  &  fi  quelquefois  elle  préfente 
une  convexité  prefque  imperceptible  ,  l'ouvrier 
la  lui  forme  ,  pour  lui  donner  plus  de  corps. 
La  lame  a  dix-huit  lignes  de  longueur  &  trois 
dans  fa  plus  grande  largeur.  Comme  elle  va 
toujours  en  décroiffant  de  la  bafe  à  la  pointe, 
ce  n'eft  que  dans  l'efpace  de  quatre  lignes  environ 
depuis  fa  bafe  qu'elle  en  a  trois  de  largeur.  Mais 
à  fix  lignes  environ  de  fa  pointe  ,  &  vers  le 
tiers  de  fa  longueur,  de  ce  côté,  elle  n'a  qu'une 
ligne  &  demie  de  largeur,  le  manche  offre  plu- 
fieurs faces,  pour  le  tenir  plus  facilement  ,  & 
une  petite  marque  qui  indique  le  bord  fupérieur 
de  la  lame.  Foye^le  Traité  de  la  cataracte  du  D. 
Wenzel,  (M.  Pztit-Radez.) 

CERCOSIS  de  Kspx«c,  une  queue.  Excroiffance 
polypeufe ,  pins  ou  moins  alongée  &  de  forme 
à-peu-près  cylindrique  qui  tient  à  la  matrice  ou 
au  vagin  ,  &  qu'on  a  prife  quelquefois  pour  une 
chute  de  J'un  de  ces  organes.  Voye^  Polype. 

CÉROÉNE,  ou  Céroène-,  nom  que  le  vul- 
gaire donne  a  des  emplâtres  réfolu:if's  &  forti- 
fiants ,  que  l'on  applique  fur  l'a  peau  en  cer- 
tains endcoits  ,  pour  diffiper  les  douleurs  ;  tel 
eft  l'onguent  d'Althéa  mêlé  avec  de  feau  de  vie  , 
que  l'on  applique  fur  les  côtés  ,  dans  les  vio- 
lentes douleurs  qui  accompagnent  la  fluxion  de 
poitrine.  Extrait  du  Dictionnaire  de  fanvé. 

CÉROMEL.  Efpèce  d'orguentou  de  cérat  fut 
de  quatte  parties  de  miel ,  &  d'une  partie  de  cire 
blanche  que  l'on  fait  fondre  enfemble  à  une  douce 
chaleur  \  c'eft  un  bon  topique  pour  couvrir  les 
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les  plaies  &  les  ulcères.  On  le  recommande  pouf 
les  engelures  crevalTées. 

CÉRUSE.  Chaux  blanche  de  plomb,  qu'on  ob- 
tient en  expofant  des  lames  de  ce  métal  à  la 
vapeur  des  acides  végétaux.  On  applique  quel- 
quefois utilement  la  poudre  de  cérufe  fur  des 
ulcères,  comme  un  topique  rafrakhiflànt,  &  mo- 
dérément defficatif  &  aflringent.  On  s'en  fert  auliî 
pour  former  différens  emplâtres  ,  l'onguent  blanc 
rsmp's  ,  dont  elle  tft  la  bafe  ,  s'applique  avec- 
avantage  fur  les  parties  excoriées  ou  brûlées, 
&  fur  les  dtmangeaifons. 

CÉSARIENNE  (opération)  ûî^tom/*  DVtlpa 
&  ïW».  Scdio  uteri.  On  défigne  ainfî  l'ouverture 
qu'on  pratique  aux  parois  du  bas- ventre  &  à  la  ma- 
trice, pour  en  retirer  unenfast,  lorfque  différens 
obftacïes  empêchent  qu'il  ne  parle  par  les  "  voies 
qui  doivent  lui  donner  iiïùe.  On  a  également 
recours  à  cette  opération  ,  dans  les  cas  où  l'en- 
fant échappé  par  une  crevafte  de  la  matrice  , 
auroit  pafle  dans  la  cavité  du  bas -ventre  ,  mais 
alors  il  vaudrait  mieux  employer  le  mot  de 
Gajlrotomie ,  dont  la  lignification  feroit  beaucoup 
plus  exacte.  Il  eft  conftaté  d'après  l'expérience 
que  les  plaies  des  mufelés  du  bas-ventre  ,  ainfi 
que  celles  du  péritoine  &  de  la  matrice,  ne 
font  par  elles-mêmes  nullement  mortelles,  en  forte 
que ,  dans  les  cas  qui  le  requièrent ,  on  peut 
hafarder  d'ouvrir  l'abdomen  de  la  mère,  pour 
retirer  fon  enfant  toutes  les  fois  qu'il  ne  peut 
palier  parles  voies  ordinaires  :  ceux  qui  naifîentde 
cettemanière,  font  appellé^CjES  ares  ouC^esones 
à  cœfo  matlis  utero;  tels  ont  été  Jules  Céfar , 
Scipion  l'Africain  ,  Man!ius&  Edouard  VI ,  Roi 
d'Angleterre.  En  lifant  les  Auteurs ,  on  ne  trouve 
qu'aucun  d'eux  ait  fait  mention  de  l'opération 
Céfarienne  avant  le  commencement  du  îeizième 
fiècle  où  Bauhin  ,  dans  un  appendix ,  adreffé  à 
Rouifet ,  cite  l'hifioire  d'une  pratiquée  par  un 
Châtreur,  laquelle  réuffit  tellement  que  la  femme 
accoucha  de  deux  enfans  quelques  années  après,  cir- 
constance qui  fait  voir  qu'elle  avoit  été  faite 
allez  inutilement.  RoulTer,  qui  vivoit  vers  la  fin  du 
feizième  fiècle,  eft  le  premier  Auteur  qui  fe  foit  au 
taché  à  établir  parl$  raifon  &  par  l'expérience ,  la 
néceffité  de  l'opération  Céfarienne  fur  la  femme 
vivante.  Les  raifons  &  les  fuccès  déjà  connus 
de  cette  opération  ,  n'entraînèrent  cependant  point 
les  iuffrages  de  Paré  ;  car  dans  fes  Œuvres,  qui 
parurent  à-peu-près  dans  le  même  tems  que  le 
livre  de  Rouftet  ,  on  y  trouve  une  critique 
motivée  contre  cette  opération,  a  Or ,  je  m'é- 
merveille ,  dit-il  ,  comme  d'autres  veulent  af- 
firmer avoir  vu  des  femmes  auxquelles  pour  ex- 
traire Uurs  enfans ,  l'on  auroit  incifé  le  ventre, 
non-feulement  une  fois,  mais  plufièurs,  car  telle 
«hofe  pour  raifon ,  m'eft  impoffible  à  croire 
entendu  que  pour  donner  iflùe  à  l'enfant }  il 
foulroit  faire  une  grande  plaie  aux  mufcles  de 
l'éoigaftre  &  pareillement  à  la  matrice ,  laquelle 
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|  étant  imbue  d'une  grande  quantité*  de  fang 
faifant  une  divifion  fi  grande ,  il  y  auroit  une 
trèï-grande  hémonhagie  ,  dont  la  mort  s'en 
fuivroit  ;  davantage  ,  avoir  confolidé  la  plaie  , 
la  cicatrice  ne  permettroit  pas  à  la  matrice  de  fe 
dilater ,  pour  porter  l'enfant.  Il  y  a  encore 
d'autres  accidens  qui  poutroient  en  advenir  ,  & 
le  pis  eft  une  mort  fubite  à  la  mère,  &  par- 
lant ,  js  ne  confeillerai  jamais  de  faire  une 
telle  œuvre  où  il  y  a  nul  efpoir  en  parlant 
humainement ,  toutefois  on  m'a  affûté  qu'un 
nommé  Maître  Vincent,  Chirurgien  d'Héricy. 
près  Fontainebleau  ,  a  fait  cette  périlleufe 
opération  ,  avec  heureufe  ifTue.  La  femme  qu'on 
dit  iivoir  été  incifée ,  &  ledit  Maître  Vincent 
font  encore  aujourd'hui  vivans.  Tant  de  gens 
d'honneur  &  dignes  de  foi ,  me  l'ont  affuré 
jufques  même  à  me  dite  avoir  vu  faire  l'cpéra- 
tion  &  extraire  l'enfant,  que  je  ne  veux  ny  ofe 
les  mécroire  -,  mais  cela  étant ,  j'ofe  bien  dire 
que  c'eft  un  vrai  mit acle  de  nature.  »  Il  paroît 
que  Paré  n'a  pas  toujours  été  fi  oppofé  à  l'opé- 
ration Céfarienne^  car,  dans  la  première  édition 
du  livre  de  RoufTet,  on  trouve  une  approbation 
de  Montaneuil,  ProfelTeur  Royal  &  Doyen  de  la 
Faculté  de  Médecine  de  Paris ,  où  ce  Médecin  fait 
l'éloge  de  l'ouvrage  de  Roulïet,  &  immédiatement 
au-deffous  de  cette  approbation,  on  lit,  j'attefle 
ce  que  diffus  ,  Ambroise  Paré.  Ouid,  qui  écri-. 
voit  vers  le  commencement  de  ce  fiècle  ,  eft  égale- 
ment contre  cette  opération  ,  it  is ,  dit-il ,  ar 
deteftable,  barbarous  atidillégal pièce  oj 'inhumanity v 
L'ouvrage  de  RoufTet  navoit  point  encore  en- 
„  traîné  le  plus  grand  nombre  ,  cependant  il  lui 
attira  beaucoup  de  p.irtifans-,  &  enfin  la  nécefîité 
de  cette  opération ,  dont  le  fuccès  fe  confirmoir. 
de  plus  en  plus ,  détermina  à  l'établir  fur  des* 
bafes  certaines  &  invariables.  M.  Simon  qui  a 
entrepris  ce  travail ,  dans  deux  mémoires  qui  fe 
trouvent  parmi  ceux  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie,  cite  foixante-dix  ou  douze  Obfer- 
vations  ,  dans  lefquelles  on  voit  que  l'opé- 
ration Céfarienne  a  été  pratiquéeavec  fuccès,  &  l'on 
pourroit  aujourd  hui  ajouter  un  pareil,  nombre 
aux  fiennes  qui  confirmeroient  de  plus  en  plus  que 
par  elle-même  elle  n'eft  pas  aufli  dangereufe 
qu'on  l'a  toujours  crue. 

On  pratique  l'opération  Céfarienne  dans  deux 
circonftances  différentes.  i.°  Lorfqu'une  femme 
meurt  par  quelqu'accident  dans  le  cours  de  la 
groflefie  j  il  n'y  a  alors  aucun  inconvénient  à 
la  mettre  en  pratique  ,  car  c'eft  le  feul  moyen 
qui  refte  pour  fauver  l'enfant.  z.°  Lorfque  la 
femme  eft  vivante  ,  que  fon  enfant  eft  pa(Té  dans 
l'intérieur  du  bas-ventre  à  la  fuite  d'une  rupture 
de  matrice ,  ou  que  le  diamètre  du  détroit  fu- 
périeur ,  eft  fi  petit ,  qu'il  y  a  impolfibilité  phy- 
fique  que  la  tête  de  l'enfant  puiffe  s'y  engager,, 
comme  dans  le  cas  où  il  n'auroitque  deux  pouces; 
&  demi  &  moins  :.  dans  ce  dernier  cas  „  oar 


CE  S 

Teroît  coupable  de  ne  point  pratiquer  l'opération'", 
car  comme  Héifter  dit  :  quem  nonfervafli  dhm  po- 
tuijii,  ili'um  occidifli. 

Quand  on  fe  dilpofe  à  opérer  dans  le  premier 
cas ,  il  faut  avant  tout  ,  s'atTurer  fi  la  femme  eft 
bien  morte  }  &  s'il  n'y  auroit  point  moyen^  de 
l'accoucher  par  les  voies  ordinaires  -,  car  fi  d'une 
part  on  expofe  l'enfant  à  une  mort  certaine  , 
tn  attendant  trop  long  tems ,  de  l'autre  on  pour- 
roit  rifqucr  la  vie  d'une  mère,  qui  feroit  tombée 
en  afphyxie,  comme  il  en  efi  des  exemples.  Nous 
n'en  citerons  qu'un  ,  qui  eft  frappant ,  &  qu'on 
ne  fauroit  avoir  trop  prélent  en  pareilles  circonf- 
îances  ;  il  eft  inféré  dans  le  journal  des  Savans 
du  mois  de  Janvier  1749.  M.  Rigaudaux ,  Chi- 
rurgien, n'ayant  pu  fe  rendre  auprès  d'une  femme, 
aux  environs  de  Douay  ,  aufii-tôt  qu'il  fut  ap- 
pellé  -pour  l'accoucher,  apprit,  en  arrivant, 
qu'elle  étoit  morte  depuis  deux  heures ,  &  qu'on 
n'avoir  trouvé  perfonne  pour  lui  faire  l'opéra- 
tion Céfâfienne.  Ayant  auifi-tôt  défait  le  fuajre , 
dont  on  l'avoit  déjà  entouré ,  &  voyant  qu'elle 
eonfervoit  encore  un  peu  de  chaleur  &  de  fou- 
plefie  dans  les  membres ,  que  l'orifice  de  la  ma- 
trice étoit  très-dilaté  &  la  poche  des  eaux  bien 
formée ,  il  fe  décida  à  l'accoucher  par  les  voies 
ordinaires ,  ce  qu'il  fit  facilement  en  retournant 
l'enfant  &  l'amenant  par  les  pieds.  Quoique  cet 
enfant  parût  mort  ,  néanmoins  il  lui  donna 
quelques  foins,  dès  qu'il  eut  délivré  la  mère. 
Il  recommanda  l'une  &  l'autre  aux  perfonnes 
préfentes,  &  leurs  foins  d'abord  infructueux,  ceffè- 
rent  de  i être  par  la  fuite  j  l'enfant  fut  ranimé, 
•au  point  que  quelques  heures  après ,  il  criou 
aufti  fort  que  s'il  fût  né  fans  accident.  M.  Rigau- 
daux revoyant  la  mère  avant  de  s'en  retourner , 
lui  ôta  de  nouveau  les  linges  ,  dont  on  l'avoit 
enveloppée  &  lui  trouvant  les  membres  aufti  fouples 
que  la  première  fois,  quoiqu'il  y  eut  plus  de 
fept  heures  qu'elle  étoit  mo  te  en  apparence ,  il 
efîaya  quelques  moyens  pour  la  faire  revenir, 
mais  fes  affaires  l'appellant  ailleurs ,  il  ne  fe 
retira  qu'après  la  promefïe  qu'on  lui  fit  qu'on  ne 
l'enfeveliroit  que  qusnd  fes  membres  feroient 
roides.  S'il  fut  agréablement  furpris  ,  en  appre- 
nant que  l'enfant  étoit  revenu  à  la  vie  \  il  le  fut 
encore  bien  plus  ,  Icrfqu'on  lui  annonça  que  la 
mère  étoit  reftidcitée  deux  heures  après  fon  dé- 
part. Ce  fait  arriva  le  8  Septembre  1745  ,  &  la 
mère,  ainfi  que  l'enfant,  vivoient  encore  au  mois 
d'Août  1748  ■■)  mais  la  première  étoit  refiée  fourde 
&  prefque  muette.  Si  donc  l'on  renconrroit  immé- 
diatement après  la  mort ,  des  difpofhions  auiïi 
favorables  à  l'accouchement  que  celles  dont  nous 
venons  de  parler,  il  faudroit  préférer  i'txtraclion 
de  l'enfant  par  la  voie  ordinaire,  à  l'opération 
Céfarienne  ,  &  n'en  venir  à  celle-ci  ,  qu'autant 
qu'il  y  auroit  quelqu'obfiacle  à  'l'accouchement,, 
par  les  voies  ordinaires  ,  &  encore  faudroit-il  la 
graiijuer  avec  la  même  précaution  ,  que  11  la 
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femme  étoit  vivante  ,  ainfi  que  le  Sénaî:  de  Venifs 
l'a  ftatué  dernièrement. 

Mais  nous  fuppofons  qu'on  opère  fur  le  vivant; 
il  feroit  alors  prudent  de  difpofer  la  femme  dm 
loin  ,  comme  dans  tontes  les  grandes  opérations , 
peut-être  ces  préparations  en  affureroient-elles  le 
fuccès. Mais  à  l'exception  delafaignée,fouventon  ne 
peut  foumettre  la  femme  à  d'autres  moyens,  parce 
qu'on  eft  appellé  trop  tard,  qu'elle  eft  déjà  trop  affai- 
blie &  que  le  tems  preffe.  11  eft  des  circonf- 
tances  qui  demandent  qu'on  opère  fur-le-champ  , 
&  d'autres  qui  laiffent  du  délai,  il  faut  opérer 
aufti-îôt,  tomes  les  fois  que  les  eaux  font  déjà 
écoulées,  que  la  femme  efi  morte,  ou  que  l'en- 
fant a  paffé  dans  le  bas-ventre  à  la  fuite  d'une 
rupture  delà  matrice.  On  peut  attendre,  quand 
la  rupture  des  membranes  n'eft  point  encore 
faite  ,  que  l'orifice  du  col  n'eft  point  encore  bien 
dilaté  &  aifez  ouvert  ,  pour  l'écoulement  des 
lochies.  Mais,  en  général,  il  vaut  mieux  recourir 
à  l'opération  ,  avant  l'ouverture  de  la  poche  des 
eaux,  comme  M.  Levret  le  confeille.  £t  En  opé- 
rant ,  avant  ce  moment,  dit  cet  Auteur  y 
l'étendue  qu'on  donne  aux  incifions,  tant  du 
bas-ventre  que  de  la  matrice  ,  fe  trouvera  beau- 
coup moins  grande  après  la  fonie  de  l'enfant , 
que  fi  l'on  avoit  opéré  après  l'écoulement  des 
eaux,  » 

Tout  étant  décidé  &  préparé ,  on  donne  deux 
ou  trois  grains  d'opium  ,  une  heure  avant  d'o- 
pérer ,  pour  émouffer  la  fenfibiiiîé  &  procurer 
un  peu  de  fommeil  immédiatement  après  l'opé- 
ration. On  difpofe  auffi  l'appareil  qui  conftfte 
en  un  bifiouri  courbe  fur  tranchant  &  en  un 
droit ,  dont  la  lame  foit  très-étroite  &  boutonnée,, 
en  des  aiguilles  courbes  &  garnies  de  fil  eiré  s. 
pour  la  future  encheullée,  au  cas  qu'on  la  juge 
néceftaire,  plufieurs  morceaux  de  linge  fin,  des 
compreffes  ,  un  bandage  de  corps  &  quelques 
eaux  fpirùueufes.  La  femme  ayant  uriné,  pré- 
caution effencielle,  pour  que  la  veffie  ne  vienne 
point  s'offrir  aulTi-tôt  après  qu'on  aura  fait  la 
première  incilion,  on  la  placsia  fur  un  lit  affez 
étroit  &  un  peu  élevé  ,  pour  que  l'Opérateur 
ne  foit  point  fatigué  par  une  position  trop  pan- 
chée.  On  le  garnira  d'un  morceau  de  toile  ciré 
&  par  deffus  on  mettra  des  alaifes  j  elle  fera 
couchée  fur  fon  dos  ,  ayant  les  jambes  &  les 
cuifTes  alongées  pendant  l'incifîon  ,  &  à  demi- 
fléchies,  pendant  qu'on  fera  l'extra  étion~de  l'en- 
ftnr.  On  placera  deux  aides  au  côtés  de  l'Opé-^ 
rateur ,  qui  fixeront  la  matrice  au  milieu  du  ventre; 
en  appliquant  leurs  mains  fur  les  côtés  ,  afin  de 
tirconferire  en  quelque  fone  l'élévation  fur  la- 
quelle on  va  opérer  &  d'empêcher  les  i-nteftin$ 
de  venir  fe  préfenter  en  avant. 

Les  Chirurgiens  ont-  beaucoup  varié  fur  le" 
lieu  où  l'on  devoit  opérer  ,  les  uns  ont  voulut 
que  ce  fût  fur  les  côtés ,  d'autres  tranlverfale^- 
ment ,  foit  au-delfus  ou  au-  deifous  de-  L'00%. 
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biiic  ,  quelques-uns  ont  proféré  la  ligne  blanche. 
Cette  dernière  mithocle  nous  paroît  préférable 
à  toutes  les  autres  ;  elle  eft  moins  fujette  à 
accidens  vu  la  nature  des  parties  qu'on  incife  -, 
c'étoit  celle  que  confeilloit  Platner,  à  en  juger 
par  le  procédé  fuivant  qu'il  indique.  Jncidantur 
autern  juxth  lineam  albam  plagâ  majori  quœ  ad 
ojfa  pubis  fere  defcendh  ,  tum  abdominis  mufcu'i , 
tiitn  peritoncum  ;  tibi  tamen  vitandum  ne  viole tur 
arteria  epigaftrica.  On  incifera  profondément  les 
tégumens  &  les  graines ,  fi  la  femme  a  beaucoup 
d'embonpoint,  jufqu'à  ce  qu'on  apperçoive  les 
sponévrofes  qui  forment  la  ligne  blanche;  on  inci- 
fera celle-ci  de  manière  à  parvenir  jufqu'à  la  cavité 
du  bas- ventre,  par  une  petite  ouverture,  aufii-tôt 
on  y  introduira  l'indicateur  de  la  main  gauche, 
tant  pour  écarter  de  l'inftrument  ,  les  parties 
qu'il  faut  ménager,  que  pour  fervir  de  conducteur 
à  l'infirumenf.  Le  biftouri  boutonné  eft  celui 
dont  il  faut  alors  fe  fervir.  On  étendra  cette 
première  incifion  depuis  l'ombilic  ,  jufqu'à 
un  pouce  &  demi  au-deffus  de  la  fymphyfe  du 
pubi<.  Alors  l'aide ,  qui  eft  au-deffus  de  l'Opé- 
rateur preffant  plus  que  précédemment  ,  pour 
rapprocher  davantage  le  fond  de  la  matrice  de 
l'angle  fupérieur  de  la  plaie  ,  celui-ci  ouvrira 
ce  vifeère  au  milieu  de  fa  partie  antérieure ,  en 
fe  fervant  d'un  biftouri  convexe,  jufqu'à  ce  qu'il 
apperçoive  les  membranes ,  &  il  ne  fera  à  celle-ci 
qu'une  petite  ouverture  fuffifante  pour  y  paffer 
le  doigt ,  &  avec  allez  de  précaution  pour  ne 
pas  bleffer  l'enfant.  11  plongera  enfuite  l'indica- 
teur de  la  main  gauche  en-dedans  de  cette  fer- 
conde  plaie  ,  pour  fervir  de  conducteur  au  bif- 
touri droit ,  dont  il  fe  fervira  alors  &  avec  le- 
quel il  continuera  d'ouvrir  la  matrice  en  coupant 
de  dedans  en- dehors  ,  comme  précédemment  où 
il  falloit  ouvrir  les  enveloppes  du  bas-ventre.  11 
prolongera  l'incifion  jufqu'au  niveau  de  l'angle 
inférieur  ',  l'étendue  de  cette  féconde  incifion  , 
doit  être  déterminée  par  le  volume  de  la  tête  rie 
l'enfant-,  cependant  une  de  cinq  à  fix  pouces,  fufnt 
ordinairement  -,  mais  il  convient  toujours  de  la 
faire  un  peu  plus  grande  que  plus  petite ,  pour 
arrêter  le  déchirement  de  fes  angles  ,  lors  du 
paffage  de  l'enfant.  «  Cette  augmentation  ,  dit 
M.  Levret ,  eft  de  peu  de  conféquence ,  vu 
la  grande  diminution  que  la  plaie  éprouve  après 
la  délivrance,  fur-tout,  fi  l'opération  a  été  faite 
avant  que  les  eaux  fefoient  écoulées,  ainfi  que 
nous  le  recommandons.  »> 

Quand,  après  l'ouverture  de  la  matrice,  on 
trouve  le  placenta ,  on  l'incite  en  fuppofant  que 
la  partie  qui  s'offre  alors,  eft  fon  milieu  5  fi  en 
preffant  deffus ,  avec  les  doigts ,  on  s'apperçoit 
que  fon  bord  eft  près  de  la  plaie  ,  il  vaudroit 
mieux  le  détacher,  pour  ouvrir  enfuite  les  mem- 
branes, comme  fit  M.  Baudeloque  ,  dans  un  pa- 
reil cas,  il  y  a  quelques  années.  On  infinue  enfuite 
la  main  ,  pour  prendre  les  pieds  de  l'enfant  & 
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les  amener  au-dehors  en  fe  comportant  ici  de 
même  que  fi  l'on  vouloit  le  retourner  &  l'ex-»: 
traire  par  la  voie  ordinaire.  On  en  dégage  le? 
bras  de  même,  quand  les  épaules  font  aflez 
avancées,  &  l'on  introduit  enfuite  un  doigt  dans 
la  bouche  ,  pour  extraire  la  tête.  Si  cependanc 
celle-ci  fe  préfentoit  d'abord  &  qu'elle  fûr  longw, 
tems  à  pa'ïer  par  l'ouverture  de  la  matrice,  on 
favoriferoit  fon  iffue  ,  en  preffant  légèremenr  1© 
ventre  de  la  femme  des  deux  côtés ,  ou  en  in- 
finuant  l'indicateur  de  chaque  main,  jufqu'au- 
deffous  des  angles  de  la  mâchoire  inférieure. 
L'enfant  étant  forti ,  la  matrice  qui  fe  contracte  , 
ebaffe  bientôt  le  placenta  vers  la  plaie  •,  on 
tire  alors  fur  le  cordon  ombilical ,  en 
même-tems ,  qu'on  faifit  des  doigts  le  bord  dit 
placenta  ,  autli-tôt  qu'il  fe  préfente ,  pour  le  dé- 
gager plus  facilement,  &  ordinairement  alors  il  fort 
de  lui-même.  Quand  on  fait  ainfi  l'incifion  ,  vers 
la  partie  antérieure  de  la  matrice  ,  il  coule  or- 
dinairement peu  de  fang  par  la  plaie  ,  fi  toute- 
fois le  placenta  n'eft  point  adhérent  à  l'endroit 
qu'on  incife  il  n'en  eft  point  ainfi  quand  l'on* 
verture  eft  faite  ailleurs  &  notamment  fur  les 
côtés  ;  fi  le  fang  fort  alors  avec  affez  d'abondance 
pour  inquiéter,  il  faudra  laver  la  plaie  avec  quel- 
ques ftyptiques ,  l'eau  &  le  vinaigre  fufîit'ent  en 
pareil  cas ,  mais  il  faut  les  appliquer  à  froid  ,  tî 
l'on  veut  qu'ils  réuffiffent.  Si  le  fang  continue 
di  couler,  ce  qui  provient  quelquefois  de  l'iner- 
tie de  la  matrice  ,  il  faut  frotter  le  ventre  ,  in- 
jecter de  l'eau  froide  par  la  plaie  de  la  matrice 
ou  par  fon  orifice,  fi  les  circonftances  font  fa- 
vorables. Afftz  fouvent  les  inteftins  le  préfenten» 
dès  que  l'enfant  eft  forti ,  un  aide  doit  alors  les 
retenir  &  les  replacer  dans  le  ventre. 

Dès  que  l'opération  eft  achevée  ,  on  preffe  de 
chaque  côté  fur  les  régions  lombaires ,  en  reve- 
nant vers  la  plaie  extérieure  ,  pour  faire  fortir 
le  fang  ou  les  eaux  qui  pourroient  s'être  épan-r 
chées  dans  l'intérieur  du  bas-ventre.  La  p'aie  de 
la  matrice  ne  demande  par  elle-même  aucun  trai? 
tement  ;  elle  diminue  plus  de  la  moitié  après 
l'extraction  de  l'enfant,  ce  qui  refte  s'engorge, 
&  fert  d'égout  aux  humeurs  qui  fluent  de  fes 
lèvres  &  aux  lochies.  Il  n'en  eft  pas  de  même 
de  celles  des  tégumens  ,  elle  ne  fauroit  fe  fer-? 
mer ,  à  moins  qu'on  aide  à  fa  réunion  $  cepen- 
dant il  feroit  inconféquent  d'y  penfer  anfli-tôt 
après  l'opération  ,  car  il  faut  d'autant  plus  un 
écoulement  aux  humeurs  qui  fe  dégorgent ,  que 
l'on  n'eft  pas  toujours  sûr  qu  elles  prendront  leur 
cours  par  les  voies  inférieures.  Il  eft  facile  de 
rapprocher  les  lèvres  de  la  plaie  extérieure,  de 
les  maintenir  même  en  contact  fans  l'aide  de  !a 
future-,  mais  les  bandages  auxquels  il  faut  alors 
recourir  ont  de  fi  grands  inconvéniens  que  celle» 
ci  aura  toujours  la  préférence.  Les  preflions  qu'ils 
déterminent  fur  les  vifeères  forcent  fouvent  ceux- 
ci  à  fortir  au-dehors  ou  à  fe  porter  dans  la  plai^ 
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3e  la  matrice ,  ce  qui  ne  peut  avoir  que  de  fa-  I 
cheufes  fuites  ,  à  raifon  des  étranglemens  qu'é- 
prouvent les  parties  ainfi  cornprifes  ;  ce  (ont 
ces  circonftances  qui  nous  font  croire  que  la 
future  enchevilïêe  doit  être  regardée  comme  la 
meilleure.  Voyez  pour  la  manière  de  la  pratiquer  ,  . 
l'article   Ga^troraphie.  On  a  loin ,  en  la 
faifanr,  de  ne  réunir  environ  que  les  deux  tiers 
fupérieurs  de  la  plaie  &  de  conferver  à  la  partie 
inférieure  une  étendue  d'environ  deux  pouces  , 
pour  fervir  d'écoulement  aux  matières  qui  s'échap- 
pent. On  place  enfuite  des  compreffes  fur  les  côtés 
de  la  plaie  &  par-delius  une  autre  quarrée  ;  on 
les  trempe  toutes  d;;ns  un  défenlif  fait  avec  le 
blanc  d'teuf  battu  avec  un  peu  d'eau-de-vie ,  & 
l'on  fondent  cet  appareil  avec  le  bandage  de  corps. 
On  tient  un  aide  près  de  la  femme  pour  veiller 
à  ce  que  rien  ne  fe  dérange  dans  l'appareil ,  & 
on  le  lève  dix  à  douze  heures  après.  On  examine 
ii  les  futures  font  en  bon  état ,  s'il  y  a  quelques 
caillots  de  fang  entre  les  lèvres  de  la  plaie  ,  on 
les  ôte  ,  on  la  nétoye  avec  de  l'eau  &  du  vin 
chaud  -,  on  prefTe  les  côtés  du  ventre  pour  faire 
fortir  ce  qui  pourroit  être  épanché  ;  &  fi  tout 
va  au  gré  de  l'Opérateur  ,  on  panfe  plus  rare- 
ment. Le  panfement  fe  fera  à  fec  ,  à  moins  que 
la  plaie  ne  prenne  une  apparence  ulcéreufe  , 
alors  on  a  recours  à  des  digefiifs  de  différente  nature, 
félon  l'apparence  de  l'ulcère.  Mais  s'il  fury  enoit  de  j 
l'irritation  ,  de  la  douleur  ,  que  la  fièvre  s'allu- 
mât ,  alors  on  en  viendfoit  aux  faignées  &  au 
régime  le  plus  févère.  Il  y  a  des  cas  où  les  ac- 
cidens  ont  été  fi  graves  ,  qu'on  a  été  forcé  de 
couper  un  des  points  de  future  -,  circonllance 
toujours  fâcheufe  en  ce  que  les  vifeères  forrent 
fouvent  alors  ,  &  tournent  à  la  fuppuration  oc 
fouvent  même  a  la  gangrène.  11  convient  en  pa-  j 
reil  cas  de  panfer  la  plaie  p.ïr  de«  lavages  avec  j 
la  décoction  d'abfynthe  &  l'eau  de  vie  ,  &  d'en  j 
venir  au  kinïdna.  Ces  cas  font  généralement  fa-  | 
cheux  ,  en  ce  qu'ils  font  toujours  plus  ou  moins  i 
promptement  fui  vis  de  la  mort.  Les  accidens  qui  j 
fuccèdent  à  l'opération  Céfarienne  la  mieux  faite ,  ! 
proviennent  fouvent  de  ce  que  la  matrice  s'emplit  > 
de  caillots  de  fan^  ,  ce  qui  empêche  les  lochies  j 
de  pouvoir  s'écouler  par  les  voies  ordinaires,  j 
Rouffet  ,  pour  parer  à  cet  inconvénient  ,  avoit 
recommandé  d'introduire  une  canule  en  forme 
de  peffaire  creux  dans  le  col  de  la  matrice ,  par 
la  cavité  duquel  les  écoulemens  dévoient  fe  faire;" 
mais  la  difficulté  de  placer  &  de  maintenir  est 
inllrumert ,  &  Ton  peu  de  diamètre  l'ont  rendu 
inutile.  Si  ie  mal  étoit  urgent  ,il  faudroit  alors 
tenir  la  conduire  de  M.  Guérin  ,  Chirurgien  de 
Crépy.  Une  femme  qu'il  avoit  opéré  depuis  neuf 
heure?  étoit  prête  à  fuffoquer ,  ayant  des  foiblefïes 
fréquentes ,  vomiffant  prefque  à  chaque  in  fiant  \ 
il  découvrit  la  plaie  ,  en  relâcha  les  futures  ,  & 
retira  delà  vulve  &  delamattice,  le3  caillots  qui 
s'y  étoient  formés  j  ii  y  fit  enfuite  couler  du  nn 
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tiède  &  le  fit  palTer  dans  le  va,gin  ,  en  portant 
fon  doigt  par  la  plaie  jufquau  col  de  f'a.marrice 
comme  pour  le  déboucher  -,  ce  qui  rétablit  le  cours 
des  lochies  fufpendues  par  la  préfence  d'un  gru- 
meau de  fang.  Une  bandelette  effilée  ,  on  une 
mèche  de  coton  en  forme  de  féton  ,  comme  l'a 
employé  lû.  Baudeloque  dans  un  cas  de  ce  genre, 
paroit  devoir  mieux  remplir  l'obier  oc  nefi  point 
fi  violent,  avAïi  le  onfeillons-nou>  de  préférence. 

Lorfque  l'opération  a  eu  tout  le  fuccès  qu'on 
fe  promsttoit,  il  convient,  les  premiers  jours  parlés, 
de  faire  allaiter  l'enfant  par  fa  mère  ;  car  alors  la 
ludion  qui  fe  fait  fur  les  mamelles,  dérive  vers 
elles  une  pins  grande  aflîuence  d'humeurs,  ce  qui 
contribue  à  tarir  de  plus  en  plus  les  fources  qui 
fourniffent  vers  la  matrice.  Ce  moyen  de  dimi- 
nuer la  fuppuration  eft  le  plus  fimpie  ,  &  n'en: 
fuivi  d'aucun  accident  quand  la  fièvre  &  autres 
fvmnfôme^  font  très-légers.  (  M.  P  eti  t-Radez.) 
'  CHAIRS  BAVEUSES  ,  ou  FONGUEUSES. 
On  appelle  ainii  ces  e.T croifîances  charnues  qu'on  ' 
voit  fréquemment  pulluler  dans  les  plaies  ,  & 
qui  s'oppofent  à  ce  qu'elles  fe  cicatrifent  conve- 
nablement. On  eft  obligé  pour  que  cela  n'ait  pas 
lieu,  de  les  réprimer  en  les  touchant  avec  des' 
efearotiques.  Voye^  Ulcères  fongueux. 

CHALAZIA.  Xctxàçiov ,  Chalafia  :  c'efi  nne 
petite  tumeur  qui  furvient  aux  paupières ,  &  qui 
eft  affez  femblable  à  un  grain  de  grêle  :  cette 
tumeur  eft  ronde,  mobile,  dure,  blanche,  & 
en  quelque  façon,  tranfparenre  -,  quelquefois  il  y 
en  a  plufieurs  qui  fe  tiennent  à  la  file  les  uns  des 
autres.  Ces  tumeurs  contiennent  une  humeur  aliez 
femblable  au  blanc  d'oeuf,  qui  en  découle  du 
moment  qu'on  les  ouvre.  Les  remèdes  qu'on  a 
propofés  ne  peuvent  réufiir ,  il  n'y  a  que  de  i'opé- 
raiion  dont  onpuifie  efpérer  :  elle  coniifte  à  ouvrir 
la  tumeur  avec  la  pointe  d'un  bifiouri  bien  aigu, 
&  à  vider  la  petite  tumeur  quand  elle  contient  de 
l'humeur  ,  ou  à  en  f.dre  fortir  le  grain  quand  elle 
a  une  très-grande  confiftance ,  ce  qu'on  fait  aifé- 
merit  avec  la  pointe  d'un  cure-oreille;  on  psffe 
deflus  la  pierre  infernale  &  l'on  met  defïus  la 
petite  plaie  un  peu  de  coton  trempé  dans  du 
miel  rofat  ,  &  pardeflus  des  cotnprelîes  imbues 
d'un  dëfenfif.  (  M..  Pf.tit  Radez.) 

CHALEUR.  Un  certain  degré  de  chaleur  eftfoiî- 
venr  utile  &  même  nécefiaire  pour  diverfes  aîfec- 
ttorss  chirurgicales  ,&  particulièrement  pour  pro- 
duire uriebounefuppuration  dansles  tumeurs  phfeg- 
moneuies  ik  dans  i~s  ulcères.  La  qualité  efîenîieiie 
des  cataplafmcs  qu'on  emploie  pour  amener  & 
maturité  les  abcès,  &  pour  déterminer  la  formation 
d'un  bon  pus  dans  les  ulcères  "calleux  &  de  mau- 
vaise nature,  c'efl  qu'ils  foienr  toujours  appliqués 
rrès-chauds.  Nous  avons  vu  à  l'article  Bain  s,  que 
les  faiuiaires  effets  des  eaux  thermales  employées  à 
l'extérieur  ,  dépendoient  plutôt  de  leur  chaieur  9 
que  d'aucune  autre  propriété  qui  leur  fèl  inhirenre» 

Ce  mu  prouve  manifeftetuënt  que  les  ca tablai* 
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raies ,  les  bains  &  les  douches  agirent  plutôt  par 
)eur  chaleur  ave  par  leur  hunudi  é  ,  c'eft  que 
la  chaleur  fèche  employée  dans  les  mêmes  cas 
où  on  l'applique  au  nmyende  ces  véhidj.'es  humi- 
des, a'foûvent  des  effets  beauou  .»  plu-,  marqués. 
C'eft  à  cet  agent  qu'n  faut  anribiier  les  pu  ffans 
effets  du  cautèse  actuel  &  du  moxa  ,  dont  nous 
avons  parlé  ci-deffus.  Voyei  Cautère  actuel 

Mais, fans  employer  la  chaleur  de  manière  à 
détruire  les  parties  fur  iefqueile;  on  l'applique 
jmmé.'iatement,  on  pe-iten  tirer  un  grand  avantage 
en  l'employant  d'une  manié  e  moins  aelive.  C'eft 
ce  qu'on  fait  au  moyen  de  charbons  ardens  qu'on 
approche  &  qu'on  éloigne  alternativement  de  la 
partie  affectée,  pour  en  faire  fentir  au  malade  l'im- 
prelhon  la  plus  forte  poffible, fans  cependant  occa- 
sionner de  brûlure.  On  lit  ,  àcefujet,  dans  le  V 
volume  desMémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chi- 
rurgie, diverfes  obfervations  très-intérelfantes, pu- 
bliées par  M.  Faute,  qui  prouvent  l'utilité  de  ce 
remède  dans  différens  cas ,  d'engelures  opiniâtres, 
de  panaris ,  de  plaies  accompagnées  de  beaucoup 
d'irritation  &  même  de  gangrène,  d'ulcères  anciens 
&  calleux  .  de  tumeurs  fcrophuleufes,  de  dartres  & 
d'autres  affections  pareilles.  L'effet  de  cette  appli- 
cation continuée  par  intervalles  auffi  îong-temsque 
le  malade  peut  la  fupporter ,  eft  d'accélérer  la  fuppu- 
rationlorfqu'ellefefait  difficilement,  déformer  du 
bon  pus,  d'en  diminuer  la  quantité,  de  réfoudre  les 
€ngorgemens,&  de  hâter  la  cicatrifation  j  mais  ces 
effets  font  peu  connus  en  pratique ,  parce  que 
l'ufage  du  feu  fur  une  partie  fenfible,  préfente 
toujours  à  l'imagination  l'idée  d'une  douleur  qu'on 
aura  peine  à  fupporter.  Nous  croyons  cependant 
que  ce  remède ,  moins  effrayant  que  le  cautère 
actuel  &que  le  moxa,  n'eft  pas  à  négliger  ,  & 
que  la  Chirurgie  peut  en  tirer  beaucoup  d'utilité 
dans  différens  cas. 

CHAMPIGNON.  Deux  efpèces  de  plantes,  de 
la  claffe  des  Champignons ,  or;t  été  recommandées 
parles  Chirurgiens , comme  fourniffant  un  excel- 
lent topique  dans  les  cas  de  léiion  des  artères , 
pour  arrêter  i'hémorrhagie:  l'une  eft  le  Lycoper- 
don,  ou  Veffe  de  Loup,  l'autre  eft  l'Agaric 
de  Chêne.  Ce  dernier  ,  paiticulièrement,  a  été 
annoncé  avec  les  plus  grands  éloges  ,  par  des 
Chirurgiens  célèbres,  comme  pouvant  fuffirepour 
arrêter  le  fang ,  même  dans  tous  les  cas  d'am- 
putations ,  ainfi  qu'on  peut  le  voir  dans  le  fécond 
volume  des  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie. 
C'eft  le  même  Champignon  que  celui  dont  on 
fait  l'amadou. 

On  prépare  ces  Champignons  en  enlevant  leur 
écorce  lorfqu'ils  font  fecs.  On  bat  enfuite  la 
fubflance  qui  refte  avec  un  maillet  ,  jufqu'à  ce 
qu'elle  devienne  très-molle  &  très-fouple,  &  on 
la  coupe  en  morceaux  pour  l'ufage. 

11  faut  avoir  bien  foin  lorfqu'on  fe  fert  de  ce 
fopique  pour  arrêter  unehémorrhagie,  de  le  placer 
dv  manière  qu'il  touche  bien  exactement  le  yaiifcau 
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[  bleffe'  -,  c'eft  pourquoi  l'on  fe  fert  d'sbord  dur 
j  tourniquet  pour  tmpècher  le  fang  de  couler  ,  on 
j  effuic  la  plaie  avec  de  la  charpie  mollette  poué 
j  en  ôter  toute  l'humidité  ,  &  l'on  applique  enfuite 
l'agaric,   de  manière  qu'il  foif ,  pour  ainfi  dire, 
pouffé  jufques  dans  l'ouverture  du  vaiffeau.  Sur 
,  ee  premier  morceau  on  en  met  un  autre  un  peu 
plus  large  ,  &  par-rieffus  celui-ci  un  troifidme  plus 
large  encore  \  on  affure enfuite  le  tout  fermemer-r, 
avec  une  bande.  Il  faut  laiffer  tomber  l'agaric 
de  lui  même,  &  prendre  garde  qu'aucun  frotte- 
ment ne  le  dérange  avant  ce  tems-!à. 

On  a  attribué  les  bons  effets  de  ces  fubftances 
à  une  propriété  aftring.nte  ,  dont  il  ne  paroît 
pas  cependant  qu'elles  foient  pourvues.  Il  eft  à 
préfumer  que  leur  effet  tient  plutôt  à  leur  fou-, 
pleffe  qui  les  rend  propres  â  s'adapter  exacte- 
ment à  l'ouverture  du  vaiffeau  bleffé ,  &  qui 
cependant  n'auroit  pas  lieu  ,  s'il  n'étoit  aidé 
d'une  compreffion  affez  forte  &  long-tems  fou- 
tenue.  Nous  ne  pouvons  douter  de  l'authenticité 
des  faits  fur  lefquels  on  a  établi  l'efficacité  de 
ce  remède  ;  de  quelque  réputation  cependant  qu'il 
ait  joui,  on  n'en  fait  aujourd'hui  que  fort  peu  de 
cas  ,  &  aucun  Chirurgien  ,  fage  &  prudent ,  ne  fe 
repoferoit  fur  ce  fecours  pour  arrêter  une  hémor- 
ragie, fur-tout  d'un  vaiffeau  confidérabie,  lorfqu'il 
pourroit  le  faire  par  la  ligature.  Voyei  Hémor- 
riiagie. 

Champignon.  Excroiffance  de  chair  ,  ainfi 
appellée  parce  qu'elle  a  la  forme  d'un  Cham- 
pignon ,  c'eft-à-dire ,  qu'elle  eft  plus  large  à  fa 
partie  fupérieure  qu  a  l'inférieure,  qui  repréfente 
une  tige  ou  une  pédicule  ;  elle  fe  forme  dsns 
les  plaies  &  dans  les  ulcères ,  quelquefois  même 
dans  ceux  qui  attaquent  des  parties  internes , 
comme  la  veffïe.  On  détruit  ces  Champignons 
par  les  cauftiques  ,  lorfqu'on  peut  y  atteindre  , 
mais  pour  ceux  de  la  .veiîie  on  n'emploie  que 
les  injeclions  déterfïves. 

On  a  donné  le  même  nom  à  une  excroiffance 
qui  vient  fouvent  à  la  fuite  du  trépan.  Voyc\ 
Trépan. 

CHANCRES,  Kapjifvoî ,  cancri  venerei.  Petits 
ulcères  malins,  ronds,  creux  ,  qui  ont  une  fur- 
face  blanchâtre,  des  bords  duis  &  élevés ,  &  qui 
font  toujours  la  fuite  d'un  coït  impur.  On  dif- 
tingue  les  chancres  en  bénins  &  en  malins.  Le 
chancre  bénin  occupe  peu  de  place  ,  fes  bords 
font  peu  élevés ,  il  occafionne  peu  de  douleurs, 
il  croît  &  s'étend  lentement  j  il  le  guérit  ptompte- 
ment ,  &  eft  toujours  primitif.  Le  mal  n  ,  au 
contraire,  a  fëlLbords  très-relevés,  tendus,  dou- 
loureux ,  fa  furfafce  eft  enfoncée  \  il  en  fuinte  une 
matière  ichoreufe  ,  puante  ,  il  s'étend  fort  vite  , 
il  croît  de  même 5  c'eli  le  cancer  malimoris  des 
Auteurs.  On  peut  confidérer  les  chancres  en  pri- 
mitifs &  en  fecondaires.  Le  primitif  fe  manifefte 
quelques  jours  après  la  coïtion  ,  &  eft  toujours 
précédé  de  fignes  particuliers  ,-qui  l'annoncent, 
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B'une  manière  \  ne  point  s'y  tromper.  11  occupé  les 
parti  s  génitales  ;  le  fecondaire  furvient  long-tems 
après  q  l'on  s'eft  expofé  à  le  gagner,  &  eft  tou- 
jours fort  éloigné  du  lieu  par  où  le  virus  s'eft 
in . i  o  luir  dans  l'organifrhe.  Le  plus  fouvent  il  a 
l'apparence  d'un  ulcère  ordinaire  ,  tel  eft  celui 
dont  font  affectée-  les  amygdales  dans  une  vérole 
confirmée.  Le  Chancre  primitif,  lorfqu'il  eft  bien 
formé ,  a  communément  une  bafe  épaifte  &  dure  j 
ce  t.  bafe  efl  enflammée  dans  tout  fon  contour, 
îa  furface  en  eft  douloureufe ,  les  chairs  blâfar- 
dis,  &  l'humeur  qu'elles  laiffent  fuinter,  eft  vif- 
cjueûTe  j  blanchâtre  &  mal  digérée.  Les  Chancres, 
qui  font  contractés  par  le  coït,  viennent  ordinai- 
rement ch. z  l'homme  à  l'extérieur  ,  &  à  l'inté- 
rieir  du  prépuce,  fur  le  frein,  rarement  fur  le 
gh->d  .  plus  rarement  encore  fur  le  ferotum  , 
quelquefois  fur  le  corps  de  la  verge^  chez  la 
femme,  ils  attaquent  les  grandes  lèvres  ,  leur  in- 
férieur, les  nymphes  ;  ordinairement  ceux-ci  ne 
font  point  eroûreux ,  ni  durs  corn  rua  ceux  qui  fe 
forment  à  l'extérieur ,  à  raifon  de  ce  que  leur  fur- 
face  étant  c  manuellement  dans  un  état  d'humi- 
dité, l'humeur,  qui  en  exfude  ne  peut  s'y  endur- 
cir ,  comme  cela  arrive  quand  ils  fe  forment  ail- 
lent. La  matière  qui  provient  de  ces  ulcères, 
quand  on  ne  les  foigne  point  convenablement , 
ayant  de  la  pente  à  couler  ie  long  du  périnée 
jufqu'a  l'anus ,  détermine  quelquefois ,  en  cet  en- 
droit ,  une  excoriation  qui  finit  par  être  un  vé- 
ritable Chancre. 

Le  Chancre  ne  fe  préfente  pas ,  dans  tous  les 
tems ,  avec  la  môme  apparence  ,  &  c'eft ,  fans 
doute,  ce  qui  a  engagé  quelques  Auteurs  à  en  j 
difiitiguer  différentes  efpèces,  tels  que  les  ulçé-  j 
reux  ,  les  lymphatiques  &  les  vélïcul aires.  Voyt[  i 
l'Effai  fur  la  théorie,  &  la  pratique  des  Ma'a  iies  i 
Vénériennes  du  D.  Nisbet  ,  dont  j'ai  donné  la  j 
traduction  il  y  a  quelques  années.  A  dire  vrai, 
il  paroît ,  quant  à  fon  origine  ,  qu'il  n'y  en  a 
qu'une  feule  efpèce ,  &  c'eft  celui  dont  n^us  al- 
lons tracer  la  marche,  du  moment  où  fes  premières 
apparences  fe  manifeftent ,  jufqu'à  celui  où  il 
eft  pleinement  confirmé.  Il  eft  bon  d'obferver  , 
avant  tout ,  que  le  Chancre  peut  fe  former  par 
lui-même  ,  ou  qu'il  fuccède  à  l'inoculation  viru- 
lente reçue  par  une  plaie ,  ou  une  ulcération  quel- 
conque. Voyons  d'abord  ce  qui  arrive  quand  il 
fe  forme  par  lui-même.  Il  furvient  quelquefois 
vingt-quatre  heures  après  le  coït-,  d'autres  fois,  1 
il  efl  beaucoup  plus  long-temps  à  fe  former;  il 
commence  par  une  démangeaifon  dan<  l'endroit 
où  le  Chancre  doit  paroître,  &  bientôt  fuccède 
une  rougeur  inflammatoire  qui  ,  néanmoins ,  eft 
très-bornée ,  quand  le  Chancre  fe  forme  fur  le 
gland ,-  qui ,  au  contraire,  s'étend  beaucoup  quand 
c'eft  fur  le  prépuce  ,  les  grandes  lèvres ,  &  autres 
parties  d'une  texture  afîez  iâche.  La  démangeai- 
fon fe  change  peu-à-peu  en  douleur  -,  il  s  élève 
un  bouton  rouge  qui  fuppure,  &  jette  une  nu-5  1 
Chirurgie,  Home  I,1*  Lcrt  Parti  e. 
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tière  vifqueufe  &  mal  digérée  ;  la  furface  du 
prépuce,  ou  du  gland,  qui  eft  en  contact  avec 
cette  ulcération  ,  fouvent  s'excorie  ,  s'enflamme  , 
&  forme  de  petits  ulcères,  mais  plus  bénins  que 
le  Chancre.  La  bafe  fur  laquelle  eft  le  bouton  , 
s'endurcit,  devient  cireonferite ,  &  finit  brufque- 
ment  avec  les  parties  environnantes ,  ce  qui  n'a 
point  lieu  dans  les  autres  engorgemens ,  où  la 
dureté  difparoît  infenfiblement  ,  les  bords  de 
l'ulcère  proéminent  un  peu  plu1;  que  le  antre. 
Quand  le  Chancre  attaque  le  frein ,  il  s'étend 
beaucoup  plus  que  quand  il  eft  fitué  ailleurs  ;  il 
le  ronge  fouvent  de  manière  qu'il  n'en  refte  au- 
cune trace.  Quand  le  Chancre  vient  fur  des  par- 
ties plus  denfes ,  comme  fur  le  corps  de  la  vergé, 
fur  la  peau  des  bourfes  \  il  commence  toujours 
par  une  véficule  ou  puftule  ,  dont  le  fammet  fe 
deffèche  &  forme  croûte  ;  la  bafe  eft  dure  &  peu 
enflammée.  Le  Chancre  qui  fuccède  à  une  plaie 
ou  à  un  ulcère  ,  fe  forme  d'après  les  principes 
communs  û  toutes  les  affections  inoculées.  II  fur- 
vient également  aux  parties  de  la  génération  , 
comme  fur  les  lèvres,  à  la  fuite  d'un  baifer  laf- 
cif  ou  autrement.  M.  H  tinter  cite  un  Chancre 
furven.ii  ainfi  à  la  furface  interne  des  lèvres  à 
la  "bouche  ,  lequel  pouvoir  avoir  l'étendue 
d'une  pièce  de  fix  fols  ,  &  qui  fut  fuivi 
d'un  bubon  dans  une  des  glandes  maxillaires  du 
même  côté. 

Le  Chancre  n'eft  point  auffi  fréquent  que  la 
gonorrhée-,  M.  Hunter,  qui ,  d'après  une  longue 
expérience  ,  a  calculé  le  rapport  qui  exifte  entre 
ces  deux  maladies ,  établit  la  proportion  d'un  fur 
quatre  ,  &  cette  proportion  eft  généralement  con- 
firmée par  tous  ceux  qui  ont  eu  occalî  m  de  trai- 
ter un  ^rand  nombre  de  vérolés.  Le  Chancre  a 
une  grande  analogie  avec  le  cancer,  il  a  un  pen- 
chant naturel  à  creufer -,  on  en  a  vu  ronger  les 
corps  caverneux,  &  donner  lien  à  des  hémorrha- 
eies  bien  graves  »  quand  ils  afFectoient  les  rami- 
fications de  la  veine  honreufe.  J'ai  vu  ainfi  pref- 
que  tout  un  gland  emporté  par  un  Chancre  de* 
ce  genre,  qui  céda  ceoeniant  au  traiteront,  & 
cette  obfervation  n\ft  point  rare.  Le  Chancre,' 
qui,  dans  les  commencemens,  avoit  une  fi  grande 
difpofition  a  s'étendre,  perd  peu-à-prm  cette  fV 
culté,  fur-tout  chez  les  fu jets  dont  le  tiiïù  eft 
peu  fufceptible  d'irritation  -,  fa  bafe  devient  in- 
fenfiblement plus  molle,  Pinfi animation  qui  l'en- 
vironne s'appaife  ,  fa  furface  fe  nettoie  &  mémo 
fecicatrife.  Il  n'eft  pas  rare  de  voir  ainfi  ces  fymp- 
tomes  difparoltre  après  lufage  des  bains  &  des 
remèdes  généraux  ,  qu'on  preferit  pour  préparer 
aux  grands  remèdes-,  mus  la  caufe  n'en  fubfifte 
pas  moins  dans  le»  hijmenrs,  &  eft  toute  rrête  à 
infecter  les  pa  ties  les  plus  éloignées.  Le  Chan- 
cres paroiiTent  fouvent  feuls  ,  quelquefois  ce- 
pendant ils  font  accompagnés  de  gonorrhéei , 
de  bubons  ou  de  rhagades  -,  ils  font  quelquefois 
plufieius  enfeniJble,  &  foiment  comme  une  efe 
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pèce  de  chapelet  à  l'entour  du  prépuce.  Les  pro- 
grès du  Chancre  ne  font  pas  les  mêmes  chez  tous  -, 
il  s'étend  ,  en  certains  fujets,  en  très -peu  de 
jours  ,  &  forme  une  grande  furface  ,  pendant 
que  chez  d'autres ,  il  eft  flationnaire  ,  &  retient 
fon  état  primitif  pendant  plufieur;  femaines. 

Le  Chancre  fe  fait  connoître  aifément  à  trois 
fymptômes  qui  le  caraclérifent  fpécialement  :  fa- 
voir,  i.°  la  douleur  confi.lérab'e  qui  accompagne 
ordinairement  la  première  dépofition  du  virus  •, 
douleur  qui  eft  à  peine  fenfible  dans  les  ulcéra- 
rations  conféciuives  à  la  vérole  confirmée.  i.°  La 
dureté  des  bords  qui  ici  eft  plus  considérable 
proportionnément  à  l'étendue  de  l'ulcère  ,  que 
quand  l'ulcération  vient  d'une  infeclion  générale. 
3.0  Enfin,  une  plus  grande  circonfeription  de 
l'ulcère  qui  montre  moins  de  tendance  à  fe  ré- 
pandre. 

Le  Chancre  fimple  ,  qui  n'eft  accompagné  d'au- 
cun autre  fymptôme  vénérien  ,  confédéré  dès  fon 
commencement ,  peut  céder  au  traitement  local 
bien  adminiftré.  On  peut  réduire  ce  traitement 
aux  points  fuivans ,  félon  la  théorie  du  D.Nisber, 
l.°  à  le  détruire  entièrement -,  x.°  é  changer  l'in- 
flammation fpécifique  en  une  commune ,  &  moyen- 
nant laquelle  le  procédé  propre  au  renouvellement 
des  parties  puifle  s'opérer-,  30.  à  obvier  Amplement 
à  l'irritabilité  morbifique ,  état  de  la  fibre  d'où 
dépend  particulièrement  l'action  du  virus.  Il  y  a 
long-tems  qu'on  a  confeillé  la  première  méthode. 
Paré  eft  précis  fur  cela. —  ci  Après  l'évacuation  , 
dit-il ,  (  la  faignée)  il  faut  trancher  &  ôter  tout 
ce  qui  eft  corrompu,  voire  en  couper  un  peu 
davantage,  afin  qu'il  n'y  demeure  aucune  por- 
lion  de  ce  qui  pourroit  avoir  été  épris  de  la  na- 
ture du  Chancre.  Aufli  il  faut  laifler  aflez  couler 
le  fang  ,  afin  de  décharger  les  veines  remplies 
de  fang  mélancholique ,  étendues  de  toute  part 
aux  lieux  voifins  comme  racines;  c'eft  pourquoi 
il  le  faut  exprimer  &  prefler  de  tout  côté ,  puis 
appliquer  un  cautère  aeluel ,  lequel  roborera  la 
partie  en  confumant  la  qualité  du  venin  im- 
primé en  icelle,  aufli  arrêtera  le  flux  de  fang.  jj 
Cette  méthode  de  Paré  eft  très -bonne  en  elle- 
même  •,  on  peut  guérir  les  Chancres  par  fon 
moyen ,  fans  qu'il  refte  la  moindre  trace  de  vi- 
rulence ,  mais  il  faut  s'y  prendre  de  bonne  heure. 
M.  Hunier  l'a  Amplifiée  en  n'employant  que  la 
fimple  exfeifion,  &  la  plaie  qui  en  eft  réfultée  s'eft 
guérie  fpontanément ,  fans  aucun  autre  traitement. 
Cette  méthode  ne  peut  être  admife  que  dans  les 
cas  où  le  Chancre  oectiperoit  le  prépuce ,  ou  les 
grandes  lèvres ,  car  il  y  auroit  du  rifque  à  la  pra- 
tiquer fur  le  gland.  Mais ,  quoique  le  fympiôme 
puifle  ainli  guérir,  cependant  M.  Hunter  obferve 
qu'il  eft  toujours  prudent  de  donner  intérieure- 
ment ou  extérieurement  quelques  mercuriaux  , 
fur-tout  fi  le  Chancre,  avant  l'extirpation,  avoir 
une  très-grande  étendue  ,  &  qu'il  fût  accompagné 
d'an  engorgement  dans  les  environs,  Quel<ju'a- 
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vantage  qu'on  puifle  fe  flatter  d'obtenir  eh  fuiVant 

ce  procédé,  la  pufillanimiré  des  malades  a  fait  &  ' 
fera  toujours  recourir  à  d'autres  moyens  moins 
cruels  qui  font  les  cauftiques  ,  dont  l'opération 
eft  plus  lente,  &  ,  pour  dire  la  vérité,  moins 
cettaine.  La  méthode  des  cauftiques  confifie  à? 
toucher  le  Chancre  avec  la  pierre  infernale  , 
toutes  les  douze  heures ,  jufqu'à  ce  que  la  fur- 
face  acquierre  l'apparence  vermeille  d'une  plaie 
qui  tend  à  la  cicatrifation.  On  applique  enfuite 
deftus  un  petit  plumaceau  recouvert  d'onguent 
brun,  pour  faciliter  la  chute  de  l'efcarre.  Cette 
méthode  bien  fimple,  &  bien  préférable  en  elle- 
même  à  toutes  les  autres ,  ne  convient  que  lorf- 
que  le  Chancre  eft  bénin  ,  &  qu'il  ne  fait  que 
commencer.  Quand  il  eft  plus  ancien  ,  étendu 
que  fa  bafe  eft  très-dure,  &  ne  peut  participer  à 
l'effet  du  cauftique,  celui-ci  l'irrite  ,  l'enflamme, 
en  augmente  les  accidens ,  &  le  fait  fouvent  de- 
venir malin.  J'ai  vu  ainfi  plufioirs  fois  des  ulcères 
de  mauvais  genre ,  qui  provenoient  d'une  admi- 
nitlration  mai  faite  du  cauftique.  En  général  ,v 
veut-on  que  ce  remède  réufllfle  ?  il  faut  que  fon 
effet  s'étende  promptement  fur  toute  la  furface  & 
la  profondeur  du  Chancre  ,  &  c'eft  en  quoi  la 
méthode  de  Paré  étoit  avantageufe  &  fupérieure: 
au  procédé  aeluel.  Cependant  on  pourroit  rem- 
plir les  mêmes  vues ,  en  appliquant,  fur  le  Chan- 
cre ,  un  petit  morceau  de  pierre  à  cauîère ,  pro- 
portionné à  fon  volume ,  de  manière  qu'il  formât 
promptement  efearre.  En  agiflant  ainfi  ,  l'on  fixe- 
roit  le  virus,  fon  effet  ultérieur  fer  oit  arrêté,  & 
il  n'y  auroit  aucune  crainte  pour  l'infeclion  gé- 
nérale ;  mais ,  pour  réuftir ,  il  faut  opérer  dès  le: 
commencement ,  &  lorfque  le  Chancre  eft  fimple. 
&  fans  aucun  autre  fymptôme. 

On  change  l'inflammation  fpécifique  en  une  or- 
dinaire ,  en  excitant ,  fur  la  furface  de  l'ulcéra- 
tion ,  une  irritation  incompatible  avec  l'aclionc 
du  virus.  Les  remèdes  qui  peuvent  répondre  & 
cette  intention ,  font  autant  de  fnbftances  tirées* 
du  plomb  ,  du  cuivre  ou  du  mercure  ;  on  les 
emploie  en  onguent ,  en  poudre  ,  fous  forme  li- 
quide, ou  de  vapeurs.  Celles  qui  font  tirées  du, 
mercure  font  les  plus  ufitées ,  telles  font  le  fu- 
blimé  corrofif,  le  précipité  rouge,  l'eau  mercu- 
rielle  ,  &c.  On  emploie  également  le  cérat  & 
l'extrait  de  Saturne  ,  le  précipité  rouge  eft  celui 
dont  on  fe  fert  ordinairement-,  on  en  mêle -une- 
petite  quantité  avec  un  peu  de  bafilicum  ,  où  l'on 
en  faupoudre  la  furface  de  l'ulcère.  Depuis  quel- 
que temps ,  on  lui  préfère  la  folution  de  fublimé 
coToiif,  qu'on  prépare  de  la  minière  fuivante. 
^.  Sublimé  corrofif  quatre  grains ,  efprit-de-vin; 
une  once,  eau  de  rofi.s  trois  onces,  fel  ammo- 
niac un  grain  :  mêlez  ;  on  lave  fouvent  l'ulcère: 
avec  ce  mélange,  &  s'il  occafionne  de  la  douleur,, 
on  alonge  la  quantité  d'eau ,  ou  on  en  mouille 
un  peu  de  charpie  qu'on  applique  fur  l'ulcère- 
Le  D.  Saunders,  à  Londres^  introduit  depuis  peu  „ 
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ïe  ealonif  l  qu'il  mêle  aux  onguens  fuppuratifs, 
M.HuntL  i  f  réi ère  ce,  encan  t  le  miel  &lesmucilages. 
JI  a  obiené,  coinme  le  D.  Saunders  ,  que  le 
ealomel  éroit  moins  irritant,  &  beaucoup  plus- 
efficace  qu'aucune  autre  préparation.  Les  fumiga- 
tion-; ,  ou  apeurs  fèches ,  font  un  dernier  moyen 
de  remplir  la  féconde  indication  générale  que  les 
Chancres  préfenttnr.  Ce  moyen  eft  fingulièremenr 
efficace  dans  le  traitement  de  ceux  qui  ont 
une  -lifpofition  à  s'étendre  ;  on  jette ,  fur  des  char- 
bon- ard  n-  ,  des  paflilles  compofées  de  cinnabre 
&  de  quelques  fubftances  réfineufes  -,  on  les  re- 
çoit au  moym  d'un  enronnoir ,  dont  le  bec,  par 
où  fort  la  f.imée  ,  eft  dirigé  fur  la  furface  de  l'ul- 
cère •,  on  réitère  ,  plus  ou  moins  ,  les  fumiga- 
tions ,  en  prenant  foin  de  retenir  la  vapeur  par 
un  appât eiï  convenable.  11  eft  étonnant  combien 
ce  moyen  a  été  efficace  dans  des  cas  réputés  in- 
curables. Je  me  rappelle  d'avoir  vu  à  Londres , 
à  l'Hôpital  Saint-Barthélemi ,  des  traitemens  de 
ce  genre,  qui  ont  eu  de  grands  fuccès  dans  les 
cas  cîe  champignons  ,  &  même  de  choux- fleurs 
très -volumineux  fur  le  gland  ;  &  j'ai  vu  ,  par 
m?j  -  même  ,  des  fymptômes  de  ce  genre  ,  qui 
avoient  féfifté  au  mercure  convenablement  admi- 
ni.iré,  céder  à  un  moyen  fi  fimple  ,  lorfquil  étoit 
long- temps  continué. 

La  dernière  indication  générale  demande  qu'on 
obvie  à  l'irri'abilité  morbitique  qui  favorife  l'in- 
feclion.  Les  Praticiens  qui  ne  fe  laifîcnt  point 
guider  par  la  fimple  routine  ,  ont  eu  occalion 
d'obferver  que  le  Chancre  ne  s'étendoit  qu'à  rai- 
fon  de  la  fenfibilité  des  fujets  -,  que  quand  la  cal- 
lofité  qui  lui  fervoif  de  baie,  étoit  épaiiTe,  il  étoit 
circonlcrir  &  fixé  à  cette  baie.  Cette  obfervation 
a  fuffi  à  quelques-uns  pour  propofer  d'éteindre 
la  fenfibilité,  &  conféquemment  fixer  le  Chan- 
cre-, de  cette  manière,  a-t-on  dit,  fi  l'on  ne 
guérit  pas  réellement ,  du  moins  l'on  arrête  les 
progrès  du  mal.  On  a  propofé  ,  à  ce  fujet ,  une 
forte  folution  d'opium,  dans  laquelle  on  trempe 
un  plumaceau  qu'on  applique  fur  le  Chancre  ,  & 
qu'on  renouvelle  au  befoin.  Cette  méthode  n'a 
point  encore  étéfuffilammtnt  fanclionnée  par  l'ex- 
périence, pour  que  nous  puiiiions  porter  fur  elle 
un  jugement  définitif,  auifi  attendrons -nous  du 
temps  une  folution  fur  les  difficultés  qu'elle  pour- 
roit  préfenter. 

Jufqu'ici  nous  avons  confidéré  le  Chancre 
comme  une  affection  locale ,  &  ne  demandant 
que  des  topiques  pour  fa  guérifon  -,  cependant  , 
quand  l'ulcère  eft  malin ,  qu'il  a  déjà  duré  quel- 
que temps ,  que  fa  furface  eft  étendue  ,  fuppu- 
rante  ,  fans  dureté  à  fa  bafe  ,  &  conféquemment 
du  genre  de  ceux  qui  peuvent  beaucoup  s'éten- 
dre •,  quand  vers  lui  aboutiffent  différentes  cordes 
qui ,  plus  loin,  fe  perdent  infenfiblement  dans  les 
parties  environnantes  -,  quand  il  eft  fitué  dans  des 
endroits  où  fe  trouvent  beaucoup  de  vaiffeaux. 
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lymphatiques,  il  ne  faut  point  fe  bornei  â  ies 
feuls  topiques ,  il  convient  encore  de  recourit  aux 
remèdes  intérieurs  -,  car  l'on  a  tout  lieu  de  croire 
que  l'infection  eft  générale.  11  eft  des  Auteurs 
même  qui  portent  la  févérité  julqu'â  croire  que 
la  préfence  des  plus  petits  Chancres  l'annoncent 
indubitablement  ;  opinion  qui  nous  paroît  inad- 
miftible  dans  la  plupart  des  cas  qui  fe  préfen  ent 
communément.  Dans  tous  ces  cas,  non -feule- 
ment on  traite  le  Chancre  extérieurement,  mais 
on  prévient  encore  les  fâcheux  effets  qui  pour- 
roient  fuivre  de  la  réforption  du  virus,  il  faut 
fpécialement  recourir  à  ce  traitement  dans  les  cas 
où  ie  Chancre  feroit  accompagné  de  phymofi? , 
de  paraphymofis  ,  de  gononhée  ou  de  bubi  n. 
M.  Hunier  veut  même  qu'on  donne  le  mercure 
dans  les  cas  les  plus  fimpies }  niais  les  raiforirte- 
mens  hypothétiques  qu'apporte  cet  Auteur,  notis 
paroiffent  rien  moins  que  décififs  5  fa  théorie  dé- 
coufue,  entortillée  ,  &  rendue  dans  un  ftyle  peu 
clair,  &  fa  pratique  qui,  le  plus  fouvent,  n'tft 
rien  moins  que  conforme  à  fes  principes  ,  le 
rendent  ici  inintelligible.  Tout  ce  que  nous  di- 
rons, pour  ne  point  tomber  dans  le  défaut  que 
nous  reprochons  à  cet  Auteur  ,  c'eft  que  ,  quand 
les  circonftances  fe  préfentent  telles  que  nous  ve- 
nons de  le?  indiquer,  il  faut  nécefiairement  faire 
fubir  le  traitement  en  grand  ,  fi  l'on  veut  être 
certain  du  fuccès  de  la  guérifon  ,  &  encore  quard 
les  ulcérations  font  avec  hvperfarcofe  ,  ne 
faut  -  il  pas  fe  flatter  de  guérir  radicalement  -y 
il  faut  alors  en  venir  aux  fumigations  dont 
nous  avpns  parlé;  &  lî  le  mal  fait  des  progrès, 
&  qu'il  foit  rebelle  à  tous  les  procédés ,  il  faut 
fe  décider  à  l'amputation  de  la  verge.  On  con- 
feille  cependant ,  avant  d'en  venir  à  un  fi  fâcheux 
parti,  la  tifane  allemande,  l'extrait  de  ciguë, 
ou  les  bains  de  mer,  on  peut  les  mettre  en  nfsge  ; 
mais  pour  peu  qu'on  voie  qu'ils  ne  donnent  pas 
un  meilleur  afpeCt  à  l'ulcère  ,  il  faut  recourir  à 
l'opération  que  nous  recommandons.  (M.  Petit- 
Radei-  ) 

CHARBON.  Voyei  Anthrax. 

CHARDON  BÉN:.  Plance  amère  ,  qu'on  a 
regardée  comme  (iéterfive  &  anti-ulcéreufe.  On 
en  répand  la  poudre  fur  les  ulcères  malins  & 
cancéreux. 

CHARPIE.  On  donne  ce  nom  aux  filamens 
de  vieux  linge  raflembïés ,  dont  on  fe  fert  pouf 
différens  panfemens.  Elle  eft  abforbante,  deffi- 
cative  &  légètement  irritante1,  les  deux  premières 
de  ces  propriétés  tiennent  à  fa  nature  lâche  & 
fpongieufe  ,  la  dernière  eft  purement  méchanique 
&  tient  au  frottement  de  fes  fibre?.  On  appelle 
charpie  brute  ,  celle  dont  les  filamens  font  entalîés 
fans  ordre  ,  &  l'on  en  fait  en  leur  donnant  un 
certain  arrangement ,  des  plutmçeaux  ,  desbour-* 
donnets ,  des  tentes  &  des  mèches.  Quelquefois 
au  lieu  d'effiler  le  linge ,  on  fe  contente  de  1$ 

Rrij 


jji*  C  H  A 

râper  avec  un  couteau  -,  le  duver  qui  en  provient 

fe  nomme  Charpie  ripe'e. 

Cn  fe  fert  de  Charpie  pour  arrêter  à  l'a'de 
d'une  légère  çompreifiori,  1  hémorrhagie  des  petits 
vailfeaux  offenfés ,  ou  pour  (ervir  d'excipient  à  des 
topiques  liqui  es  ou  mous.  Eli  garantit  les  plaies 
de  l'iinpr-  ftion  de  1  air ,  &  confonde  ceiles  qui 
font  récentes  beaucoup  plus  sûrement  que  les  on- 
guens  baifami  pies  &  autres  qu'on  eft  dans  l'ufage 
d'y  appliquer.  Dansées  cas-ci,  on  applique  une 
ou  deux  fois  toutes  les  vingt-quatre  heures  de 
la  Gharpie  trempée  dans  l'eau  froide. 

CHASSE  Ccd  ainfi  qu'on  appelle  le  manche 
des  inftrumens  de  Chirurgie  ,  qui  fciment  & 
ouvrent  à\olonté,teb  que  la  lancette  ,  le  rafoir, 
le  biftouri:  cette.  Chaffe  rehfeirne  la  lame  de 
l'inllrumenr 

CHARTRE.  Nom  qu'on  donne  au  premier 
degré  du  Rachitis,  le  fécond  e/î  ie  nouage  ,  & 
le  Huitième  eft  le  Rachitis  proprement  dit.  Ce 
nom  a  é^édonnéà  cet  état  de  la  maladie,  parce 
que  ceux  qu'on  retient  en  prifon  deviennent 
maigres  &  lapguiflans  comme  ceux  qui  en  font 
affeclé--.  Voy  i  l'article  Rachitis. 
CHAUDÈ-PJSSE.  Voye\  Go^norrhée  virtj- 

XENTE.  ( 

CHAUX-VIVE  Son  principal  nfage eft pour  < 
la  compofition  de  !  Eau  de  Chaux.  Voyc^cc  mot.  \ 

On  s'eT  krt  quelquefois  comme  d'an  rubéfiant',  j 
on  la  mêle  pour  cet  effet  avec  du.  miel  pour  en  ! 
faire  un  carapla'me,  j 

Un  mélange  de  parties  égales  de  favon  noir  &  ! 
de  chaux-vive  ,  appliqué  en  emplâtre  fur  une  j 
Jache  de  nailiance ,  y  forme  en  douze  h.  ures  une  ' 
efearre  q  ii  tombe  à  la  fuiie  de  la  fuppuration,  j 
&  la  tache  difpatoîf. 

On  fait  avec  la  chaux-vive  &  l'orpin  une  pâte  j 
dépilatoire,  pour  détruire  les  poiis  ou  les  cheveux,  j 

CHAULJ  C.  (  Guy  de  )  11  naquit  à  Mont-  ' 
petlier,  où  il  prof,  fia  long -temps  la  Médecine  j 
&  la  Chirurgie.  Il  fut  comblé  d'honneur  &  de  ï 
fïchefles  par  Te  Pape  Clément  V 1  &  fes  fucceffeurs  i 
ïnnocenr  VI  &  Urbain  V.  Cet  Auteur  eft  con-  I 
fideré  comme  le  R  ftaurateur  de  la  Chirurgie  vers  i 
le  14e  fiecl  .  Cet  A  t  n'étoit  alors  exercé  que  par 
les  Barbiers  ;  il  çonfiftôit  à  appliquer  empirique-  j 
mert  des  recettes,  tant  étoit  profonde  dès  fors 
l'ignoranci  des  principes  &   des  observations qm~4 
ont  contribué  I  pi  us  à  ie  rendie  honorable  autant  j 
qu'utile.  11  étoit  Doél  ur  de  la  faculté  de  Médc- 
cine  de  Montpellier  ,  difciple  de  Ray miuidi &  de  : 
Betthuc.  Il  exe:ç3  la  Chirur  ie  à  Lyon  &'  fe  fixa 
enfuite  â  Avignon  ,  ou  ta  p  h\  quiexeiçoit  alors 
fes  ravages,  lui  donna  lieu  de  développer  fon  zèie, 
fes  travaux  8>  Ion  amour  pour  l'humanité  fbuf-  ■ 
frante.  11  comppfa  fa  grand.  Chirurgie  en 
&  la  réiuilit  en  fyfl.êmë.  Quand  cet  ouvrage  I 
pa.nr,  cet  An  étoi.  exercé  par  des  Charlatans  j 
diwics  cn  cinq  kc'le  .  Les  uns  appliquoie.ni  des 
sata^a.iuvs  foi  toutes  les  plaies,  les  (mués  les  pan-  1 
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forent  avec  du  vin,  la  3e  fééle  traitoît  avec  des 
emplâtres  doux  ,  la  4''.  celle  des  Ch-valiers 
Ttutoriques  recouroit  aux  enchantemens,  à  l'huile  1 
&  aux  feuilles  de  choux,  la  5e. ,  ceile  des  femmes, 
imploroient  la  feule  interc  lîion  des  Sain?*.  Guy 
de  Chauliac  rétablit  l'ufage  des  opérations ,  & 
i  reffufeita  la  pratique  de  G-ilitn  ,  des  Arabes  & 
'  de  Paul  d'Egine.  Il  fuftiroit  à  fon  éloge  de  dire 
que  les  Modernes  n'on  rien  innové  dans  ce  qu'il 
a  dit  des  plaies  de  la  tête.  Il  eft  le  premier  qui 
ait  pailé  de  la  guérifon  des  plaies  au  cerveau  avec 
déperdition  de  fubflance  il  pratiquoit  prefque 
toutes  les  opérations  qui  fonr  en  ufage  aujour- 
d'hui. Il  faifoit  l'opération  de  la  cataracte  par 
abaiflement,  &  celle  de  la  fiftuîe  à  l'anus,  à- 
peu-près  comme  on  la  fait  aujourd'hui.  En  géné- 
ral, i.  a  parlé  de  prefque  tout  cequ'ont  dit  Ic-Chii  ur- 
giens  modernes,  &  cependant  il  a  écrit  au  14e  fièclei 
\M.  Petit-Radzl.) 

CHEMOSIS.  ^i»»c  C'cftune  affection  dans 
laquelle  le  blanc  de  l'œil  s'élève  tellement  au-delTuà 
du  noir  ou  de  la  cornée  ,  m  nig  v  fubfldente  ,  diê 
Gorrhé;,  &  albo  emi entes  hatus  cujufjem  fimdi- 
tudo  oriatur.  Si  Ton  en  croit  cet  Auteur  ,  cette 
dénomination  a  été  donnée  au  Cherr.ofis  d'après 
cer  ains  coquillages  dont  l'animai  forme  au-dehors 
une  ouverture  comme  quelques  efpèces  de  lepa?- 
Quoi  qu'il  en  foit,  Paul  d'Égine  obferve  que  deux 
fympiôtnes  fuivént  toujours  cette  affection,  favoir 
la  rougeur  foncée  de  l'œil  &  l'edropium  ouinver- 
lion  des  paupière-,  ,  qui  eft  fouvtnt  portée  à  un 
tel  point ,  qu'il  eft  impofftbleen  aucune  manière 
aux  malades  de  fermer  l'œil ,  ce  qui  rend  leur 
afptcl  forr  défagréable.  Cette  maladie  eft  la  fuite 
de  l'ophtalmie  i-hez  les  peifonne*  avancée  en  âge  ^ 
chez  les  enfans  &  généralement  eh  z  tous  ceù» 
qui  font  fujets  aux  écoulemens  des  yeux-,  elle- 
eft  fouvent  la  fuite  de  l'ophtalmie  vénérienne,, 
comme  je  l'ai  vu  dans  les  Hôpitaux.  Le  Clkmofis- 
eft  quelquefois  occafionné  par  un  gonflement  va- 
riqueux des  veines  ,  h  s  fearifications  font  alors  le 
meilleur  remède.  Woolhoufe  fe  fervoit  du  filet 
qui  furmonte  les  baies  du  feigle,  qu'on  fait  être- 
denté  en  manière  ciefeie-,  il  traverfoit  difiérens 
points  de  là  tumeur  ,  &  par  des  mouvemens  alter- 
natifs il  otnroit  les  vaifleaux  engorgés^  il  réité- 
roit  plus  ou  moins  ce  procédé.  Voyei  ce  qu'il 
faut  en  penfer  à  l'article  Ophtalmoxisîre  &• 
EcTROPtUM.  (M.  Tf.titB.au El.) 

CHFF.  Nom  générique  qu'on  donne  aux  rou- 
1-  aux  rie  bande.  Voy:%  B  ande. 

CHESF.LDEN,  (  Guillaume  )  né  à  Somerby,. 
dans  ie  Comté  de  Leicefter  en  3688,  mort  en- 
1752.  li  fut  difeipte  de  Cowper  &  de  Fern.  A- 
22  ans,  il  fit  fes  premières  démonftrarions  anato- 
miqtte-.  Ses  ouvrages  &  fes  cours  publics  lui  ont- 
acquis  une  très-grande  célébrité.  En  1728  ,  ii  fit- 
une  opération  très- délicate  &  qui  eut  le  plus, 
grand  fùcces  ,  il  ouvrit  la  prunelle  aux  deux  yeux, 
d'un  jeune  homme  de.  14 .ans  aveugle- né  A  &  ta 
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rendît  pinfi  commet  tement  'a  vue.  li  ed  Auteur 
de  plufieurs  obiervatioris  fur  l'Anatomie  &  ia 
Chirurgie,  inférées  dans  les  Tranfactions  Philofo- 
phiques,  une  entr'autres ,  où  l'omoplate  fut  em- 
portée, fans  que  le  malade  en  perdit  la  vie. 

Che'elden  fut  un  trè--grand  Lithoromifte  de 
fo.n  tems ,  il  fe  fixa  d'abord  à  !a  taille  par  le 
haut  appareil  ;  mais  il  lui  préféra  bientôt  la  mé- 
thode de  Raw  ou  la  taille  latérale  ,  perfectionnée 
d'après  les  procédés  de  Frère  Jacques.  Il  a  fait 
paroîf-e,  en  i72.$,i;nouvra;?e  fur  la  faille,  intitulé: 
Trentifî  on  the  higk  opération  of  the  fione.  Il 
conieille  dans  ce  Traité,  avant  d'ouvrir  la 
veftie  par-defius  le  pubis  ,  d'y  porter  de  l'eau 
pour  faire  pi  us  aifément  l'incifion  fur  fon  fond. 
Cet  ouvrage  a  été  fort  critique ,  même  parmi  fes 
compatriotes  •,  voyez  une  brochure  intitulée  -litho- 
tomus  cifîftus,  or  Chefeldcn's  treatije  on  the  high 
ope-ation  of  the  fione  examîned  and  plein1  y  to  be 
fou  d  Lithoio  nia  Douglaiîiana  underan  other  title. 
Lon  'on  ,  1715. 

CHEV  AUCHT.MENT.  OJpum  fupcrpojitîo. 
Terme  ancien,  pris  de  l'équitation  ,  &  qu'on  em- 
ploie communément  pour  défigner  le  déplacement 
des  os  dans  le-  fractures  des  extrémités ,  lorfque 
leurs  bouts  p;  fient  l'un  fur  l'autre.  Le  che- 
vauchement n'a  jamais  lieu  fans  qu'il  y  ait  rac- 
courciffemem  du  membre  •,  il  efi  très-ordinaire 
dans  les  fractures  oblique»,  on  entent  laraifon. 
(  M.  Petit  Radel.  ) 

CH£  V  ESTRE.  Nom  d'un  bandage  particulier 
que  l'on  applique  dan-  la  fracture <ie  la  mâchoire 
inférieure  ,  &  que  l'on  divife  en  (impie  &  en 
compofé.  Le  firnpieti'efl  autre  chofequ'une  bande 
d'environ  quatre  aunes  de  ionguevr  ,  fur  deux  ou 
trois  pouces  de  large  ,  roulée  ù  un  chef  ;  on  s'en 
ferr  Ion  qu'il  n'y  a  qu'un  côté  de  la  mâchoire 
fracturée  ;  U  Ch  veflre  double,  fi  une  bande  ion- 
gué  de  fix  aunes,  roulée  à  deux  chkf:  •,  on  s'en 
fert  îorfque  la  mâ.hcire  eft  fracturée  en  deux 
endroit.;.  Voyci  Frac  ure. 

CHIRONIEN.  Epithète  que  l'on  donne  aux 
ulcère:,  malins  &  invétérés  ,  dont  les  bords  font 
durs  ,  cailenx  &  gonflés  qui  jettent  une  fanie 
limpide  fans  pourriture  ,  fans  i  .flammaîion  &  fans 
grande  douleur  y  mais  qui  fe  cicatrifent  difficile- 
ment, ou  dont  la  cicat'ice,  lion  a  pu  l'obtenir, 
fe  déchire  a  ec  la  plus  grande  facilité.  Ces  fortes 
d'ulcères  attaquent  fur  .-ont  les  pieds  &  les  jambes. 
On  les  appelle  Cbtroniens,  de  Chiron  ,  qui  eft, 
à  ce  qu'on  prétjnd  ,  le  premier  qui  les  aii  guéiis 
&  qoi  s'en  guérit  lui-même. 

CHIRURGIE.  De  x*T'f  &  crV?»«.  manûs  opéra. 
Chîrurgia. Partie  de  laMédecine  bornée  a  laconnoif- 
fanée  des  maladies  du  ccp«  humain,  qui  exigent 
pour  êti  e  guéries  l'application  de  la  main  feule,  des 
inrtîiimens,  en  drs  topiques,  en  tant  que  moyens- 
efientieis  de  guérifon.  Là  multitude  des- maladies- 
de  ce  g'nre  ,  leur  compiicaiion  ,  les  procédés- 
pariés , l'aptitude  &ladçéflé  qu'elles  exigent  de 
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S  ceux  qui  s'en  occupent  ,  ont  déterminé  dès  les 
premiers  tems ,  certains  hommes  à  fe  livrer  parti- 
culièrement à  cette  partie  de  l'art  de  guérir. 
Vraifemblablemem  elle  a  été  la  première  qu'ils  cul- 
tivèrent ,  car  il  y  a  tout  lieu  de  croire  qu'on 
étudia  les  maux  dont  la  caufe  étoir  fouirKfé  aux 
yeux  bien  avant  ceux  dont  la  complication  des 
phénomènes  en  indiquoit  une  cachée ,  &  confé- 
quemment   plus  difficile  à  découvrir.  On  dit 
qu'Apis,  Roi  d'Egypte,  fut  l'inventeur  de  la 
Chirurgie.  Efcuiape,  ftlon  Chambers ,  fit  après  lui 
un  Traité  fur  les  plaies  &  les  ulcères ,  ck  il  eut 
pour  fuccefleurs  les  Philofopb.es  des  Aèdes  fui- 
vans  ,  auxquels  l'exercice  de  la  Chirurgie  fut  uni- 
quement confié.  Pithagcre  ,  Empedocîe ,  Parmé- 
nide,  Démocrite, Chiron,  &  Pson  furent  ainfi  cités 
dans  l'hiiioire  pour  avoir  pratiqué  quelques  opé- 
rations ou  traité  quelques  maladies  chirurgicales. 
Les  Afclépiades  furent  ceux  qui  s'en  occupèrent 
le  plus  -,  elle  étoit  réputée  chez  les  Grecs  un  Arc 
de  première  nécefîité  ;  auiîi  Hippocrate,  qui  as 
pratiqué  foutes  les  parties  de  ia  Médecine  ,  s'éroit- 
il  fpécialement  livré  à  la  théorie  &  à  la  pratique 
de  celle-ci,  &  les  dogmes  qu'ils  non  a  iaiffés 
fur  elle ,  font  tellement  le  fruit  d'une  étude  appro- 
:  fondie  ,  qu'ils  font  encore  fuivis  dans  un  très- 
grand  nombre  de  cas,  ainfi  qu'on  le  peut  voir 
dans  les  dirférens  Articles  de  ce  Lexicon.  Les  Ro- 
mains cultivèrent  moins  cette  partie  que  les  Grecs, 
&  l'on  ne  fait  trop  pourquoi,  car  les  combats 
où  ce  peuple  guerrier  fe  trou  voit  fréquemment, 
durent  fouveni  lui  en  faire  connoître  tout  leprix, 
Ph'ne  cependant  parle  d'un  certain  Archagatus  y 
qui,  le  premier,  s'établit  à  Rome  fous  le  règne 
de  l'Empereur  AugUfie.  Les  Romains  , dit-il ,  fu- 
rent d'abord  fort  fatisfaits  de  ce  Chirurgien  ,  qu'ils 
appelloient  vulnerarius ,  ils  lui  donnèrent  des 
marques  extraordinaires  de  leur  efiime  ,  mais  ils 
s'en  dégoûtèrent  enfuite  ;   vraifembiab'.ement  à> 
caufe  de  la  cruauté  de  fes   procédés,  car  ils 
l'appslloient par fobriquet  ,  camifex.  Iisporrèrent 
même  fi  loin  la  haine  ,  à  en  croire  quelques Àu- 
j  teurs ,  qu'ils  le  lapi  dèrent  dans  le  champ  de  Mars. 
;      Mais  cet  éloignement  pour  l'Art  ne  tut  pas  de 
|  longue  dnrée,car  quelque  tems  après  parut  Celfe, 
|  qui,  par  fes  écrits  &  fa  pratique,  le  rétablit  à  Rome" 
;  dans  fa  plus  grande  fpiendeur.  La  Chirurgie,  de-' 
1  puis  ce  tems  jufqu'à  celoi  où  les  Sciences  patfe- 
,  rent  en  nos  Contrée;,  fut  cultivée  comme  toutes 
\  les  autres  blanches  de  l-i  Médecine  ,  par  les  Ara- 
j  bes  qui ,  fuccelfuirs  &  héritiers  des  Grecs ,  nous 
ï  en  transmirent  les  do»me- ,  moins  défigurés  que- 
!  ceux  de  la  Médecine.  Ali  Abbas ,  Meniué ,  R-hasès,.. 

A'bucafis  &  autrr s  Médecins  de  celte  nation v 
j  épurèrent  même  ia  pratique  de  beaucoup  de  pro- 
■  cédés,  quoiqu'ils  en  euffent -démembré  pl  ifieurs^ 
j  Mais  alors  la  feience  ainfi-  que  la  pratique  étoir 
j  pour  le  plus  gran  1  nombre  une-  routine  fouvenc 
!  meiurière  T  comme  elle  refi  même  aujourd'hui! 
j  dans  les  pays  éloignés  de  joutes.  Ceur-ccs  djia&iàwj 
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fions,  &  où  le  préjugé  conduit  encore  aveuglé- 
ment les  hommes.  Détailler  ce  qu'étoit  laChiur- 
gie  dans  ces  tems  recuiés  ,  c'eft  faire  l'hiftoire 
des  erreurs  de  l'humanité  &  le  nécrologe  de  ceux 
qui  en  turent  les  viclime?.  Une  époque  plus  re- 
marquable &  plus  intérefiante  à  l'Art ,  eft  celle 
qui  nous  ramène  en  France  au  douzième  fiècle. 
Louis  IX  ,  Roi  aufii  généreux  que  bienfaifant , 
qui  s'expofoit  fréquemm  nt  pour  le  1  al u t  de  fon 
peuple  à  la  tê<e  de  fes  Armées  ,  comme  dan;  les 
Hôpitaux  des  peftiferés ,  ptnfa  dès  lors  à  i'éta- 
bliitlment  &  aux  progrès  de  f  Art  en  formant  une 
fociété  de  ceux  qui  en  pratiquoient  les  dogmes. 
C(.s  premiers  Pè  es  de  la  Chirurgie  Françoife 
jttrèrent  les  fondemens  de  ce  grani  édifice,  dont 
les  Grecs ,  les  Romains  &  les  Arab,  s  fournirent 
les  matériaux,  lis  firent  aidés  par  les  Médecins 
qui  traduinVent  les  Auteurs  Grecs  &  Latins, 
mirent  en  langue  vulgaire  les  livres  les  plustffen- 
tiels,  tournèrent  en  axiomes  les  points  de  doctrine 
les  plus  intéreffans,  &  même  pratiqué,  ent  l'Art  avec 
autant  de  diftinction  que  ceux  qui  par  état  s'y 
étoient  voués  entièrement.  Ainli,  par  l'émulation, 
&  peut-être  encore  plus  par  l'en  ie  qui  devoit 
naturellement  exifter  entre  deux  profeifions  dont 
les  pofllflions  font  fi  limitrophes,  fe  forma  infen- 
liblement  une  dodtrine  dont  les  principes  fervent 
aujourd'hui  de  bafe  à  la  Chirurgie. 

A  fuivre  les  chofes  dans  la  plus  exacte  rigueur, 
il  eft  certain  que  la  théoiiedes  maladies  Chirur- 
gicales eft  fondée  comme  celles  qui  font  l'objet 
de  la  Médecine ,  fur  les  loix  d'un  même  organifmei 
en  forte  que  qui  connoît  bien  ces  loix  ,  peut  éga- 
lement bien  appercevoir  les  dérangemens  qui  dé- 
rivent de  leur  inexécution.  Mais  comme  laconnoif- 
fance  de  ces  dernières  en  fuppofe  une  infinité 
d'autres  ;  &  que  le  plus  grand  nombre  de  ceux 
quife  livrent  à  la  pratique  de  la  Chirurgie,  font 
moins  curieux  de  fe  les  rendre  familières  que  de 
fe  former  un  fond  de  pratique  établi  fur  des 
bafes  purement  foumifes  aux  fens ,  il  n'en  eft  pas 
moins  vrai  que  ces  deux  feiences ,  quoiqu'unies 
dans  la  théorie  ,  feront  &  doivent  toujours  être 
féparées  dans  l'exercice.  La  pratique  de  la  Chi- 
rurgie peut  fans  contredit  illufirer  ceux  qui  s'y 
adonnent  avec  les  connoiffances  préliminaires  , 
propres  à  éclairerfur  les  fonctions  du  mécanifme 
de  la  vie.  La  certitude  des  axiomes  établis  dans  la 
théorie  donne,  à  cette  feience  un  caractère  d'évi- 
dence auquel  on  nefauroit  fe  refufer;  mais ,  fous 
telle  face  qu'on  envifage  les  notions  qu'elleoffre , 
jamais  elles  ne  fuffiront  pour  éclairer  fur  les  dé- 
sordres cachés, -dont  les  caufes  font  éloignées  des 
fens.  Pourquoi  donc  les  Chirurgiens  cherchent- 
ils  à  s'approprier  un  domaine  où  ils  fe  rrouvent 
étrangers  à  eux-mêmes ,  incertains  dans  la  marche 
qu'ilsdoivent  tenir  ,  &  incohérens  avecles  princi- 
pes réels  de  l'organisme?  Pourquoi,  dès  les  premiers 
pas  qu'il  font  en  avant ,  leur  propre  confeience 
^ui  les  aveitit  du  danger,  &  combien  leur  pu-; 
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tique  pourra  devenir  meurtrière ,  ne  les  ramène- 
t-ellc  pas  en  arrière?  La  nécefiîfé  eft  la  mère  de 
tou,  les  maux  ,  comme  elle  eft  l'origine  de  tout  le 
bLn  ,  elle  détermine  fou\  ent  à  tenir  une  conduite 
qu'on  ri  auroit  point  fuivie,  fi  l'on  eû;  été  moins 
forcé  par  le  befoin.  11  eft  à  croire  qu'une  a'irre 
inftitmion  é  ablira  fur  ce  point  des  règles;  mais, 
avant  qu'elles  foient  miles  en  pratique,  l'ignorance 
m^iffonnera  encore  bien  des  \  iclitms.  L'Art  eft 
long  &  la  vie  efl  courre,  difoit  Hippocrate , dans 
un  tem  où  les  <  onno:fl\nccs  qui  le  conftituent  , 
étoient  loin  d'être  ce  qu'elle'  font  actuel lement. 
Comment  donc  peut  on  vouloir  une  réunion  dans 
les  parties  qui  le  conftituent ,  lorfqne  chacune 
exigent  tant  de  connoiffances  particulières,  et  La 
divifion  de  l'Art  de  guérir,  dit-on,  dans  un 
Profpeclus  d'Ephéméridcs  pour  fervir  à  l'hiftoire 
de  routes  fes  Pa  ties  ,  répandu  dernièrement  à 
profulion,  n'a  été  imaginé  que  par  l'ignorance  & 
le  fyflême  ab(n  de  pat  lequtl  on  a  prétendu  élever 
une  partie  au  préjudice  de  I  autre,  elle  n'a  jamais  été 
que  le  réftiltar  du  defpotifme  qui  ne  raifonne 
point.»  J'igno'e  fi  lors  de  la  di  ifion  de  l'Art, 
lefprit  de  domination  qui  nous  gouvernoit ,  il  y 
a  quelques  années-rfûtcaufe  de  la  ciiflinction  qu'on 
érablit  entre  les  diverfes  perfonnes  qui  l'exer- 
çoient  ;  mais  il  me  paroit  beaucoup  plus  fimple 
de  croire  qu'elle  fe  fit  infenfiblement ,  &  que  les 
malades  la  firent  eux- mêmes  &  non  aucun  Gouver- 
nement -,  comme  nous  voyons  encore  aujourd'hui 
qu'ils  ont  plutôt  recours  à  certains  Praticiens  qu'à 
d'autres  ,  pour  les  mêmes  maladies  qui  font  éga- 
lement de  la  compétence  de  tous,  ci  Quels  feroienr. 
les  motifs  de  fupériorité  ,  continue-t-on  ,  entre 
les  parties  d'une  Science  fondée  fur  les  mêmes 
principes  &  employant  les  moyens  femblublcs  { our 
traiter  des  maladies  qui  ne  diffèrent  le  plus  fou- 
vent  que  par  leur  fiège  ?  &  lorfqueceux  qui  exer- 
cent cet  Art  font  réunis  par  l  importance  &  la 
noblefle  du  but  qu'ils  fe  propofent,  à  quel  titre 
les    uns   l'emporteroient  -  ils    fur   les  autres 
en  dignité?  jj  11  n'eft  fans  contredit  aucune  fnpé- 
riorité  entre  les  différentes  branches  du  grand 
Arr  de  guérir  du  moment  que  chacune  vient  à 
fa  fin  ,  qui  eft  la  guénfon.  Mais  pourquoi  de- 
mande-t-on  la  dignité  de  ceux  qui  tes  exercent  t 
eft-el le  différente?  c'eft-à-dire,  en  bon  françois , 
pourquoi  le  lucre  n'efi-il  pas  égal  pour  tous  ? 
Par  la raifon  toute  fimple, que  ceux  qui  travaillent 
le  plus  ou  qui  font  cenfés  le  plus  travailler  ,  doi- 
vent être  les  mieux  réconrpenfés  ;  nous  biffons 
à  décider  quels  ils  font. 

Il  n'eft  perfonne  qui  foit  plus  éloigné  de  route 
fupériorité  d'état  que  moi ,  parce  que  je  les  con- 
fidère  tous  comme  nés  d'une  même  mère,  la  nécef- 
fité ;  mais  j'ai  toujours  obfervé  que  ceux  qui  vou» 
loient  mettre  le  leur  en  égalité  avec  celui  d'autres, 
dont  la  fupériorité  a  été  reconnue  dès  la  plus  haute 
antiquité ,  n'étoient  point  ceux  qui  pouvoient  le 
mieux  faire  valoir  leur  propre  champ»  U  eft 
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féâorfhw  ffùe  tous  les  grands  Chirurgiens ,  &  j'en 
uommerois  plufieurs  dans  cette  Capitale  ,  ont  été 
les  moins  jaloux  des  titres  qui  pouvoient  aux  yeux 
du  vulgaire  établir  cette  égalité.  Contensde  l'efti- 
me  publique  qu'ib  ont  jugement  acquile  ,  ils  pro- 
fefTent  leur  état  avec  dillinclion  &fans  ambition- 
ner une  fupérioriré  à  laquelle  d'autres  plus  mé- 
diocres croient  devoir  tendre  •,  parlafimple  raifon 
que  leurs  foins  étant  eftimés  fur  leur  capacité, 
ils  vont  de  pair  avec  ceux  qui  praiiquent  l'Art 
dans  toute  ion  étendue.  J'ignore  fi  l'efpritde 
révolution  qui  nous  anime  actuellement  en  amè- 
nera aulfi  une  dans  l'étude  comme  dans  la  prati- 
tique  de  l'Art  de  guérir  -,  mais  ce  que  je  puis 
affurer  ,  c'eft  que  fi  dorénavant  cet  Art  ne  faifoit 
qu'un  ,  il  faudroit  donner  à  chacun  une  égale 
dofe  de  facultés  mentales ,  &  une  éducation  abfo- 
lument  la  même,  pour  les  difpofer  à  l'exercice', 
ce  que  je  crois  absolument  impoffible  ,ce  qui  le 
paroîtra  aux  yeux  de  ceux  qui  raifonnent ,  &  ce 
qui  l'en"  réellement  dans  l'état  aéluel  des  chofes. 
Mais  c'eft  afiez  nous  étendre  lur  un  objet  qui 
mérite  fi  peu  de  difcuffïon. 

Les  maladies  chirurgicales  &  les  cas  chirurgi- 
caux font  l'objet  de  la  Chirurgie  ;  les  Auteurs 
les  plus  anciens  ont  rangé  les  maladies  chirur- 
gicales en  cinq  clafles  différentes  ,  qui  font  les 
apoftèmes  ,  les  hernies  ,  les  plaies,  les  ulcères, 
les  fraélures  &  les  luxations.  Les  cas  chirurgi- 
caux font  les  diverfes  affections  qui  furviennent 
inopinément ,  qu'on  ne  fauroit  prévoir  ,  &  qui 
demandent  des  fecours  momentanés  &  quelque- 
fois très-im^ortans.  Toutes  ces  affeclions  exigent 
qu'on  ait  recours  à  difterens  moyens  de  guérifon, 
qui  font  la  lituation  ,  le  bandage,  les  topiques, 
les  inftrumens  &  le  feu.  Celui-ci  ne  doit  être  em- 
ployé qu'en  dernier  rtffort  &  lorfque  les  autres 
font  infufhTans  ;  Hippocrate  nous  en  fait  la  loi, 
lorfqn'il  dit  :  Quos  remd'.um  non  fanât,  ferrum 
fanit  ;  quos  ferrum  non  fanât  ignis  /jnat  ,  &  quos 
ignis  non  fanât;  infana'  r  h  s.  (M.  Petit  Radel  ) 

CHIRURGIEN.  Chirurgus.  Celui  qui  exerce 
&  profeffe  la  Chirurgie  après  les  lumières  acquifes 
par  une  étude  fuivie  des  principes  de  l'Art ,  & 
d'après  une  expérience  raifonnée.  Aux  yeux  de 
l'homme  qui  réfléchit ,  le  Chirurgien  tl  que  nous 
le  défignons  &  qui  joint  aux  qualités  de  fa  pro- 
feffion  une  probité  reconnue  ,  eft  aufli  eftimable 
que  celui  qui  fe  livre  aux  autres  hanches  du 
grand  Art  de  guérir.  La  jeuneffe  eft  une  qualité 
effentielie  au  Chirurgien  ,  du  moins  à  celui  qui  fe 
deftine  à  la  pratique  des  opérations  majeures  ou 
délicates  II  doit  avoir  un  courage  raifonné  & 
tempéré  par  un  fond  de  bonté  ,  être  habile  de  la 
main  &  employer  l'une  auiïï  bien  que  l'autre  dans 
1-es  cas  d.  néeefiîté.  Celfe  ,  qui  après  Hippocrate, 
eft  l'Auteur  d'où  nous  font  venus  les  meilleurs 
préceptes  de  Chirurgie  ,  expofe  toutes  ces  qua- 
lités de  la  manière  fuivante  ;  ejfe  autem  débet 
«dolefcens  aut  adoUJcentice  propior }  manu  flrmuâ- 
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flabili  net  uttquam  intremifeente  ,  eâque  non  minui 
jïniflrâ  quant  dextrd  promptus ,  acte  oculorum  acri 
clarâque^animo  intrepidus,  immifericors ,/?c ut  fanari 
velit  eum  quem  accepit,  non  ut  clamofe  ejus  motus 
vel  magis  quam  rcs  defiderat,  properet  vel  minus 
■quàm  neceffe  efi,fecet  ;  fed  perind'e  facial  omnia  ae 
fi  nullus  ex  vagit ibus  alterius  affeSus  oriatur. 

Les  Chirurgiens  n'ont  pas  toujours  été  comme 
nous  les  voyons  aujourd'hui-,  ils  ne  commen- 
cèrent guère  à  fe  former  en  Corps  que  fous  la 
troifième  race  de  nos  Rois  -,  avant  ils  n'étoienc 
que  des  Empiriques  ,  &  tels  qu'ils  font  encore 
parmi  les  peuples  barbares  ,  où  chacun  a  fon 
îecret  approprié  aux  diverfes  maladies  :  les  Moi- 
nes ,  les  Mires  &  les  vieilles  femmes  entrepre- 
noient  toutes  les  guérifons  que  la  crédulité  de 
ces  tems  leur  confioit  j  en  forte  que  la  Chirurgie 
étoit  véritablement  un  Art  fans  art ,  qui  le  plus 
fouvent  tournoit  au  malheur  de  l'humanité.  Les 
chofes  perfiflèrent  ainfi  jufqu'à  l'établiffêment  de 
l'Univerfité ,  où  les  Moines  qui  s'en  occupoient 
vinrent  former  partie  de  ce  grand  édifice..  Mais 
fi  le  luftre  dont  devoit  briller  cette  feience  étoit 
fi  peu  éclatant  chez  nous ,  il  n'en  étoit  que  plus 
apparent  vers  le  milieu  de  l'Italie.  Quand  la  con- 
noiffance  des  langues  y  eut  fait  valoir  les  iréfors 
que  receloient  les  ouvrages  des  Grecs  &  des  Latins  r 
après  la  renaiflance  des  Lettres  en  Europe  ,  on  vit 
dans  cette  partie  du  monde  fe  former  des  Hommes 
i  lluftres ,  à  qui  l'Art  devoit  incefiamment  rapporter 
une  grande  partie  de  fa  fplendeur.  Il  en  parut 
également  dans  l'Allemagne,  &  l'émulation  fem-. 
bloit  devoir  ainfi  fe  communiquer  à  l'entour ,  & 
porter  la  Science  au  plus  haut  point ,  fi  l'efprit 
qui  entraîne  follement  les  horr.mes  à  s'entredétrui- 
re ,  ainfi  que  les  préjugés ,  ne  fuffeut  venu  s'oppo- 
fer  à  d'aufii  rapides  progrès.  Dès  que  les  Chirur- 
giens fe  formèrent  en  France,  la  difpofition^des 
Loix  avoit  favorifé  la  liberté  d'unir  dans  les 
mêmes  hommes  ,  les  deux  Arts;  ce  fut  précifé-, 
ment  cette  liberté  qui  caufa  la  chute  de  la  Chi- 
rurgie, il  n'eft  pas  difficile  de  fentir  les  raifons 
de  cette  décadence  -,  les  dehors  de  cet  Art  ne  font 
point  attrayans,  ils  rebutent  la  délicatefle.  Cet  Art,, 
hors  le  tems  de  la  guerre ,  &  quelques  circonf- 
tances  peu  frappantes  ,  n'eft  guère  mis  en  prarique 
que  fur  le  peuple,  ce  qui  n'amorce  ni  la  cupidité' 
ni  l'ambition,  qui  ne  trouvent  leur  avantage  que 
dans  le  commerce  avec  les  riches  &  les  grands  ; 
de  là  la  raifon  pourquoi  les  favans  Maîtres,  en? 
l'une  &  l'autre  Science,abandonnèrentl'exercice  de 
la  Chirurgie.  Les  maladies  médicales  font  les  com- 
pagnes ordinaires  des  richefles  &  des  grandeurs  -y 
elles  n'offrent  rien  qui  éloigne  les  perfonnes  trop 
délicates  outropfenfibles  -,  ce  furent  ces  motifs  qui 
déterminèrent  ces  premiers  Pères  à  abandonner  les 
fondions  de  Chirurgien  ,  pour  ne  plus  exercer  que 
celles  de  la  Médecine.  Ctr  abandon  donna  lieufcu  fe- 
condérat  de  la  ÇÉÉi urgie.LesMé deerns-Chirargiens 
en  quittant  l'exerçice^  retinrent  ledrokdegréfidenc©; 
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&  commirent  aux  b.irbiers  les  opérations  &  l'ap- 
plication de  tous  les  remèdes  extérieurs.  De  grands 
hommes  n'avoient  point  vu  indifféremment  ce  par- 
tage 5  «  quelle  profanation  ,  s'écrie  à  ce  fujet, 
Ifaac  Joubert ,  dans  Ton  édition  de  Guy  deCbau- 
liac  ,  que  de  permettre  l'exercice  de  la  Chirurgie , 
l'une  des  plus  dignes  pairies  le  la  Médecine, 
aux  ignorans  Analphabètes  qui  n'étudièrent  jamais 
en  aucun  livre  ,  &  qui  n'ont  qu'une  certaine  rou- 
tine ,  avec  de*  recettes  qu'ils  fav  m  pu  cœur.» 
Le  Chirurgien  ne  fut  plus  dès-lors  un  homme 
feu! ,  ce  fut  un  compofé  mopftrueux  d;  deux  indi- 
vidus ,  du  Médecin  qui -'arrogeait  excluuvemeni 
le  dr  oit  de.  la  Science  ,  &  conféqu  mment  celui  de 
diriger  ,  &  du  Cbirurgi.  n  manœuvre  ,  à  qui 
l'on  abandornoit  le  manuel  des  opérations. 
Les  premiers  momens  de  cette  divifion  n'en 
firent  pas  fentir  d'abord  tout  le  danger.  Les 
grands  Maîtres  qui  aboient  exercé  la  Méde- 
cine comme  la  Chirurgie  vivpient  encore  ,  & 
l'habilité  qu'ils  s'éti  ient  acquife  fuffi'bit  pour  diri- 
ger l'automate  ,  ou  le  Chirurgien  purement  opé- 
rateur :  mais  dès  que  cette  race  Hippocratique , 
comme  Fallope  l'appelle ,  fut  éteinte ,  les  progrès 
de  la  Chirurgie  furent  non  feulem  nt  arrêtés, mais 
l'Art  lui-même  fut  prefque  anéanti ,  il  n'en  relia 
plus ,  pour  ainfi  dire  ,  que  le  nom.  On  ceffa  de 
voir  de  ces  brillantes  &  efficaces  opérations ,  qui, 
du  règne  des  premiers  Médecins  ,  avoint  fauvé 
la  vie  à  tant  d'hommes  :  de-là  cette  peioture  11 
vive  que  fait  Magati  du  malheur  de  tant  d'infor- 
tunés Citoyens  qui  fe  trouvoient  abandonné,  fans 
refiource,  lorfqu'autrefois  l'Art  auroit  pu  les  fan- 
ver*,  mais  ils  ne  pouvoient  rien  en  efpérer  dans 
cette  fuuation.  Le  Chirurgien  n'ofoit  fe  déter- 
miner à  opérer,  parce  qu'il  étoit  fans  lumière, 
&  le  Médecin  n'ofoit  prendre  fur  lui  d'ordonner, 
parce  qu'il  étoit  fans  habilité  dans  ce  genre. 
L'abandon  étoit  donc  le  feut  parti  qui  reliât  &la 
prudence  elle-même  n'en  permetroit  point  d'autre. 

Enfin,  la  Chirurgie  devint  un.  Corps  de  feience 
par  les  travaux  &  l'émulation  de  ceux  qui ,  en  s'y 
livrant ,  cherchèrent  à  la  tirer  de  l'état  d'inertie 
dans  lequel  elle  fe  trouvoû.  Long-teins  avant  le 
règne  de  François  I.er  lesChirurgjens  faifoient  déjà 
un  Corps  favanf ,  mais  uniquement  occupé  à  la 
culture  de  la  feience.  Les  Membres  de  ce  Corps 
poffédoient  la  totalité  des  connoiffances  qui  appre- 
-  noient  à  guérir  j  mais  la  loi  ne  les  autotifpit  qu'à 
en  faire  l'application  fu  r  les  maladies  extérieures , 
&  nullement  fur  les  internes.  La  Science  étoit 
liée  à  l'Art  par  des  nœuds  qui  fembloient  indhTo- 
lublts  -,  le  Chirurgienfavant  étoitbornéà  la  culture 
de  fon  Art  •,  la  vanité,  l'ambition  ou  l'intérêt , 
ne  pouvoient  plus  le  diftraire  pour  tourner  ailleurs 
fon  application.  Tout  fembloit  prévu,  touîefource 
de  défordre  paroiffoit  coupée  dans  la  racine }  mais 
la  fagelïe  des  loix  peut-elle  toujours  prévenir  les 
effets  des  pallions ,  &  les  tours,  qu'elles  peuvent 
prendre?  les  Lettres,  qui  faifoient  le  partage  des 
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î  Chirurgiens  François,  <emb'oient  mettre  un  frein 

éternel  aux  tentatives  de  leurs  alverfaires  ,  les 
barbiers ,  qui  s'étoi  nt  îrnmifcés  dans  la  pratique  j 
mais  les  guerre- outrées  qu'il*  eurent  à  fourenir 
alors  ,  préparer  nt   l'aviliflVm mt  de  f'A  t-  La 
Faculté  de  M  décide  appella  ceuxei  pour  leur 
confier   laChimrgie  purement  minifirante  ,  elle 
les  initia  enfuife  dnns  les  gunde*  opérations  ,  & 
enfin  ils  furent  unis  an  Co  p>  de>  Chirurgiens, 
tant  par  des  motif-  d'inté  èr  de  cenx-u  ,  que  par 
la  fup Priorité  que  voulurent  avoi    les  premiers. 
La  Chirurgie  ainfi  dégradée  par  fon  affociation 
avec  des  artifans,  fut  expofée  atout  le  mépris 
qui  devoir  fuive  dune  aulîî  indigne  alliance; 
elle  fur  dépouillée  par  un  A;  rêt  folemrtel,  en  i65o, 
de  tous  les  honneurs  !i;t  rai  es  ,  &  fi  les  Lettres  ne 
s'exiièrent  point  entièrem  ent  de  ce  Corps,  'lu  moins 
ne  parurenr- elles  v  être  que  da-i*  la  honte  &  l'hu- 
miliation. Néanmoins  malgré  I'extinclion  prefque 
totale  des  Lettre*  dans  le  nouveau  Corps,  lathéo-* 
rie  s'y  con!èrva  ,  ce  en  quoi  contribuèrent  quel- 
ques-uns de  ceux  que  l'efprit  d'élu     oorfoit  tou- 
jours à  cultiver  la  Science.  Ces  homme*  à  qui  la 
Chirurgie  eftfi  redevable ,  malgré  leur  humiliation, 
malgré  la  douieurde  fe  voirainfi  confondu-,  avec? 
de  vil-,  artifans  ,  opérèrent  le  rétabiuTemtnt  de 
leur  Art.  Ils  confervoient  le  précieux  dépôt  de 
la  doclrine  ,  ils  le  tranfmirent  à  des  fucceffeurs 
qu'ils  efpéroient  devoir  faire  un  jour  renaître  l'Art 
dans  fa  primitive  fplendeur.  Parmi  cette  foule 
d'hommes  avec  qui  ils  éu.ïent  confondus,  ils 
trouvèrent  dans  quelques -uns  des  teintures  de 
Lettres ,  prifes  dans  une  heureufe  éducation;  & 
dans  d'autres  des  talens  marqués  pour  réparer  dans 
un  âge  avancé  le  malheur  d'une  éducation  négli- 
gée ,  &  dans  le  plus  grand  nombre  enfin  ,  Iç  zèîa 
le  plus  vif  pour  la  confervauon  d'un  Art  qui  étoit 
devenu  le  leur.  Ainfi  ,  la  Chirurgie  continua  de 
fe  maintenir  dans  la  poffelfion  de  la    théorie  ; 
mais  cette  pofTelfion  n'étoit  pas  une  polît  lïïon  juri- 
dique autorifée  par  la  loi-,  c'éroit  une  poffeffion 
furtive  &  conféquemment  elle  ne  pouvait  durer 
Iong-tems.  La  fépararion  de  la  théorie  d'avec. la 
pratique  des  opérations  de  l'Art  ,  éroit  la  fuite  de 
-  la  décadence  de  l'état,  &  par-là  la  Chirurgie  étoit 
fur  le  bord  du  précipice;  fa  chute  étoit  d'autant 
plus  certaine,  que  la  d'idée  &  les  chaires  publiques 
leur  étant  interdites  ,  il  ne  refioir  plus  d'autres 
moyens  que  la  tradition  pour  faire  paîîer  aux 
Elèves  leurs  cornoiffsnees. 

La  Chirurgie  fe  releva  encore  de  cet  éta 
d'inerrie  :  des  hommes  vr  -iment  pénétrés  de  fa 
dignité  ,  firent  de  nouveaux  efiorfs  ,  tant 
par  leur  libéralité  que  par  les  infiruclions 
qu'ils  donnèrent  eux-mêmes*,  les  écoliers  de- 
vinrent des  maîtres  célèbres ,  leur  nombre  augmenté 
nécefîitoit  un  amphithéâtre  qui  pût  les  contenir  ^ 
&  M.  Maréchal  ,  premier  Chirurgien  du  Roi  , 
après  beaucoup  de  fol/icitations,  obtint  l'éta- 
bliffement  de  cinq  Démonflraisurs  Rojaux,  en 
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iflAi  pour  enfeigner  ia  théorie  &  la  pratique 
de  l'Art.  Ce  premier  bienfait  fut  fuivi  fept  ans 
après,  en  1751,  de  l'érection  des  principaux 
maîtres,  en  Corps  académique.  Voye\ Académie. 
Le  premier  volume  des  mémoires  &  obfervations 
de  la  p'upart  des  Membres  de  cette  nouvelle 
inflitution ,  jufiifïa  l'opinion  qu'on  en  avoit  conçu 
&  donna  lieu  à  un  règlement  qui,  en  aflùrant 
le  régime,  prévint  ia  perte  d'un  Art  auffi  in- 
téreffant  &  néceflaire.  Les  prérogatives  accordées 
aux  Chirurgiens ,  dans  les  Lettres-patentes  qui 
portent  l'établiffement  de  l'Académie  de  Chi- 
turgie,  excitèrent  naturellement  les  réclamations 
des  Médecins  &  de  l'Univerfué,  qui  avoit  le 
droit  fpécial  de  l'enfeignement.  Les  conîeftations 
qui  furent  lpnguss  &  vives,  &  dans  le  cours  def- 
quelles  les  deux  ptincipaux  païtis  fe  livrèrent  à 
des  procédés  peu  mefurés ,  pour  foutenir  leurs 
prétentions  rafpedives,  font  enfin  terminées  par 
un  Arrêt  du  Confeil  d'Etat  du  4  Juillet  1750. 
e<  Le  Roi  voulant  prévenir  ou  faire  ceffer  toutes 
les  nouvelles  difficultés  entre  deux  profeffions 
qui  ont  un  fi  grand  rapport  ,  &  y  faire  régner 
la  bonne  intelligence,  qui  n'eft  pas  moins  né- 
ceflaire pour  leur  perfec~Hon&  pour  leur  honneur, 
que  pour  la  conltrvation  de  la  fanté  &  de  la  vie 
des  fujets  de  Sa  Majeflé,elle  a  réfoiu  d'expliquer 
fes  intentions  fur  cefujet.  >j  Le  Roi  prefcritpar 
cet  Arrêt ,  i.°  Un  cours  complet  d'étndeî  fur 
toutes  les  parties  de  l'Art  &  Science  de  la  Chirurgie, 
qui  fera  de  trois  années  confécumes.  1°  Pour 
rendre  ce  cours  plus  utile  aux  Élèves  &  les  mettre 
en  état  de  joindre  la  pratique  à  la  théorie  ,  il 
fera  inceffamment  établi  dans  le  Collette  de  Paris 
une  école  pratique  d'Anatomie  &  d'Opérations, 
où  toutes  les  parties  de  ces  deux  fciences  feront 
démontrées  gratuitement,  &  où  les  Élèves  feront 
eux-mêmes  les  diffections  &  les  opérations  qui 
leur  auront  été  enfeignées.  3.0  Sa  Majefté  ordonne 
que  les  étudians  prendront  des  infcriptions  au 
commencement  de  chaque  année  du  cours  d'études. 
Le  Roi  règle,  par  plusieurs  articles,  comment  la 
Faculté  de  Médecine  fera  invitée  par  les  Elèves 
gradués  à  l'acte  public  qu'ils  foutiendront  à  la  fin 
de  la  licence  pour  leur  réception  au  Collège  de 
Chirurgie:  Sa  Majefté  entend  que  le  Répondant 
donne  au  Doyen  de  la  Faculté  la  qualiré  de 
Decanus  Saluberrimcz  Facultatis  ,  &  à  chacun  des 
deux  Docteurs  alfiflans ,  celle  de  SaplentiJJimus 
Dodor ,  fuivant  l'ufage  obfervé  dans  les  écoles  de 
PUniverfité  de  Paris.  Ces  trois  Docteurs  n'ont 
que  la  première  heure  pour  faire  des  objections 
au  Candidat  j  les  trois  autres  heures  que  dure 
l'acte ,  font  données  aux  Maîtres  en  Chirurgie , 
qui  ont  feuls  la  voix  délibérative  pour  la  récep- 
tion du  Répondant.  Extrait  en  partie  de  l'ancienne 
Encyclopédie.  (M.  Petit-Radel.) 

CHOU.  Les  feuilles  fraîcl  es  de  cette  plante, 
légèremen  t  contufes ,  appliquées  fur  la  plaie  faite 
par  un  véficatoire  occafionnert  un  abondant  écou-  J 
Chirurgie.  Tome  JT.»  I.eri  Partie. 


lement  de  férofité  ,•  mais  elles  s'y  corrompent ,  & 
deviennent  bientôt  incommodes  en  augmentant 
la  mauvaife  odeur  naturelle  de  la  plaie.  Appli- 
quées de  même  fur  les  jambes  enflées  des  hydro- 
piques  ,  elles  font  couler  l'humeur  féreufe  au 
travers  des  pores  de  la  peau  ,  &  quelquefois  elles 
ont  produit  cet  effet  de  manière  à  diffiper  com- 
plètement l'enflure  anafarque.  On  dit  que  ces 
ft  uilles  appliquées  tièdes  en  cataplafme  fur  les  feins, 
des  femmes  en  couches ,  empêchent  le  lait  de  s'y 
giumeler  &  en  arrêtent  la  trop  grande  afîluence. 

CHUTE  DE  L'ANUS.    Voye{  Anus. 

CHUTE  DE  LA  LUETTE.  Voya  Luette. 

CHUTE  DE  MATRICE.  Foyq  M  ATRICE. 

CICATRICE  oix«'.  Cicatrix.  Empreinte  ou 
veflige  que  biffent  fur  la  peau  les  plaies  &  les 
ulcères  après  leur  guérifon.  La  Cicatrice  diffère 
des  parties  qui  l'avoifinent  par  une  dépreffion 
fenfible  &  une  irrégularité  qui  font  d'autant  plus 
apparentes  que  la  déperdition  de  fubftance  a  été 
plus  grande  ,  que  les  parties  font  plus  charnues 
&  que  la  fuppuration  a  duré  plus  long-tems.  Il  y  a 
nombre  d'obfervations  à  faire  fur  la  manière  dont 
la  Cicatrice  s'opère,  fur  les  remèdes  qui  font  les 
plus  propres  à  la  favorifer,fur  les  obftacles  qu'elle 
éprouve  dans  fa  formation,  &c.  &c.  Nous  revien- 
drons fur  tous  ces  objets  aux  articles ,  Plaie, 
Ulcère  &  Incarnation.  (M.  Petxt-Radei.) 

CIGUË.  L'ufage  de  la  Ciguë ,  fi  vanté  depuij 
vingt- cinq  ans  par  beaucoup  de  Praticiens,  &  fi 
fort  décrié  par  tant  d'autres,  ne  p-^roît  pas  avoir 
été  inconnu  aux  Anciens.  Nous  ignorons,  il  eft 
vrai  ,  quelle  éroir  la  plante  qui  portoit  ce  nom 
chez  les  Athéniens,  &  dont  on  fe  fervoit  pour 
faire  mourir  les  criminels  ;  mais  notre  Ciguë 
(  Con'mm  maculatum  de  Linnaens)  a  beaucoup  de 
rapport  avec  celle  dont  parlent  Diofcoride  & 
Galien  ,  foit  parfon  extérieur  ,  foit  par  fes  effets, 
notamment  par  celui  de  produire  du  vertige  lorf- 
qu'on  l'adminiftre  en  certaine  dofe ,  ce  qui  s'accorde 
avec  l'obfervation  de  Galien.  Diofcoride  parle 
de  l'extrait  de  Ciguë  comme  étant  d'un  grand 
ufage  en  Médecine  ,il  paroît  cependant  qu'il  l'em- 
pioyoit  plutôt  en  applications  extérieures ,  qu'il 
ne  s'en  fervoit  comme- d'un  médicament  interne. 

Le  Docteur  Storck  }  de  Vienne,  a  de  nos  jours 
reffufcité  ce  remède ,  quoi  qu'on  ne  puifTe  pas 
affirmer  que  l'efpèce  de  Ciguë  qu'il  a  cmtoyée 
foit  la  même  que  celle  de  Diofcoride;  &  il  en 
a  vanté  les  effets  fur-tout  pour  la  guéiifon  des 
cancers.  Les  merveilles  qu'il  en  raconta  dans  fon 
ouvrage  le  firent  recevoir  dans  toute  l'Europe 
avec  un  empreffement  extrême-,  par  tout  on  pré- 
para del'extrait  de  Ciguë  ,  &  par-tout  les  Prati- 
ciens en  prescrivirent.  Mais  bientôt  on  s'spperçut 
que  ce  médicament  éioit  bien  loin  de  mériter 
tous  les  éloges  qu'on  lui  avoit  prodigués  ;  &  tom- 
bant dans  l'extrémité  oppofée  ,  on  crut  qu'il  n'é- 
toit  bon  à  rien ,  on  l'accufa.  même  d'empirer  les 
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maux  pour  lefquels  on  prônoit  le  plus  fon  effica- 
cité ,  &  le  plus  grand  nombre  des  Praticiens , 
en  France  fur  tout ,  ne  voulurent  plus  s'en  fervir. 

Cependant  des  Médecins  &  des  Chirurgiens  du 
plus  grand  nom,  tels  que  Cullen  ,  Fothergill  , 
Hunter  &plufieurs  autres  ont  continué  à  regarder 
la  Ciguë  ,  non  comme  un  remède  fpécifique  du 
cancer  ,  car  tous  aujourd'hui  font  d'accord  qu'elle 
ne  le  guérit  pas ,  mais  comme  un  palliatif  utile 
danscette  crueilema'adie,  &  comme  un  excellent 
remède  dans  diverfes  autres  affections.  Il  eft  vrai 
que,  dans  tous  les  cas  où  on  l'emploie ,  elle  eft 
(Vijetre  à  manquer  fon  effet  :  mais  on  doit  peut- 
être  plus  fouvent  s'en  prendre  à  l'inertie  de  la 
préparation  dont  on  fait  ufsge  ,  qu'à  l'inefficacité 
de  la  plante.  L'extrait  pèche  fouvent  par  la  ma- 
nière dont  il  a  été  préparé,  au  point  d'être  quel- 
quefois une  fubftance  parfaitement  inerte  ;  c'eft 
ce  qu'on  a  obfcrvé  même  de  celui  qu'on  a*  oit 
fait  venir  de  Vienne  ,  comme  devant  avoir  toute 
la  perfection  poffible  ;  &  malgré  les  directions 
qu'on  a  données  pour  le  faire  de  manière  à  lui 
conferver  toute  fa  vertu,  i'on  n'a  jamais  pu  par- 
venir à  lui  affurer  un  degré  uÉiforme  d'activité. 
On  eft  plus  sûr  de  celle  des  feuilles  féchées  & 
réduites  en  poudre  j  cependant  cette  préparation 
efl  auffi  extrêmement  inégale  ,  au  point  qu'on  a 
tu  une  perfonne  qui  étant  venue  par  degrés  à  en 
prendre  foixants  grains  par  dofe  fans  en  être 
incommodée.faillit  à  être  em  poifonnée  par  une  dofe 
de  vingt  grains,  par  laquelle  elle  commença  à  fe 
fervir  d'une  nouvelle  provifion  que  lui  donna 
fon  Apothicaire ,  lorfqu'elle  eut  achevé  la  pre- 
mière. 

Une  autre  circonflance  qui  a  empêché  beaucoup 
de  Praticiens  de  reconnoître  les  propriétés  faîu- 
tairesde  la  Ciguë,  c'eft  la  timidité  avec  laquelle 
ils  l'ont  adminiftrée.  Un  très- grand  nombre  , 
contens  d'avoir  donné  vin^t  ou  trente  grains  , 
qu  même  un  gros  ,  d'extrait  de  Ciguë  à  leurs 
malades ,  &  n'en  voyant  pas  réfuherdeguérifon, 
ont  cru  devoir  y  renoncer  comme  à  un  remède 
inutile  ,  fans  s'être  atTurés  s'ils  l'avoient  donné 
en  dofe  fuffifante.  Or  il  n'y  a  qu'un  moyen  de 
s'affurer  fi  l'on  a  porté  la  dofe  affez  loin,  c'eft 
par  les  effets  fenfibles  que  cette  plante  produit 
fur  le  fyfème  nerveux ,  &  que  nous  décrirons 
bientôt.  Si  l'on  n'en  obferve  aucun  ,  nous  dirons 
même  avec  Cullen  ,  (i  )  fi  ces  effets  ne  font 
pas  bien  marqués ,  c'eft  perdre  fon  rems  &  celui 
des  malades  que  d'en  continuer  l'exhibiaon.  Le 
Praticien  doit  être  très-attentif  à  graduer  les  dofes 
de  manière  à  ne  pas  courir  ie  rifque  de  produire 
ces  effets  d'une  manière  trop  brufque ,  de  peur 
d'empoifonner  fon  malade  ;  mais  s'il  les  redoute 
trop,  s'il  augmente  trop  infenfiblement  les  dofes 
du  remède ,  il  n'en  obtiendra  pas  l'effet  qu'il 
defïre  ,  parce  que  le  fyftême  animal  aura  trop  le 

(  i  )  Materia  M«ijca ,  Tome  U,  pag.  3.67. 
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rems  de  s'y  habituer.  Il  eft  bon  d'obferrer  cepéïf- 
dant  que ,  même  iorfque  la  Ciguë  produit  les 
affections  nerveufes  dont  nous  parlons  ,  elle  ne 
guérit  pas  toujours  la  maladie  pour  laquelle  on  y 
a  recours,  quoique  cette  maladie  paroiffe  très-fem- 
blable  à  d'autres  où  ce  remède  a  eu  un  plein  fuccès. 

Nous  difons  donc  que  ,  pour  éviter  toute  incer- 
titude relativement  à  l'exhibition  de  la  Ciguë, 
on  doit  toujours  commencer  par  la  donner  en 
petite  dofe  ,  (  trois  ou  quatre  grains,  par  exem- 
ple ,  toutes 'les  quatre  heures  )  &  augmenterpar 
degrés  cette  quantité  ,  jufqu'à  ce  qu'il  en  réfnlts 
certains  effets  qui  manquent  rarement  d'être  la 
conséquence  d'une  dofe  complette. 

Ces  effets  varient  beaucoup  fuivant  les  indivi- 
dus ;  rmiis  le  plus  fouvent ,  les  malades/?  plaignent 
d'abord  d'un  peu  de  vertige  &  d'un  mouvement 
dans  les  yeux  ,  comme  fi  quelque  chofe  les  pouf- 
loit  en  dehors  ;  ils  éprouvent  un  léger  mal  de 
cœur ,  &  un  peu  de  tremblement  dans  tout  le  corps, 
quelque  fois  ils  ont  un  peu  de  diarrhée.  La  préfence 
de  quelqu'un  de  ces  fymptômes  annonce  que  la 
dofe  eft  complette ,  quelle  qu'en  foit  la  quantité. 
Alors  on  ceffe  d'augmenter  la  dofe  ,  on  peut 
même  la  diminuer  un  peu  fi  le  malade  paroiffoit 
très-incommodé  de  ces  fymptômes  i  mais ,  dès 
qu'on  les  voit  s'affbiblir  ,  on  augmente  de  nou- 
veau ,  en  veillant  cependant  avec  foin,  à  ce  que 
le  malade  n'en  foir  pas  trop  fatigué.  Ce  n'eft  qu'en 
procédant  de  cette  manière  que  l'on  peut  obte- 
nir tout  l'avantage  qu'on  a  lieu  d'attendre  de  ce 
remède.  Lorfqu'après  l'avoir  pouffé  à  une  cer- 
taine dofe  ,  on  ne  voit  pas  qu'il  produife  aucun 
des  effets  ci-deffus  mentionnés,  on  doit  fe  défier 
de  la  préparation  qu'on  a  employée  ,  car  la  force 
de  l'extrait  varie  dans  toutes  les  pharmacies,  & 
dans  chaque  pharmacie  il  diffère  auffi  à  chaque 
fois  qu'on  en  prépare  de  nouveau  ;  il  en  eft  de 
même  jufqu'à  un  certain  point  de  la  poudre  des 
feuilles.  Il  y  a  des  perfonnes  chez  qui  la  Ciguë, 
même  en  très-petite  dofe ,  dérange  l'eftomac  , 
caufe  des  fpafmes ,  &  excite  de  la  chaleur  &  de 
la  fécherelTe  ;  lorfqu'on  rencontre  des  fujets  ainil 
difpofés ,  il  faut  fur-le-champ  renoncer  à  ce 
remède.  D'autres  viennent  facilement  à  en  fuppor- 
ter  des  dofes  très-confidérables  M.  Fearon  a 
donné  jufques  à  quatre  onces  des  feuilles  en  pou- 
dre ,  par  jour  ,  fans  inconvéniens  ;  &  M.  Hunter 
a  donné  trois  onces  d'extrait  dans  le  même  inter- 
valle de  tems.  Mais  il  ne  faut  jamais  oublier  que 
lorfqu'on  eft  parvenu  à  fupporter  une  forte  dofe 
de  ce  médicament ,  fi  l'on  en  difeontinue  pen- 
dant quelque  temps  l'ufage,  on  ne  doit  jamais 
le  recommencer  qu'en  petite  quantité ,  parce  que 
l'eftomac  en  ayant  perdu  l'habitude  ,  une  dofe 
bien  inférieure  à  celle  qu'on  prenoit  fans  inconvé- 
nient ,  peut  devenir  un  poifon.  M.  Hunrer  (1)  cite 
à  ce  fujet  l'exemple  d'un  jeune  homme  qui  étans 


,(  1  )  Traité  des  Maladies  vénériennes ,  pag.  19?. 
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Veriuaprendr e  deux  onces  &demie  d'extraitdeCigue 
par  jour, pour  un  ulcère  rongeant,  ik  de  nature  can- 
céreufe,  en  fufpendit  l'ulage  pendant  quelque  tems; 
mais  voyant  eue  le  mai  re-commençoit  à  faire  des 
progrès,  il  prit  de  Ton  chef  environ  dix  gros  du 
môme  médicament  dans  une  matinée.  ]1  tomba 
bientôt  dans  une  infenfibilité  complexe ,  prit 
des  convullions  &  mourut  au  bout  de  deux  heures. 

Lorfqu'on  adminiflre  la  Ciguë  avec  les  précau- 
tions que  nous  avons  indiquées,  elle  agit  comme 
un  doux  anodin  ,  calmant  les  douleurs  &  difpo- 
fant  au  fommeil.  Elle  n'a  pas  comme  l'opium, 
l'inconvénient  d'occafionner  de  la  conftipation , 
elle  a  plutôt  l'effet  d'entretenir  la  libenédu  ventre. 

Quant  à  l'efficacité  de  la  Ciguë ,  comme 
remède ,  on  ne  peut  point  y  compter  pour  la 
guérifon  du  cancer,  il  n'exifte  peut-être  pas  une 
feule  obfervation  bien  authentique  d'un  véritable 
cancer  guéri  complètement  par  fon  moyen.  Mais , 
comme  nous  l'avons  dit  ailleurs  ,  c'eft  un  remède 
précieux  dans  les  cas  de  cancer  ulcéré  ,  cù  l'opé- 
ration n'eft  pas  admiffible  ;  &  quoiqu'il  v  en  ait 
où  l'on  ne  tetire  pas  grand  avantage  de  ce  pallia- 
tif,  il  y  en  a  beaucoup  où  il  modère  &  apaife 
même  entièrement  la  douleur ,  diminuant  en  même 
temps  la  quantité  de  la  fanie  acre  qui  en  découle, 
la  changeant  en  un  pus  de  meilleure  qualité ,  dif- 
pofant  l'ulcère  à  une  bonne  cicatrifation  &  ame- 
nant même  quelquefois  celle-ci  jufqu'au  point 
de  donner  de  grandes  efpérances  de  guérifon. 

Nous  avons  vu  chez  une  femme  qui  étoit  à 
l'époque  de  la  ceflation  de  fes  règles ,  une  tumeur 
dureaufein,  précifément  fous  le  mammelon  , 
mobile  ,  large  de  deux  travers  de  doigts  &  accom- 
pagnée de  douleurs  qui  s'étendoient  jufqu'à  l'épaule 
&  dans  le  bras.  Il  y  avoit  deux  ou  trois  mois 
que  cette  tumeur  avoit  commencé  à  fe  former, 
&  la  malade  perfuadée  que  ce  mal  étoit  incura- 
ble autrement  que  par  l'opération,  n'avoit  pas 
voulu  en  parler,  jufqu'à  ce  que  la  douleur,  en 
quelque  forte  ,  l'y  contraignit.  L'extrait  de  Ciguë 
adminii'h  é  d'abord  en  petites  dofes ,  mais  gra- 
duellement augmentées ,  autant  qu'un  peu  de  ver- 
tige &  de  mal  de  tête  qu'il  occaiîonnoit,  le  per- 
mirent ,  jufqu'à  la  dofe  de  demi-once  par  jour, 
diminua  d'abord  les  douleurs  &  dïffipa  totalement 
la  tumeur  au  bout  de  fix  mois.  La  malade  ayant 
defonchefconlîdérablemtnt  diminué  tout-à-coup 
la  quanité  du  remède  parce  qu'elle  voyoit  la 
tumeur  beaucoup  réduite,  s'apperçu:  bientôt  que 
le  mal  faifoit  de  nouveaux  progrès  ,  mais  en 
rétabliffart  les  dofes  au  point  convenable,  le  fuccès 
ne  taida  pas  à  être  complet. 

On  a  v  u  d'autres  cas  de  la  même  nature  ,  & 
d'un  plus  mauvais  caractère  encore,  même  avec 
ulcération ,  qui  ont  cédé  à  l'ufage  du  même  remède  ; 
mais  ces  cas  iont  en  nés  petit  nombre ,  tandis  qu'il 
y  en  a  une  multitude  où,  quoiqu'il  ait  eu  quel- 
ques bons  effets ,  il  n'a  point  opéré  de  guérifon. 
Les  feins  font  fujets  à  des  engorgemens  (crochu- 
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lenx  qu'on  ne  diftingue  pas  toujours  aifémen» 
des  tumeurs  cancéreufes  ;  &  pent-êrre  les  cas  dont 
nous  venons  de  parler  ,  devroient-iis  être  con- 
fidérés  comme  étant  de  cette  nature.  En  effet , 
c'eft  dans  les  affections  fcrophuleufes  que  la  Ciguë 
a  paru  réuffir  le  pins  fréquemment,  foit  qu'on 
en  ait  fait  ufage  à  l'extéi  ieur ,  ou  en  l'adminiflrant 
intérieurement  ;  elle  a  manifefié  évidemment  une 
propriété  fondante  &  réfolutive,  diffipant  quel- 
que fois  complettement  les  tumeurs  de  cette  nature, 
&  en  prévenant  les  retours  mieux  qu'aucun  autre 
remède.  Malheureufement  celui-ci  ne  peut  pas 
trop  s'employer  chez  les  erfans ,  parce  qu'il  efî 
difficile  de  leur  en  faire  prendre  une  quantité  fu/H- 
fante,  &  parce  qu'il  l'eft  encore  davantage  d'en 
m.furer  les  dofes  convenablement  fuivant  les 
règles  expofées  ci-deffus. 

Différens  Praticiens  ont  vanté  les  effets  de  la 
Ciguë  dans  les  maladies  vénériennes  j  &  M.  J. 
Hunter ,  dont  le  témoignage  à  cet  égard  mérite 
toute  confiance  ,  en  recommande  l'ufage  dans 
quelques  affections  de  ce  genre,  ou  plutôt  dan$ 
certaines  affections  qui  accompagnent  quelquefois, 
&  font  déterminées  par  les  fymptômes  vénériens, 
comme  dans  les  cas  de  bubons  qui  fuppurentmal, 
&  qui  réfutent  au  mercure-,  dans  ceux  de  chan- 
cres qui  ne  fe  cicatrifent  pas  &  qui  prennent 
une  apparence  caneéreufe  }  dans  le  gonflement 
de  la  proftate,  &e. 

Relativement  à  l'ufage  extérieur  de  la  Ciguë, 
Voye%  les  articles  Cancer.  &  Cataplasme. 

CiLLEMENT.  li.Wictatio.  Cefl  un  genre 
d'affeclion  convulfive  dans  lequel  la  paupière 
fupérieure  s'a'naiffe  &  fe  relève  alternativement  fur 
le  globe  de  l'œil,  fans  que  la  volonté  puiffe  en 
rien  s'oppofer  à  ce  mouvement.  On  défigne  vul- 
gairement cette  maladie  fous  le  nom  de  fouris, 
fans  qu'on  puiffe  trop  en  dire  la  raifon.  Peu 
d'Oculifles  font  mention  de  ce  fymprôme,  vrai- 
femblablement  parce  qu'il  efî  fort  rare.  Maître-Jan 
dit  ne  l'avoir  obfervé  que  fur  deux  fujets  il 
ignore  ,  continue  -  t  -  il  ,  s'il  eft  guériffable  ou 
non.  Ildifparoît  quelquefois  au  bout  de  deux  jours 
de  l'application  d'une  mouche  d'opium  au-deffus 
de  l'orbite,  potunement  fur  le  nerf  ftonîal,  à 
l'endroit  de  fa  fortie  par  lethancrure  du  trou 
fourcilfier.  (M.  Petit-Radel.) 

GINNABRE.  Le  Cinnahre  n'efl  sutre  ebofe  que 
du  mercure  intimément  uni  avec  le  foufre,  &  qui 
par  cette  combinaifon  perd  absolument  toutes  fes 
propriétés  médicales.  Mai;  lorfquon  ie.pofe  à  une 
chaleur  capable  d'enflammer  le  foufre,  le  mercure 
fe  dégage,  fe  volatilife  ,  &  reprend,  fa  faculté  d'a- 
gir fur  le  corps.  On  a  depuis  long-rems  imaginé 
d'appliquer  à  la  peau  ce  métal  ainfi  réduit  en 
vapeurs,  au  lieu  de  l'employer  fous  la  forme 
d'onguent  ,  &  il  n'y  a  pas  de  doute  que  cette 
méthode  ne  foit  très-aclive  ,  &  qu'elle  ne  puifle 
facilement  exciter  la  falivation^  mais  outre  qu'elle 
eft  plus  difficile  à  conduire ,  pour  ne  donner  au 
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malade  que  la  quantité  de  mercure  néceffaire  ,  elle 
a  divers  autres  inconvéniens ,  tels  particulièrement 
que  celui  qui  réfulte  de  l'impretfîon  de  l'acide 
fulphureuxfur  les  poumons  &  fur  les  yeux, qu'on 
ne  peut  jamais  en  défendre  complettement. 

Cependant  on  a  peut-être  trop  décrié  cette  ma- 
nière d'appliquer  le  mercure,  qui  peut  avoir  !a 
plus  grande  utilité  dans  certaines  circonftances. 
On  rencontre  quelquefois  des  cas  où  il  eft  abso- 
lument néceffaire  d'arrêter  les  progrès  d'un  ulcère 
vénér  ien ,  où  néanmoins  on  n'oie  pas  pouffer  l'usage 
de  l'onclion  mercurielle ,  de  peur  de  caufer  une 
falnation  ,  &  où  toute  application  fur  les  organes 
affectés  eft  impraticable  ,  foit  à  caufe  de  leur  fitua- 
»ion  particulière  ,  foit  à  caufe  de  la  fenfibilité 
extrême  ces  panies  ulcérées,  qui  fait  que  le  ma- 
lade Ce  refufe  à  ce  qu'on  y  applique  aucun  on- 
guent quelconque  capable  d'y  exciter  là  plus  légère 
irritation.  On  peut  alors  fe  fervir  avec  fuccès  de 
la  fumigation  de  Cinnabre  ,  &  voici  comment  on 
l'exécute;  On  met  un  gros  de  Cinnabre  en  poudre 
fur  une  plaque  de  fer  roude  au  Lu ,  affez  pour 
excirer  une  forte  fumée,  mds  pas  au  point  d'en- 
flammer  &  de  cohfutner  trop  rapidement  le  Cin- 
nabre ;  cette  plaque  doit  être  placée  fur  que  br  ique 
au  fond  d'une  ebaife  percée.  Le  malade  s'aified 
fur  la  chaife,  &  reçoit  ainfi  la  vapeur  mercurielle 
fur  la  partie  ulcérée j  on  l'enveloppe  d'une  cou-  j 
verture  ,  pour  que  cette  vapeur  ne  pénètre  pas  dans  j 
la  poitrine.  Lorfque  l'ulcère  eft  dans  la  gorge,  on 
brûle  de  la  même  manière  un  fcrupule  de  Cinna- 
bre dont  on  diiige  la  v  apeur  fur  la  partie  affectée 
au  moyen  d'un  entonnoir ,  mais  cette  application 
doit  fe  faire  avec  beaucoup  de  prudence,  foit  à 
caufe  du  danger  qui  peut  réfulter  de  l'aclion  de 
l'acide  fulphureux  fur  les  poumons,  foit  parce 
que  le  mercure  porté  ainfi  directement  fur  la  bou- 
che produit  quelquefois  une  violente  falivarion. 
Ce  remède  répété  quelquefois  de  fuire  ,  a  fouvent 
produit  les  plus  heureux  effets  j  cependant  on  ne 
doit  le  confidérer  que  comme  palliatif,  &  il  ne 
faut  pas  en  même  tems  qu'on  en  fait  ufage ,  négli- 
ger d'avoir  recours  à  un  traitement  plus  métho- 
dique pour  déraciner  tout-à-fait  le  mal. 

CIRCULAIRE.  On  nomme  Bandage- Circu- 
laire celui  qu'on  fait  avec  une  bande  plus  ou  moins 
longue,  &  plus  ou  moins  large ,  fuivant  la  gran- 
deur &  la  grofleur  du  membre  à  couvrir ,  que 
l'on  applique  autour  de  la  partie  fans  renverfer 
ni  croifer. 

CIRE  jaune  &  blanche.  L'on  fe  fert  de  l'une 
&  de  l'autre  dans  la  compofition  des  emplâtres , 
des  onguens  &  des  cérats,foit  pour  leur  donner 
la  confiflance  convenable  ,  foit  en  raifon  de  la 
qualité  émoliiente  de  cette  fubflance.  Un  linge 
enduit  de  Cire  ,  contient  très-avantageufement  les 
plumaceaux  fur  les  plaies  &  les  ulcères  ,  il  les 
maintient  dans  un  état  d'humidité,  &  ne  caufe 
point  de  rougeurà  la  peau ,  comme  le  font  fouvent 
les  emplâtres. 
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CÎRSOS.  K^a-àt.  Varix.  C'eft  la  même  afTecl'oif 
qu'on  défigne  communément  fous  le  nom  de 
Varice.  Voye\  Varice.  {M.  Pîtit'Rabsz.) 

CISEAUX.  Infiniment  deftiné  à  faire  des  in- 
citions ,ccmpoféde  deux  branches  d  acier  ,  égales 
en  longueur,  ayant  chacune  un  tranchant  à  l'une 
de  leurs  extrémités  oppofé  dans  l'une  à  celui 
de  l'autre,  placées  en  croix ,  &  fixées  enfemble  par 
un  clou  ou  une  vis ,  qui  leur  fert  d'axe  ou  de  pivot. 

Les  Cifeaux  font  d'un  ufage  extrêmement  fré- 
quent en  Chirurgie,  quoique  l'opinion  des  Pra- 
ticiens fur  leur  utilité  ait  beaucoup  varié.  Defirant 
de  fixer  leurs  idées  à  cet  égard  ,  l'A  cadémie  royale 
de  Chirurgie  jugt-a  à  propos  ,  il  y  a  quelques 
années  ,  de  propofer  pour  fujet  d'un  prix  la 
queftion  fuivante  :  <«  En  quels  cas  les  Cifeaux  dont 
53  la  pratique  vulgaire  a  tant  abnfé,  peuvent-ils 
jsêtreconfervés  dans  l'exercice  de  l'Art;  quelle* 
33  en  font  les  formes  variées  relatives  à  différens 
53  procédés  opératoires  *,  quelles  font  lesraifonsde 
33  préférer  ces  inftrumens  à  d'autres  qui  peuvent 
33  également  divifer  la  continuité  des  parties,  & 
>j quelles  font  les  diverfes  méthodes  d'en  faire 
3-3  ufage.  3?  Cette  queftion  intéreffante  fut  traitée 
avec  beaucoup  de  fuccès  par  M.  Percy  ,  dont 
l'Académie  couronna  la  Differtation.  Nous  ne 
croyons  pas  pouvoir  mieux  faire  que  de  donner 
à  nos  Lecteurs  un  extrait  de  cet  ouvrage  ,  où  le 
fujet  eft  traité  à  fond ,  &  confidéré  fous  toutes  fes 
faces ,  nous  bornant  cependant  à  ce  qui  nous  paroît 
le  plus  important  pour  la  pratique. 

5. 1.  ConftruSion  des  Cifeaux  à  incifion. 

Les  Cifeaux  à  incifion  différent  des  cifeaus 
ordinaires  par  une  ftruclure  plus  délicate  ,  &  par 
quelques  particularités  qu'il  eft  eflëntiel  de  faire 
connoître.  Pour  cet  effet,  nous  obferverons  d'a- 
bord qu'on  peut  confidérer  dans  les  Cifeaux  leur 
corps ,  leurs  branches  &  leurs  lames. 

Le  corps  qui  n'en  occupe  pas  toujours  le  milieu^ 
eft  formé  de  deux  plaques  fymmétriques,  oppofées 
l'une  à  l'autre  ,  égales  en-dehors ,  &  entaillées  obli- 
quement en-dedans  à  une  profondeur  telle  ,  qu'é- 
tant réunies,  elles  ne  font  que  l'épaifleur  des  bran- 
ches &  des  lames  qui  y  aboutilfenr.  Ces  plaques 
font  appellées  écuffbns  ,  &  l'on  a  nommé  entablure 
leur  dépreflion.  C'eft  par  le  moyen  de  celle-ci 
que  s'opère  lajonélion  des  deux  pièces  qui  com- 
pofent  l'inftrument.  Lesécuffons  doivent  être  par- 
faitement aflbrtis  ;  il  faut  que  leur  furface  inté- 
rieure foit  bien  unie,  bien  de  niveau,  afin  quel* 
frottement  en  foit  doux  &  uniforme  -,  leur  étendue 
doit  être  proportionnée  à  ia  forme  des  Cifeaux, 
dont  les  lames  agiront  avec  d'autant  plus  de  pré- 
cilion  que  les  plans  de  l'entablure  feront  plus 
grands  &  plus  égaux. 

A  leur  partie  fupérieure,  c'cft-à'dire  auprès  de 
la  lame ,  les  éditions  font  percés  d'un  trou  qui 
dans  l'un  d'eux  eft  taraudé  ,  tandis  que  dans  l'autre 
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îl  en:  Ample  ,  maisfraifé  ,  pour  noyer  la  tète  d'une 
vis  qui  ne  fa't  qu'y  pafler ,  &  va  fixer  fa  queue 
dans  le  premier-,  autrefois  c'éioh  un  clou  qui 
uniflbit  les  écuflbns ,  mais  ce  clou  avoit  beau- 
coup d'inconvéniens  dont  la  vis  eft  exempte. 

Les  branches  des  Cifeaux  commencent  au-defTous 
des  écuflbns,  &  après  une  longueur  plus  ou  moins 
confidérable,fe  terminent  par  des  anneaux  ordinai- 
rement ovalaires.  M.  Percy  condamne  la  diver- 
gence qu'on  a  coutume  de  leur  donner,  il  con- 
feille  de  les  faire  parallèles  entr'elles,  &  de  placer 
les  anneaux  fur  les  côtés ,  comme  on  le  ptatique 
pour  les  tenettes.  Cette  cor.ftrucrion  foulage  fin- 
gulièrement  la  main,  &  rend  l'inflrument  beau- 
coup plus  commode  dans  une  multitude  de  cas, 
tels  que  ceux  particulier. ment  où  l'on  opère  dans 
le  fond  de  la  bouche ,  ou  dans  celui  de  quel-  ■ 
qu'autre  cavité  dont  l'ouverture  extérieure  a  peu 
d'étendue  -,  parce  que,  pour  ouvrir  les  lames  à  un 
degré  déterminé ,  on  ménage  de  près  d'un  tiers 
l'écartement  des  branches.  Les  anneaux  &  les 
branches  doivent  être  faits  en  baguettes  à-peu- 
près  cylindriques ,  cela  eft  fur- tout  néceflaire  pour 
les  anneaux  dont  la  forme  tranchante  ;  pour  l'or- 
dinaire, fur  les  bords  ,  eft  fujette  à  blefler  les 
doigts  (le  l'Opérât  ur  ,  fur  tout  lorfqu'il  eft  obligé 
de  fe  fervir  pendant  quelques  tems  de  cet  inftru- 
ment. 

Ce  qu'il  y  a  de  plus  intéreflant  à  examiner  dans 
les  Cifeaux  à  incifion ,  ce  font  les  lames  ,  &  ce 
nom  a  été  donné  à  toute  la  partie  qui  eft  au- 
deflbus  des  écuflbns. 

Les  lames  ont  une  figure  pyramidale  ,  plus 
marquée  dans  certaines  efpèces  de  Cifeaux  que 
dans  d'autres.  La  IV.ce  par  laquelle  elles  fe  touchent 
s'appelle  le  plane  ,  la  face  oppofée  le  tarus  ,  le 
côté  extérieur  le  dus  ,  &  l'intérieur  le  tranchant. 

Le  plane  doit  s'étendre  feulement  un  peu  au- 
deflbus  du  trou  de  l'écuflbn  ,  &  f e  trouver  par- 
faitement de  niveau  avec  tonte  l'entablure  •,  certe 
dernière  circonflance  eft  abfolument  effentielle, 
ainft  que  la  grande  perfection  des  entablures , 
parce  qu'autrement  il  eft  impoffible  deconferver 
auxtranchans  ladélicatefle  nécelîaire  ,  &  parce  que 
les  lames  n'ayant  pas  une  afliete  invariable  dépen- 
dront toujours  plus  qu'il  ne  faudroit  de  l'action 
des  doigts,  qui  feront  de  tems  en  tems  palier 
trop  rudement  les  tranchans  l'un  fur  l'autre,  & 
ne  manqueront  pas  de  les  altérer.  11  faut  que  l'é- 
vidé  qui  règne  dans  le  plane  foir  proportionné  à 
la  largeur  de  la  lame  ,  &que  la  meule  fur  lequel 
on  le  fait  foit  plus  ou  moins  grande  fuivant  la 
grandeur  des  Cifeaux-,  elle  doit  avoir  fept  à  huit 
pouces  de  diamètre  pour  les  Cifeaux  à  incilion 
de  grandeur  ordinaire. 

Le  talus  doit  être  abfolument  proferit  des  Ci- 
feaux à  incifion  ,  dont  il  rend  le  tranchant  groffier 
&  les  lames  trop  épaifles  ^  il  en  eft  de  même  de 
la  facette ,  nommée  bifeau ,  qui  fe  trouve  ordi- 
nairement au  bas  du  talus,  inclinée  vers  le  tran- 
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chant ,  ainfi  que  dë  l'arrondiflement  qu'on  donne 
quelquefois  à  cette  même  partie,  les  lames  doi- 
vent être  faites  comme  celles  de  canifs  &  des  fcal- 
pels  ,  c'eft-à-dire  ,  que  leurs  tranchans  doivent 
avoir  une  confiftance  telle  qu'ils  ne  plient  pas  fur 
l'ongle,  &  qu'ils  puiflent  néanmoins  marcher  l'un 
fur  l'autre,  fans  s'ébrècher  ni  fe  déjeter. 

Le  dos  des  Cifeaux  à  incifion  eft  panché  vers 
letalus ,  dont  une  ligne  faillante,  dite  vive-arrête, 
le  fépare.  Il  eft  aigu  du  côté  du  plane  ,  fur  lequel 
il  forme  une  avance  qu'il  faut  arrondir  ,  parce 
qu'elle  peut  irriter  &  blefler  le:  parties  fur  lefquelles 
elle  appuie.  La  vive-arrête  à  befoin  de  la  même 
correction,  ou  plutôt  elle  devroit  être  tout-a- 
fait  fupprirnée;  il  ne  faut  pourtant  pas  trop affoi- 
blir  le  dos  des  lame? ,  afin  qu'elles  ne  rifquent  pas 
de  céder  à  l'effort  de  la  coupe  ,  &  qu'elles  con- 
fervent  l'exactitude  de  leurs  mouvemens. 

Le  tranchant  doit  commencer  à  la  hauteur  des 
écuflbns ,  &  être  fans  interruption  net  ,  fin  & 
égal^  jufqu'à  la  pointe.  Il  n'a  pas  une  direction 
droite,  mais  il  eft  contourné  différemment  dans 
chaque  lame  ,  &  participe  à  leur  envoilure  ,  c'eft- 
à-dire,  à  la  courbure  que  leur  a  imprimée  l'ou- 
vrier ,  afin  de  les  féparer  dans  l'aclion  ,  &  de  ne 
leur  permettre  de  fe  toucher  que  par  un  feul  point 
à-la-fois.  Il  y  a  beaucoup  d'art  à  bien  envoiîer 
les  Cifeaux  à  incifron  ,  &  principalement  ceux 
dont  les  tranchans  font  minces  &  évidés  des  deux 
côtés.  lis  ne  font  d'aucun  ufage  s'ils  manquent 
par  cet  endroit,  &  fi  leurs  lames  ont  befoin 
du  fecours  des  doigts  pour  les  porter  l'une  contre 
l'autre-,  il  faut  qu'elles  y  aillent  feules ,  &  que  le 
contact:  progreffifde  leurs  tranchans  foit  confiant 
&  inaltérable.  Quand  les  lames  font  tropenvoilées, 
leurs  tranchans  fe  croifent  &  fe  mordent  -,  quand 
elles  ne  le  font  pas  aflez  ,  leurs  tranchans  ne  fe 
rencontrent  pas. 

Il  eft  nécelîaire  de  faire  émoufler  les  pointes 
des  Cifeauxà  incifion  ordinaires , non  fur  la  meule, 
mais  fur  la  pierre  à  l'huile  qui  en  rend  l'arron- 
diflement plus  doux,  &  ménage  mieux  les  tran- 
chans. Il  faut  émoufler  les  deux  pointes  pour 
n'être  pas  obligé  dans  une  opération  de  tourner  les 
Cifeaux  ,  ce  qui  peut-être  incommode  &  faire 
perdre  un  temps  précieux. 

Pour  avoir  de  bons  Cifeaux  ,  il  faut  les  faire 
avec  de  l'acier  fondu  d'Angleterre.  Mais  une  cir- 
conflance effentielle  dans  leur  confection  ,  c'eft 
la  trempe  &  le  recuit  fimuitanés  des  lames.  Si  le 
même  degré  de  chaleur  ne  leur  a  pas  donné  le  même 
degré  de  dureté  ,  la  plus  molle  ne  réfiftera  pas 
long- temps  à  l'autre,  &  bientôt  les  Cifeaux  ne 
pourront  plus  fervir. 

^.  z.  Cifeaux  à  inci/ion  propres  aux  cas  généraux. 

Dans  le  nombre  des  Cifeaux  divers  dont  l'Art 
abonde  ,  ceux  qui  fervent  le  plus  fouvent  aux 
incifions ,  &  dont  on  fait  en  généraUe  plus  d'ufage 
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ctens  la  pratique  j  font  les  droits  &  les  courbes 
ordinaires  -,  les  concaves  fort  auiîi  d'une  utilité 
très-étendue  ,  &  ceux  à  lame  coudée  méritent  pa- 
reillement noire  attention.  Les  autres  Cifeaux  font 
beaucoup  moins  employés,  ou  ne  font  faits  que 
pour  des  opérations  particulières  nous  ferons 
mention  par  la  fuite  de  leurs  principales  efpèces. 

Les  Cifeaux  droits  ont  ordinairement  cinq  pou- 
ces de  long.  M.  Percy  leur  donne  cinq  pouces 
fcpt  lignes,  dont  le  tiers  appartient  aux  famé--. 
L'épailTeur  totale  des  édifions  n'eft  que  de  deux 
Jignes  -,  les  entablures  font  plus  grandes  que  dans 
les  Cifeaux  communs ,  la  vis  eft  aufii  plus  élevée  ; 
l'cnvoiiure  des  lames  ne  laifTe  entr'elles  qu'un 
efpace  à  y  pafTer  une  foie  de  cochon  \  ils  font 
d'ailleurs  conformes  à  ce  que  nous  avons  dit  ci- 
deflus  relativement  à  leur  conftruclion. 

Les  Cifeaux  droits  font  plus  propres  aux  inci- 
tons que  les  antres ,  parce  qu'on  les  reparle  mieux 
en  travers,  &  qu'il  eft  plus  facile  de  bien  évider 
les  lames.  Mais  ceux  que  nous  avons  décrits 
poiîèdent,  fuivant  M.  Percy,  cette  fupériorité 
dans  un  degrééminent,  étantslégers  &  commodes, 
particulièrement  pour  les  endroits  les  plus  pro- 
fonds ,  à  caufe  de  la  longueur  de  leurs  lames. 
Voye i  le?  Planches. 

Les  Cifeaux  courbes  doivent  avoir  la  même 
longueur  que  les  droits ,  &  font  fufceptibles  de  la 
même  ftru&ure  jufqu'anx  lames.  Il  faut  que  celles- 
ci  foient  courbées  avec  beaucoup  de  précilion , 
que  leur  courbure  commence  dès  l'entablure  ,  & 
qu'elle  aille  en  augmentant  prefqu'infenfiblement 
jufqu'aux  pointes  qui  ne  s'éloigneront  de  la  ligne 
droite  que  de  cinqlignesau  plus.  Voyt\ les  planches- 

On  a  recours  aux  cifeaux  courbes  pour  opérer 
dans  des  endroits  creux  qui  ne  feroient  pas  accef- 
fibles  aux  droits  -,  pour  incifer  fur  une  furface 
plane ,  ou  les  droits ,  fuués  trop  horizontalement , 
ne  releveroient  pas  afle-z  la  main -,  quand  on  veut 
employer  la  fonde  cannelée  avec  les  Cifeaux,  & 
qu'on  defire  foutenir  les  parties  à  mefure  qu'on 
les  coupe. 

Avec  ceux  dont  on  vient  de  lire  les  formes  & 
les  dimensions  ,  on  n'a  befoin  ,  ni  des  demi- 
courbes  de  M.  Petit,  ni  des  Cifeaux  en  S  de  Bram- 
billa  ,  parce  qu'ils  peuvent  tenir  lieu  des  uns  & 
des  autres  dans  toutes  les  occaiions  \  leur  cour- 
bure n'étant  pas  affez  forte  pour  qu'ils  n'entrent 
par-tout  où  les  premiers  entreront  ,  ou  pour 
obliger  le  Chirurgien  à  élever  beaucoup  la  main 
&  à  l'éloigner  plus  qu'il  ne  convient  de  la  partie 
fur  laquelle  il  opère ,  de  manière  à  rendre  les 
derniers  plus  commodes.  Vôye{  les  Planches. 

Les  Cifeaux  concaves,  ou  courbés  fur  le  plat, 
doivent  avoir  des  lames  étroites  >  minces  &  évi- 
dées  des  deux  côtés.  Il  ne  faut  pas  que  leurs 
pointes  qui  feront  toujours  moufles  &  bien  adou- 
cies ,  s'éloignent  de  plus  de  fix  lignes ,  du  plan 
des  Cifeaux  •,  &  la  courbure  doit  être  douce , 
égale,  &  parfaitement  fymmêtrique  dans  les  deux 
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lames.  Pour  qu'ils  coupent  bien  de  îa  pointe  y 
il  faut,  outre  la  perfetlion  de  l'entablure ,  que  le9 
lames  foient  bien  envoilées ,  qu'elles  fe  rencon- 
trent jufqu'au  bout  avec  la  même  précilion ,  &  fans 
que  les  doigîs  les  portent  l'une  fur  l'autre  ,  ce 
qui  eft  un  peint  difficile  &  qui  demande  beaucoup 
de  foin  de  îa  paît  de  l'ouvrier.  Ces  Cifeaux  lors- 
qu'ils font  bien  faits,  rendent  inutiles  tous  les  au- 
tres de  la  même  efpèce  de  grandeur  différente , 
&  plus  ou  moins  courbés ,  qui  fe  trouvent  décrits 
chez  les  Auteurs.  On  s'enfert  communément  pour 
opérer  dans  les  lieux  enfoncés,  comme  les  jarrets, 
les  aiffelles,  les  aînés,  &  dans  les  plaies  &  ulcères 
en  godets  •,  ils  ont  beaucoup  d'ufages  particuliers 
auxquels  nous  reviendrons.  Voye^  les  Planches. 

Au  lieu  des  Cifeaux  courbes  ordinaires  dont 
on  fe  fett  en  France,  les  étrangers  ,  &  fur-tout 
les  Anglois emploient  des  Cifeaux  à  lames  cou- 
dées qui  ne  font  point  à  dédaigner.  Ils  ont  la 
plupart  cinq  pouces  de  long  j  leurs  lames  qui  en 
ont  un  &  demi  ,  font  étroites ,  ont  un  talus  très- 
arrondi  ,  forment  avec  la  ligne  moyenne  des  Ci- 
feaux un  angle  de  trente  degrés  ,  &  font  recli- 
lignes,  ou  curvilignes.  Leurs  branches  font  grêles, 
cylindriques,  plus  ou  moins  cintrées  du  côté  du 
coude  des  lames  ,  &  fe  terminent  par  des  anneaux 
dont  l'un  eft  tout-à-fait  en  dedans  &  l'autre  entiè- 
rement en  dehors.  On  s'en  fert  pour  incifer  les 
finus  &  les  fiftules ,  dans  le  trajet  defquelles  leurs 
lames  s'introduifent  aifément ,  à  caufe  de  leur  peu 
de  largeur ,  tandis  que  la  tournure  àc  leurs  bran- 
ches &  la  pofiuon  fingulière  de  leurs  anneaux  éloi- 
gnent, dit-on,  la  main  qui  les  fait  agir  decelle 
qui  eft  chargée  de  la  fonde.  Voye\  ks  Planches. 

Ces  Cifeaux  ,  fuivant  M.  Percy  ,  feroient  plus 
utiles  &  plus  commodes ,  même  que  les  Cifeaux 
courbes,r.°fi  leurs  branches  &  leurs  anneaux  étoient 
difpofés  comme  dans  les  Cifeaux  droits,  tels  qu'il 
recommande  de  les  conftruire;  2.*  fi  l'on  en  cour- 
btvt  légèrement  les  lames;  ;.°  fi  au  lieu  du  talus 
greffier  qui  règne  on  pratiquoit  à  fa  place  un  petit 
évidé  ;  l'anneau  placé  en-  dedans  remédie  mal  à 
l'inconvénient  de  trop  rapprocher  la  main  qui 
fait  agir  l'inftrumentde  celle  qui  tient  la  fonde, 
parce  que  les  doigts  qui  n'entrent  pas  dans  cet 
anneau  fe  placent  nécelfairement  en-dehors  de  la 
branche,  &  yifont  une  faillie  qui  nuit  plus  à  la 
la  liberté  des  mains  que  celle  de  l'anneau  même 
mis  en  dehors. 

§.  3.  Action  mécanique  des  Cifeaux  à  incifion. 

L'action  des  Cifeaux  s'exerce  de  deux  manières, 
ils  prefTent  les  parties  qu'ils  doivent  divifer  à  la 
manière  de  la  gouge,  &  ils  engagent,  à  la  manière 
du  biftouri ,  les  petites  dents  de  leurs  tranchans 
entre  les  élémens  de  c  us  parties  -,  ils  agiflent  donc 
à-la-fois  comme  prelîans  &  comme  feians  ,  ainfi 
qu'il  eft  aifé  de  s'en  convaincre  en  examinant  la 
manière  dont  les  lames  fe  meuvent.  Or  les  infiru« 
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niens  preffans  opèrent  d'amant  mien*  que  le  tran- 
chant en  eft  plus  mince  ,  &  qu'il  offre  moins  de 
Surface  aux  fibres  qu'il  doit  enfoncer  -,  de  môme 
lesinftrumensfcians  font  d'autant  plus  parfaits  que 
les  dents  de  leurs  tranchans  font  plus  déliées  \  il 
eft  donc  très  -  effentiel  de  donner  ces  deux  qua- 
lités à  ceux  des  Cifeaux,  en  (uivant  pour  cela  les 
règles  que  nous  avons  indiquées  ci-deflu?. 

Mais  à  quelque  degré  de  perfrélion  qu'on  puiffe 
les  porter  les  Cifeaux  refieront  toujours  fort  au- 
defîbus  du  biftouri ,  &  ils  n'égaleront  jamais  la 
netteté  ni  la  prefteffedefa  coupe.  Ils  auront  toujours 
plus  ou  moins  l'inconvénient  de  comprimer  &  de 
meurtiir  les  parties  qu'ils  coupent,  d'alonger  & 
de  déchirer  une  partie  de  leurs  fibres  au  lieu  de 
les  diviferpar  une  véritable  incifion,  à  caufe  de 
rimpolfibilité  qui  fe  trouve  à  faire  tomber  exacte- 
ment leurs  tranchans  l'un  fur  l'autre.  Ce  défaut  au 
refte  eft  compenfé  ,  jufqu'à  un  certain  point,  par 
l'avantage  du  point  d'appui  que  les  lames  fefour- 
niffent  mutuellement,  qui  fait  que  l'alongement 
des  fibres  à  couper  eft  très-limité  ,  &  qui  empê- 
che qu'aucune  d'elles  puifie  échapper  à  la  divifion, 
ce  qui  a  lieu  aftez  fréquemment  lorfqu'on  fefert 
d'autres  inftrumens  tranchans.  Cela  eft  fi  vrai , 
que  lorfque  ce  point  d'appui  vient  à  manquer 
aux  tranchans,  ou  à  en  être  trop  éloigné,  parce 
que  ceux-ci  ne  fe  rencontrent  pas  affez  exacte- 
ment, les  parties  font  tordues ,  &  fe  logent  de 
force  entre  les  lames  ,  comme  il  arrive  quand 
avec  des  Cifeaux  mal  montés  ou  qu'on  tient  mal, 
on  veut  couper  des  membranes  humides  ou  des 
corps  gras  &  gliffans. 

Les  Cifeaux  agiflent  comme  les  leviers ,  & 
reconnoiflent  les  mêmes  loix  de  mécanique;  par 
conféquent ,  plus  le  corps  à  divifer  fera  placé  près 
de  l'axe ,  plus  fa  divifion  s'opérera  facilement , 
plus  les  branches  feront  longues ,  moins  il  faudra 
d'effort  pour  l'achever.  C'eft  pourquoi  ,  foit  que 
l'on  veuille  donner  de  la  force  aux  Cifeaux  ,  ou 
les  rendre  capables  de  couper  avec  beaucoup  de 
promptitude ,  il  faut  en  f-iire  les  lames  courtes 
&  les  branches  longues; en  général ,  il  fuffit  que 
les  lames  ayent  le  tiers  de  la  longueur  de  l'inftru- 
ment ,  quoi  qu'il  convienne  quelquefois  de  les 
faire  encore  plus  courtes. 

4.  Manière  de  fe  fervir  des  Cifeaux  à  incifion. 

Pour  bien  couper  avec  les  Cifeaux  ,  il  faut  paffer 
le  pouce  dans  l'un  des  anneaux,  &  le  doigt  annu- 
laire dans  l'autre ,  &  placer  fur  la  branche  au- 
deflus  de  ce  dernier,  l'index  •,  &  le  médius  lorf- 
qu'on coupe  en  long ,  &  le  médius  feulement, 
lorfqu'on  coupe  en  travers  ;  l'index  devant  alors 
Être  appuyé  fur  l'écuflon  fupérieur.  Il  vaut  mieux 
pafter  le  doigt  annulaire  dans  l'anneau  que  le 
médius,  parce  qu'il  y  entre  moins  obliquement, 
&  par  -  là  rifque  moins  en  fufant  effort  pour 
couper ,  de  déranger  la  fimation.  des  lames.  Il 
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faut  prefTer  uniformément  fur  les  anneaux  ,  fans 
jamais  pouffer  les  Cifeaux  en  avant  pendant  que 
l'on  coupe,  ni  les  retirer  en  arrière.  Lorfqu'on 
fe  fert  de  Cifeaux  pour  couper  quelque  chofe  dans 
un  lieu  profond,  &  que  Tonne  veut  faire  qu'une 
divifion  limitée  ,  on  met  le  doigt  index  de  la 
main  qui  opère  ,  entre  les  branches;  parce  moyen 
on  empêche  que  les  extrémités  des  lames  ne  vien- 
nent en  fe  joignant  à  nuire  aux  parties  voifines. 

§.  5.  Ufages  généraux    des  Cifeaux  a  incifion. 

Les  Cifeaux,  même  les  mieux  faits ,  ont  toujours 
plus  ou  moins  l'inconvénient  de  meurtrir  &  d'é- 
craferles  parties;  ils  caufent  ainfi  de  la  douleur 
au  malade,  ils  enflamment  la  plaie  &  en  font 
fuppurer  les  bords  plus  qu'aucun  autre  inftrument 
tranchant.  Ces  défavantages  doivent  toujours  être 
préfens  à  l'efprit  du  Chirurgien  ,  &  le  détourner 
d'avoir  recours  à  cet  infiniment  toutes  les  fois 
que  le  biftouri  pourra  lui  rendre  le  même  fervice. 
Malheureufement  l'on  en  a  beaucoup  abufé ,  il 
n'y  a  prelque  pas  d'opération  ,  où  divers  Auteurs 
n'en  aient  confeilié  i'ufage.  Dionis  ,  Garengeot , 
Heifter  ,  Revêt  mans ,  les  ont  mis  prefquc  par  tout 
à  côté  du,  biftouri  ,  quand  ils  ne  leur  ont  pas 
décidément  donné  la  préférence.  M.  Louis  s'eft 
élevé  un  des  premiers  contre  l'abus  qu'il  en  voyoit 
faire,  &  a  invité  les  Chirurgiens  à  être  plus  réfer- 
vés  fur  leur  ufage  ;  mais  ceux-ci ,  en  reccnnoil- 
fant  la  fagefle  de  cet  avis  ,  ont  été  trop  loin  en 
les  décriant  comme  ils  l'ont  fait ,  &  en  voulant 
les  bannir  abfolament  de  la  Chirurgie  opéiatoire. 
Nous  allons  entrer  dans  quelques  détails  fur  leurs 
ufages  généraux,  &  enfuite fur  les  cas  particuliers 
auxquels  on  peut  les  appliquer. 

Pour  couper  avec  le  bifiouri  il  faut  y  mettre 
les  deux  mains,  dont  l'une  tenant  une  fonde,  fixe, 
tend  ,  éloigne  ou  avance  les  parties  pendant  que 
l'autre  eft  occupée  à  les  divifer.  Une  feule  fufiît 
avec  les  Cifeaux  qui  ont  plus  rarement  befoin 
d'une  fonde  pour  les  conduire,  &  auxquels  il 
n'eft  pas  toujours  néceffaire  d'apprêter  les  parties. 
Ainfi  ,  dans  les  cas  où  une  des  mains  fera  employée 
à  autre  chofe  ,  &  ne  pourra  êtrefuppléée  que  par 
celle  d'un  aide  ,  le  biftouri  cédera-  la  place  aux 
Cifeaux  ,  fi  d'ailleurs  rien  ne  s'oppofe  eflentielle- 
ment  à  cet  arrangement. 

En  général,  les  Cifeaux  conviennent,  &  font 
préférables  au  biftouri  quand  on  a  à  couper  des 
parties  flafques  ,  membtaneufes,  minces  &  fans 
refforr. 

Quand  il  fera  néceffaire  que  les  bords  d'une 
incifion  s'enflamment  &fuppurent;  quand  on  aura 
lieu  de  fouhaiter  qu'ils  ne  fe  réunifient  pas  promo- 
tement  ,  on  la  fera  avec  les  Cifeaux  -,  on  s'en 
fervira  par  conféquent  pour  détruire  ies  cloifons 
&  les  brides  des  abcès ,  où  ils  ont  d'ailleurs  l'a- 
vantage de  pouvoir  s'introduire  bien  plus  facile- 
ment &  avec  moins  de  danger  que  tout  auEreirjftji^ 
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ment  tranchant.  On  leur  donnera  de  mime  la  pré- 
férence lorfqu'il  s'agira  d'aller  au  loin  dentelerune 
aponeurofe  dont  la  tenfion  exceiïive  forme  un 
étranglement. 

Avec  les  pointes  de  bons  Cifeaux  ,  on  détruit 
facilement  &  fans  fecouffe  les  points  de  future; 
ce  qu'on  ne  fait  pas  avec  le  biftouri  fans  caufer 
plus  d'ébranlement. 

Les  Cifeaux  font  miles  pour  enlever  les  lam- 
beaux déforganifés  d'une  partie  qui  a  été  moulue, 
écrafée,  &  pour  débarrafter  la  plaie  des  débris 
qui  l'entourent.  Ils  font  bien  fupérieurs  au  bifiouri 
lorfqu'il  s'agit  d'emporter  lesefcarres  gangréneu- 
fes ,  pour  détruire  les  petits  filets  par  lefquels 
elles  tiennent  encore  aux  parties  faines,  lefquels 
pourroient  donner  lieu  à  des  douleurs  excefiives 
&  à  beaucoup  d'autres  accidens  graves,  fi  en  les 
coupant  on  les  tirailloit  ou  qu'on  les  irritât ,  ce 
qui  ne  peut  manquer  d'arriver  quand  on  le  fait 
avec  le  bifiouri  :  mais  on  peut  préférer  ce  der- 
nier quand  on  veut  détacher  les  efearres  des  cau- 
térifations,  parce  que  celles-ci  adhèrent  de  plus 
près,  &  qu'elles  demandent  moins  de  ménage- 
ment 

Quand  il  y  aura  des  ampoules,  des  phlyclènes, 
des  veffies  ou  des  boutons  à  ouvrir,  foit  dans 
la  mortification  , foit  dans  la  brûlure,  &c.  on  en 
chargera  les  Cifeaux,  qui ,  pour  les  boutons  vario- 
liques  en  particulier ,  feront  minces  &  prefque 
fans  do?.  L'excifion  des  chairs  baveufes  &  mollaflés 
qui  rempliffent  certaines  plaies  leur  eft  également 
dévolue  -,  mais  en  ce  cas  ils  doivent  être  concaves 
pour  mieux  s'accommoder  à  l'enfoncement  du  lieu , 
&  pour  prendre  ces  excroiffances  de  plus  près. 
On  s'en  eft  fervi  depuis  long-tems  pour  couper 
les  verrues ,  &  la  plupart  des  excroifiances delà 
môme  nature  •,  le  bifiouri  cependant  ferait  fouvent 
plus  convenable  ,  parce  qu'il  peut  rafer  la  peau 
fans  lableffer  ,  au  lieu  que  les  Cifeaux,  même  les 
concaves,  ne  peuvent  bien  atteindre  à  fon  niveau 
fans  l'entamer  plus  ou  moins. 

La  barbe,  les  cheveux  &  les  poils  qui  fe  ren- 
verfent  fur  les  bords  d'une  plaie,  doivent  être  cou- 
pés avec  les  Cifeaux  plutôt  qu'avec  le  rafoir,qui 
a  la  lame  trop  large ,  &  qui  tiraille  toujours  un 

f>eu  avant  de  couper.  Les  Cifeaux  connus  fous 
e  nom  de  Cifeaux  des  Juifs ,  qui  font  grands, 
&  dont  les  lames  font  minces  ,  plates  &  pliantes, 
font  très-commodes  pour  cet  ufage.  Voyei  les 
Planches. 

Il  ne  faut  recourir  aux  Cifeaux  que  le  moins 
qu'il  fera  pofiîble,  lorfqu'il  s'agira  de  couper  la 
peau ,  parce  qu'elle  efi  d'un  fentiment  beaucoup 
trop  exquis  ,  &  que  l'on  tiflu  denfe  &  épais  ne 
cède  que  difficilement  à  leurs  tranchans ,  quelque 
fins  qu'ils  foient.  On  fe  gardera  donc  bien  de  s'en 
fervir  pour  aggrandir  l'ouverture  des  abcès ,  & 
pour  en  emporter  les  angles  quand  cela  paroîtra 
nécefiaire.  Cette  règle  néanmoins  ne  s'étend  pas 
siéceffairement  aux  cas  où  ia  peau  eft  amincie  & 
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à  moitié  fondue  ,  comme  il  arrive  dans  les  abcès 
chroniques ,  &  dans  ceux  dont  les  maturatifà  gras 
ont,  pendant  long-tem; ,  préparé  la  fuppuration. 
Infeniible  alors  ,  &  de  plus  ,  peu  fufceptible 
d'être  fixée  comme  il  faudroit  qu'elle  le  fût  pour 
la  foumettre  au  bifiouri ,  on  peut  en  approcher 
les  Cifeaux  ,  qui  la  couperont  facilement  &  fans 
exciter  de  vives  deuleurs.  Mais  on  ne  fauroit  trop 
le  répéter ,  indépendamment  de  tout  autre  in- 
convénient, ces  réfections  ne  feront  jamais  auflî 
exacles  que  celles  qu'on  fait  avec  le  bifiouri, 
auquel  on  devroit  toujours  avoir  recours  clans 
tous  les  cas  d'abcès  &  d'ulcères finueux  &  fifiuleux. 

§.  6.  Ufages  particuliers  des  Cifeaux  à  incijîon. 

Quant  aux  opérations  particulières  où  l'on 
peut  fe  fervir  des  Cifeaux  ,  nous  allons  continuer 
à  fuivre  M.  Percy  ,fans  entrer  cependant  avec  lui 
dans  tous  les  détails  qu'on  fera  bien  de  lire  dans 
fon  ouvrage. 

Les  fongus  qui  naiflent  fur  la  dure-mère  après 
l'opération  du  trépan,  &  fur-tout  après  les  grandes 
déperditions  des  os  du  crâne,  font  du  domaine 
des  Cifeaux ,  comme  en  toute  autre  partie  du 
Corps.  On  fait  combien  il  eft  dangereux  en  les 
coupant  de  fecouer  les  méninges ,  &  aucun  infini- 
ment n'eft  moinsfujetà  cet  inconvénient  que  les 
Cifeaux  *,  ils  n'ont  en  outre  befoin  ni  de  pinces , 
ni  d'érigne ,  &  ils  emportent  les  parties  à  mefure 
qu'ils  coupent-,  mais  il  faut  s'en  fervir  légèrement , 
&  bien  fe  garder  en  coupant,  de  preffer  furie 
cerveau. 

On  eft  quelquefois  obligé  d'ouvrir  la  dure- 
mère  pour  vider  un  épanchement  ;  alors ,  après 
avoir  fait  une  petite  ouverture  avec  le  biftouri , 
on  y  pafîe  la  lame  à  dos  convexe  des  Cifeaux  cour- 
bes ,  &  l'on  coupe  enfuite  en  foutenant  la  mem- 
brane avec  la  concavité  de  cette  lame  ;  cette  inci* 
fion  fe  fait  de  cette  manière  beaucoup  plu?  com- 
modément &  plus  fûrement  qu'avec  le  biftouri. 

S'il  faut  dépecer  un  corps  étranger  introduit 
&  grofti  dms  l'oreille  ,  les  Cifeaux  peuvent  être 
utiles.  M.  Brambilla  a  propofé  pour  cet  objet  des 
Cifeaux  à  lames  étroites ,  pointues  &  coudées  fur 
le  côté  ,  qui  ont  l'avantage  de  ne  pas  intercepter 
la  lumière  à  l'Opérateur. 

Les  Cifeaux  font  fréquemment  ufités  dans  les 
opérations  qui  fe  font  fur  les  yeux.  Ils  ont  de 
grands  avantages  fur  le  biftouri  dans  l'agglutina- 
tion des  paupières ,  lorfqu'il  s'agit  de  les  féparer , 
parce  qu'on  n'a  pas  befoin  de  fonde  pour  les  diri- 
ger, &  parce  que  laiflant  à  l'Opérateur  une  main 
libre  ,  il  peut  s'en  fervir  pour  étendre  les  pau- 
pières ,  ce  qui  lui  fera  mieux  appercevoir  la  ligne 
qu'il  doit  fuivre  en  faifant  fa  feclion ,  pour  n'an- 
ticiper ni  fur  l'une  ni  fur  l'autre  paupière.  La 
féparation  des  lèvres ,  nécefiaire  quelquefois  chez 
les  nouveaux  nés,  s'exécutera  de  la  même  manière. 
Les  Cifeaux  qu'on  emploie,  dans  ces  fones  de 

cas  j 
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cas ,  doivent  être  petits ,  fins ,  à  pointes  trè;- 
inouffes  ,  &  avec  de  longues  branches ,  pour  éloi- 
gner la  main  de  l'Opérateur  ,  &  ntpas  empêcher 
le  jour. 

Pour  remédier  à  un  relâchement  opiniâtre  de 
la  paupière  fupérieure,  rel  qu'il  a  lieu  dans  les  cas 
detrichiajïs  &de  hgophtilmie,  M.  Percy  confeille 
de  faire  un  pli  à  la  peau  avec  une  pince  à  diffé- 
quer  ,  &  de  l'emporter  d'un  feul  coup  avec  des 
Cifeau*  à  lames  très-minces.  Et  loifqu'un  pareil 
relâchement  aftecle  la  membrane  intérieure  des 
paupières ,  il  veut  qu'on  fafte  la  même  opération 
fur  cette  membrane  avec  des  Cif.a  ix  concaves. 

Pour  emporter  les  verrue;  ,  les  tumeurs  farco- 
mateufes  &cancéreufes  des  paupièies  ,1'encanthis, 
&  les  autres  fongolité^  ,  tant  de  l'œil  que  de  Tes 
angles  ,  les  Cifeaux  font  d'un  uf.i^e  général  & 
bien  fupérieur  à  celui  de  tout  autre  infiniment. 

Il  n'y  a  jamais  eu  qu'une  manière  d'opérer 
Yongte  ,  le  pannus  ,  &  ce  réfeau  de  vailîeaux  vari- 
queux qui  couvrent  quelquefois  les  yeux  ,  elle 
conlifteàpaffer  par-deflbiu  un  fil,  ou  un  crin,ouàles 
accrocher  avec  une  érigne  pour  les  foulever,  & 
à  les  détacher  enfuite  en  les  coupant  avec  des 
Cifeaux  fins  &  pointus ,  le  plus  près  qu'on  pourra 
de  leur  origine.  Le  ptcryglon,  que  Maître  -  Jan 
a  appelle  g  ailfcux  ,  ne  peut  abfolument  être  en- 
levé que  par  les  Cifeaux ,  à  caufe  de  fa  grande 
molkfle. 

Les  Ciseaux  fervent  encore  à  couper  le  pédicule 
du  fhphylôme,  &  il  eft  mille  cas  infolites  où  le 
Chirurgien-  oculifte  en  a  befoin. 

Les  Cifeaux  dont  on  fe  fert  le  plus  ordinairement 
dans  les  opérations  que  nous  venons  de  rappor- 
ter font  droits  ou  concaves.  M.  Percy  fubflmie 
aux  uns  &  aux  autres ,  dans  ces  différens  cas , 
des  Cifeaux  dont  les  lames  font  coudées  fur  le 
plat ,  &  forment  avec  les  branches  un  angle  de 
1<)  degrés.  Les  branches  font  divergentes  comme 
dans  les  Cifeaux  ordinaires  ,  mais  les  anneaux 
font  cylindriques.  Le  principal  avantage  de  ces 
Cifeaux  eft  d'empêcher  que  la  main  de  l'Opéra- 
teur ne  fe  trouve  à  fon  jour  ,  inconvénient  qu'ont 
fouvent  les  Cifeaux  droits  j  ils  coupent  d'ailleurs 
mieux  de  la  pointe  que  les  Cifeaux  concaves. 

Il  n'eft  point  d'inftrument  plus  convenable  dans 
l'extirpation  de  l'œil  que  les  Cifeaux  concaves. 
Quand  on  aura  avec  le  biftouri  débarraifé  le  globe 
de  fes  attaches  antérieures ,  on  portera  ces  Cifeaux 
au  fond  de  l'o:  bîre  pour  y  couper  le  nerf  optique 
&  les  mufcies  qui  l'environnent  ;  après  quoi  on 
s'en  fervira  comme  d'une  curette  pour  tirer  l'œil 
en  avant,  &  le  faire  fortir  de  fa  cavité.  On  y 
aura  recours  encore  pour  emporter  les  débris  & 
les  lambeaux  que  laide  l'œil  après  fa  fortie  de  l'or- 
bite ,  &  pour  enlever  les  fongolités  qui  pourroîent 
y  naître  dans  la  fuite  de  la  cure.  Tous  les  autres 
inftrumens  qu'on  a  propofés  pour  cette  opéra- 
tion ,  ont  des  inconvéniens  qui  les  mettent  fort  au- 
defTous  de  celui-ci. 

Chirurgie.  Tony  J«  &*n  Purtie» 
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On  fe  fert  quelquefois  de  Cifeaux  pour  couper 
des  polypes  lorfqu'ils  ont  une  bafe  étroite;  mais, 
en  général  ,ils  font  de  peu  d'ufage  pour  cette  opé- 
ration. Dans  certaines  occafionsoù  il  a  fallu  faifir 
un  polype  placé  fort  avant  dans  la  gorge  ,  ou  for 
haut  dans  le  nez  ,  on  a  été  dans  le  cas  defendre 
les  ailes  de  celui-ci ,  ou  le  voile  du  palais  ,  &  l'on 
a  eu  recours  aux  Cifeaux  courbes  qui  font  le  mei 
leur  infiniment  pour  exécuter  une  pareille  opé- 
ration. 

On  a  été  long-temps  dans  l'ufage  de  donner 
la  préférence  aux  Cifeaux  pour  l'opération  du  bec- 
de-lièvre,  mais  aujourd'hui  on  les  a  prcfqu'entiè- 
rementahandonné^ ,  &  avec  beaucoup  de  raifon  , 
pour  le  billouri.  Voye^  ce  que  nous  avons  dit 
à  ce  fujet ,  à  l'article  Bec-de-l>èvre.  M.  Percy 
croit  qu'il  peut  y  avoir  de  l'avant  ige  à  opérer 
avec  les  Cifeaux  fur  les  petits  enfans  qui  ont  la 
peau  molle  &  facile  à  couper ,  &  chez  qui  l'ex- 
teniîon  de  la  partie  qu'on  efl  obligé  de  faire  poun 
opérer  avec  le  billouri  peut  occalionner  une  iné- 
galité fàcheufe  dans  les  bord»  que  l'on  a  à  réunir. 
Lorfque  le  frein  de  la  lèvre  te  trouve  intérefTé 
dans  la  fente  du  bec-de-lièvre ,  c'eft  avec  les 
Cifeaux  plutôt  qu'avec  le  billouri ,  que  les  Auteurs 
recommandent  de  le  couper. 

Il  en  eft  de  l'opération  du  cancer  aux  lèvres 
comme  de  celle  du  bec-de-lièvre,  elle  doit  toujours 
1  fe  faire  avec  le  biftouri.  M.  Percy  remarque  (  & 
nous  fommes  portés  à  regarder  ton  obfervation 
comme  très-fondée)  que  la  renaiffance  des  boutons 
carcinomateux  aux  lèvres  eft  bien  plus  fréquente 
quand  on  les  a  enlevés  avec  les  Cifeaux  ,  que 
quand  on  s'eft  fervi  du  biftouri.  Voye\  Cancer. 

Les  Cifeaux  font  très -utiles  pour  diverfes  opé- 
rations qu'on  pratique  dans  l'intérieur  de  la  bouche. 

11  y  a  bien  long-ttms  qu'on  s'en  fert  pour  couper 
le  filet  de  la  langue  aux  enfans ,  &  aucun  autre  inf« 
trument  qu'on  ait  inventé  pour  faire  cette  feclion 
n'en  a  les  avantages  -,  mais  il  faut  que  ceux  qu'on 
emploie  aient  les  pointes  minces,  larges ,  foigneu- 
fement  arrondies  &  bien  tranchantes.  On  placera 
le  doigt  index  de  la  main  dont  on  les  tiendra  entre 
leurs  branches ,  pour  entr'ouvrir  tant  foit  peu  les 
lames-,  on  les  portera  de  la  forte  fous  la  langue 
que  l'on  relèvera  avec  les  deux  premiers  doigts  de 
l'autre  main  dont  la  paume  fera  tournée  contre  la 
face,  où  qu'on  forcera  l'enfant  à  relever  lui-mèma 
en  le  faifant  pleurer  ,  &  quand  on  aura  engagé  le 
filet  entre  leurs  pointes,  on  retirera  preflement le 
doigt  d'entre  les  branches  ,  ce  qui  opérera  une 
feclion  nette  &  prompte  Voyc\  Filet. 

MM.  Maurain  &  Sernin  fe  font  fervb  des  Cifeaux 
avec  le  plus  grand  fuccès  pour  couper,  tantôt  des 
brides  mernbraneufes ,  tantôt  des  bandes  mufeu- 
leufes  qui  lioient  latéralementla  languedequelques 
nouveaux  nés,  foit  au  bas-fond  de  la  bouche ,  foit 
aux  joues.  M.  Faure  y  a  eu  recours  pareillement 
pour  enlever  les  bourrelets  charnus  qu'il  a  rencon- 
trés autour  du  filet  de  langue  de  plufkurs  nouveaux; 
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nés  -,  bourrelets  dont  Morgagns  avoit  fait  une  ample 
mention  avant  lui.  Ce  feroit  d'eux  qu'il  faudroit 
uferfil'on  avoit  à  exciferde  ces  tubercules  qu'Hip- 
pocrate  avoit  déjà  vus  au  palais  de  certains  fujets, 
&  que  M.  Louis  a  emportés  de  deflVis  la  langue 
d'un  jeune-homme}  rasis  en  pareil  cas,  il  faudroit, 
à  l'exemple  de  cet  habil-e  Praticien ,  employer  les 
concaves ,  qui  prendroient  la  tumeur  de  plus  près. 
Ce  fut  avec  des  Cifeaux  que  Wallaeus  réduifit  à  fes 
dimenfions  naturelles  la  langue  d'une  jeune-fille 
qui  étoit  fi  vo'umineufe  que  !a  bouche  ne  pou- 
voit  la  contenir",  opération  qu'il  n'auroit  pu  exé- 
cuter avec  aucun  autre  infiniment. 

On  fe  fert  des  Cifeaux  pour  excifer  les  épulides 
&  les  fongofités  fccrbutiques  qui  couvrent  quel- 
quefois les  gencives.  Ceux  qu'on  emploiera  pour 
cet  effet  feront  droits ,  &  auront  des  lames  fines 
8r  minces.  La  mâchoire  étant  convexe  &  les  chairs 
fuperflues  allez  taillantes,  on  peut  fe  paffer  des 
concaves ,  &  les  angulaires  n'auroient  fur  ces  deux 
efpèce?  que  l'avantage  de  biffer  la  main  qui  les 
tiendroit  au-deffus  ou  au-deffous  delà  bouche, 
ce  qui  n'efi  ici  d'aucune  confidération  ,  puifque 
l'on  a  plus  de  jour  qu'il  n'en  faut. 

Les  Cifeaux  dont  fjfervoiem  déjà  Albncafis, 
Roland  ,  Ambroife  Paré  ,  &c.  pour  la  réfection 
de  la  luette,  font  encore  aujourd'hui  le  feul  inflru- 
ment  avec  lequel  on  la  faffe ,  &  le  plus  fimple 
comme  le  pins  commode  que  l'on  puiffe  employer. 
Voyei  l'article  Luette. 

C'cff  dans  les  opérations  à  la  bouche  que  le 
paraliélifrrie  des  branches  desCifeaux,  recommandé 
ci-defius  efl  le  plus  évidemment  utile.  La  diver- 
gence qu'on  leur  a  toujours  donnée  efl  également 
nuifibleà  l'Opérateur  &  au  fuccès  de  l'opération  , 
parce  qu'il  faut  qu'il  îeséorttb^aucouppourdonner 
aux  lames  un  certain  degré  d'où  <erture,&  qu'en  cet 
état  fa  main  ,  qui  efl  très-étendue,  l'empêche  de 
bien  didinguer  les  parties  fur  lefquelles  il  a  à  opé- 
rer, dans  un  lieu  déjà  trop  obfcur  par  lui-même. 
Or  l'ëcartemem  des  branches  divergentes  efl  à 
celui  qu'il  produit  dans  les  lanais,  comme  z%  font 
à  12,  tandis  que,  dans  les  branches  ,  parallèle-  il 
n'eft  à  celui  des  lames  que  comme  20  à  12  \  de 
forte  que ,  pour  ouvrir  les  lames  d'un  pouce ,  il 
faut  écanér  les  premières  de  deux  pouces  quatre 
lignes,  &  les  autres  d'un  pouce  huit  lignes,  ce 
qui  fait  une  différence  très-importante. 

Quant  à  l'inconvénient  d'avoir  la  main  placée 
de  manière  à  empêcher  de  voir  l'endroit  où  fe 
porte  l'aclion  des  lames ,  voici  comment  M.  Percy 
Je  corrige  -,  au  lieu  de  tenir  les  Cifeaux  comme  on 
fait  ordinairement ,  ayant  la  main  placée  au-deffus 
d'eux,  &  les  extrémités  des  doigts  tournées  en 
fca=  j  il  faut  renverfer  h  pofition  &  avoir  la  main 
au" -défiions,  &  le  bout  des  doigts  tourné  en  haut 
&  an  niveau  de<  dents  de  la  mâchoire  inférieure. 
Farce  moyen  l'entrée  de  la  bouche  refle  libre , 
&  fon  fond  devient  facilement  acceffih'e  à  la  lu- 
mière, lï  efl  bon  aufh  d'employer  le  pouce  & 
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l'index  pour  faire  agir  l'infîrument,  afin  de  mé- 
nager davantage  la  longueur  des  branches  ,  & 
d'approcher,  le  plus  qu'il  eft  poffibie,  leurs  an- 
neaux de  la  lèvre  d'en-bas ,  ce  qu'on  ne  pourroit 
faire  en  fe  fervant  du  pouce  &  de  l'annulaire , 
parce  qu'alors  le  médius  &  l'index  forcé-  de 
s'appuyer  fur  leur  branche  accoutumée ,  reponfi 
feroient  nécellairement  en  arrière ,  à  proportion 
de  la  place  qu'ils  y  occupe; oient  ,  &  les  an- 
neaux &  les  doigrs  qui  y  feroient  logés. 

Lorsqu'on  efl  obligé  d'emporter  quelque  por- 
tion des  amygdales ,  comme  cela  arrive  affez  fré- 
quemment (  voyq  Amygdales),  les  Cifeaux 
peuvent  rendre  cet  office  plus  commodément  clans 
bien  des  occafions ,  que  le  biffouri.  Les  Anciens 

(  avoient  déjà  fuïvi  une  méthode  pareille  pour 
faire  cette  opération  -,  il  paroît  que  leur  ancy- 
lotome,  dont  ils  fe  fervoienr  pour  cet  objet,  n'étoit 
autre  chofe  qu'une  efpèce  de  Cifeaux,  dont  les 
laines  recourbées  en  fens  contraires  ,  formoienten- 
femble  un  cercle  plus  ou  moin;  parfait.  M.  Mau- 
rain  a  appliqué  à  cette  réfection  les  Cifeaux  à 
tranchans  curvilignes ,  inventés  par  M.  Levret 
pour  l'extirpation. des  polype-.  Ces  Cifeatx  ont 
cinq  pouces  de  long  ,  cv  leurs  lames ,  qui  ont 
depuis  vingt  à  vingt-deux  lignes,  font  éch  incrées 
en  dedans ,  de  manière  que  leurs  tranch<ros  font 
des  arcs  de  cercle,  dont  le  rayon  ne  fauroit  être 
moindre  de  neuf  lignes,  fans  qu'ils  fe  montent 
l'un  fur  l'autre  &  fe  mordent.  Cute  conftruclion 
fsit  qu'ils  ne  fuient  pas  la  coupe,  &  qu'ils  font 
affez  commodes  pour  emporter  les  parties  ifolées 
&  fugitives-,  mais  leurs  branches  font  trop  courtes, 
&  pour  les  rendre  propres  à  la  réferlion  des 
amygdales  .  il  faut ,  ainft  que  l'a  fait  M.  Louis , 

;  donner  la  forme  de  leurs  tranchans  aux  Cifeaux 
concaves.  M.  Percy  y  fait  une  autre  addition, 
qui ,  dans  bien  des  cas  ,  pourroit  êcré  d'une 
grande  utilité-,  c  efl  une  efpèce  de  pincetre  formée 
par  deux  ailes  d'acier,  placées  une  fur  chaque 
lame,  près  du  dos,  &  fur  le  côté  concave,  au 
moyen  d'une  vis ,  &  que  l'on  peut  ôter  &  m .  ttre  à 
tolonré.  Lorfqu'elles  font  en  place  &  qu'on  em- 

j  ploie  ces  Cifeaux  ,  les  lames  en  s'écamnt  les 
éloignent  1  une  de  l'autre  ,  &  les  rapprochent 
en  fe  fermant-,  en  forte  que  ce  qui  a  été  coupé 
fe  trouve  faifi  &  ferré  comme  dans  des  tenettes, 
&  m  peut  tomber  dans  la  gorge,  ni  dans  le 
larynx.  Mais .  pour  s'en  fervir  à  la  réfeclion  des 
amygdales,  il  faudroit  que  celles-ci  (ne  fuffent 
pas  bien  grofTes ,  ou  qu'on  les  eû;  fendues  préa- 
lablement avec  le  biilouri  en  plusieurs  portions , 

i  afin  que  les  ailes  des  Cifeaux  puffent  embraffer  la 

;  maffs  glandaleufe,  fans  nuire  à  l'effet  des  lames. 
On  a  recommandé  l'ufage  des  Cifeaux  pour 
aggrandir  les  plaies  faites  à  l'œfophagc  ou  à  la 
trachée-artère  avec  le  biflouri ,  lorsqu'il  s'agit  de 
refirer  des  rprps  étrangers  tombés  dans  leurs 
cavités. 

Les  Cifeaux  font  le  feul  infiniment  dont  on 
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fe  ferve  depuis  long-tems  pour  couper  le  cordon 
ombilical  aux  enfrns  nouveaux-nés ,  &  le  plus 
commode  q  i'on  p -rifle  employer  pour  cet  objet. 

Le  preimer  ufa^e  connu  auquel  les  Cifeaux 
aient  lervi  en  Chirir  gie  ,  c'eft  à  couper  l'épiploon 
dans  la  euro  de  fa  hernie ,  &  Ctlfe  en  fait  déjà 
mention-  Depuis  ce  tems ,  les  Cifeaux  ont  prefque 
toujours  été  choilîs  par  les  Praticiens  qui  fe  font 
trouvé;  dans  le  cas  de  retrancher  quelque  por- 
tion de  l'omenturti ,  &  c'eft  à  eux  qu'il  f.uidroit 
recourir  lî  l'on  fe  voyoit  forcé  de  faire  une  pa- 
reille opération  fur  cette  membrane  li  faible  &  fi 
facile  à  déchirer.  Voyc\  Épiclocsle.  Ce  11  éga- 
lement à  eux  qu'on  aura  recours  pour  emporter 
quelques  pottions  gangrenées  des  intefiins ,  ou  du 
méf.ntère.  Voye\  Hernies  étranglées.  C^K 
encore  alTez  généralement  avec  les  Cifeaux  que 
fe  fait  l'incifion  du  fac  herniaire,  pour  laquelle 
les  courbes  font  les  plus  commodes,  parce  qu'ils 
foutiennt.nt  le  fac  à  mefure  qu'ils  le  coupent,  & 
qu'ils  font  l'office  d'une  fonde  fans  en  caufer 
l'embarras  ,  laiffant  une  main  libre  pour  fixer  & 
difpofer  h  s  pa  tries. 

Quand  dans  les  hernies  on  rencontre  de  ces 
brides  fibrenfes,  qui,  panant  du  fac  ou  des  vif- 
céres ,  li  nr  les  inrefiirs  entr'eux  ,  ou  avec  les 

fïarties  ambiants,  il  n'y  a  pa«  à  balancer  entre 
e  biftouri  &  les  Ci  eaux  j  c'eft  aux  peintes  émbiif- 
fées  de  ceux-ci  à  les  détruire,  elles  lont  plus 
propie>  à  les  aller  chercher  dans  les  plis  &  les 
anfrach'ofués  des  inttflins  qui  les  dérobent  fou- 
vent  à  la  vue,  que  celles  du  biflouri,  parce 
qu'elles  les  coupent  fans  les  tirailler  •,  au  lieu 
qu'en  les  foulevani  avec  l'autre  on  s'expoferoit  à 
déchirer  l'inteflfa  ,  &  que  d'ailleurs  il  n'eit  pas 
toujours  poflible  d'infinuer  ,  fous  ces  brides,  la 
pofate  du  biftouri. 

11  peut  y  avoir  des  cas  de  fiflulcs  fuperfi- 
cielles  à  la  m?rge  de  l'anus ,  où  l'on  emploieroit 
les  Cifeaux  fans  inconvénient ,  comme  M.  Percy 
le  recommande,  il  ne  paroit  pas  cependant  qu'il  y 
en  ait  aucun  où  le  biflourine  toit  encore  a  préférer. 

Les  Cifeaux  peuvent  être  employés  utilement 
pour  diverfes  opérations  zux  parties  génitale5. 
Ainu"  ,  on  les  recommande  pour  far  e  la  circonci- 
fion ,  lorfqu'elle  fe  trouve  néceffaire  ,  plutôt  que 
le  biftouri  ,  ou  tout  autre  inflrument  femblablé, 
parce  la  peafcl  du  prépuce  étant  double,  le  bif- 
touri ne  la  coupe  p-?.s  également  deiTus  &  deffous, 
au  lieu  que  les  Ëiftaux  portant  à-la-fois  de  chaque 
côté  fur  des  points  à- peu-près  correfpondans  , 
incifent  cette  double  peau  en  même-rems,  &  avec  le 
même  degré  de  force  de  pait&  d'autre.  S'il  falloit 
rafraîchir  les  bords  d'une  fente  du  prépuce  pa- 
reille à  celle  que  M.  Petit  a  eu  deux  fois  occafion 
de  traiter  ,  &  qu'il  a  comparée  au  bec-de-iièvre, 
ce  feroit  des  Cifeaux  qu'on  fe  feniroit,  à  caufe 
du  peu  d'épaifleur  de  cette  partie,  &  de  l'im- 
poiT.bil ité  de  la  fixer  pour  h  foumettre  .au  bif- 
touri. Mais  c'eft  à  ce  dernier  à  couper  le  frein 
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|  de  la  verge  lorfqu'il  eft  trop  court  ,  &  à  faire 

i  l'opération  du  phymofis  &  du  paraphymolls. 

|  Dans  l'hydrocèle  ,  divers  Chirurgiens  ontcon- 
feillé  de  fe  fervir  des  Cifeaux  courbes  pour  en 
incifer  le  fac  &  en  emporter  les  lambeaux,  plu- 
tôt que  du  biftouri  ,  à  caufe  de  la  flaccidité  & 
de  l'affaiflement  des  parois  cyfliques  après  l'é- 
vacuation des  eaux  -,  on  a  recommandé  aufii  les 
concaves  pour  incifer  les  duretés  dans  les  cas  oû 
cela  paroit  néceftaire.  Vo)ez  Hydrocele. 

M.  Louis  a  confeiilé  ,  dans  le  cas  d'un  calcul 
urérin  ,  une  efpèce  particulière  de  Cifeaux 
pour  fendre  en  travers  le  col  de  la  matrice. 
Ils  doivent  être  beaucoup  plus  longs  que  les  autres  > 
&  il  faut  que  leurs  lames,  cjui  n'auront  qu'un  pouce 
d'étendue  ,  coupent  en-dehors. On  tâcherade  por- 
ter l'inflrument  fermé  jufques  dans  la  matrice, 
fansblefler  les  partiestnvironnanîes.  Là,  on  en  écar- 
tera plus  ou  moins  les  lames ,  félon  la  gran- 
deur que  l'on  voudra  donner  à  l'incifion;  enfuira 
on  le  retirera  en  cet  état  ,  moyennant  quoi  on 
obtiendra  une  coupe  certaine.  On  fent  l'avan- 
tage qu'il  y  auroit  à  faire  les  branches  de  ces 
Cifeaux  parallèles  ,  &  à  placer  entr'elles  un  ou 
d.ux  doigts  pour  rendre  plus  fixe  le  degré  d'ou- 
verture qu'on  donneroit  aux  lames,  comme  nous 
l'avons  recommandé  pour  d'autres  circonfiances. 

Enfin  divers  accoucheurs  ,  tels'  que  Smellie 
Levret  &  d'autres  ont  admis  l'ufage  de  Cifeaux 
longs  &  forts  à  la  place  du  crochet  tranchant 
dans  le  cas  ou  le  trop  gros  volume  d'un  enfant 
mettant  un  obilacie  inlùrmonrable  à  fa  forrie 
obi  igeoit  a  le  mutiler  pour  fauver  les  jours  de 
lanière.  Voye\  Embryotomie. 

CLAUDICATION  ,  mouvement  vicieux  d'une 
jambe  par  lequel  le  centre  de  grauté  du  tronc 
fe  porte  en  marchant  d'uncôté  plus  que  de  l'autre. 

La  Claudication  eft  fouvent  occafionnée  par 
un  vice  de  conformation  qui  exilie  depuis  la 
naiffance*,  elle  eft  fréquemrnenr  aufii  le  réfulf^t 
de  quelque  ancienne  affection  d'une  des  extré- 
mités inférieures  qui  a  été  négligée  dans  le  tems 
ou  qui  a  réfitlé  aux  remèdes.  Lorfqu'elle  dé- 
pend de  pareilles  caufes  on  ne  peut  ordinaire- 
ment qtie  la  pallier,  en  alongeant  la  jambe  la  plus 
couite  au  moyen  d'-un  talon  plus  haut  ou  de 
quelqn'autre  manière.  L'on  a  cependant  réuffi 
quelque  fois  à  redreffer  des  membres  contrefaits 
chez  desenfans,  &  même  chez  des  jeunes-gens ,  par 
une  compreflion  lente  &  graduée,  de  manière  à  leur 
rendre  leur  longueur  naturelle.  Voyei  Pied-bot. 

La  Claudication  peut  dépendre  de  la  luxation 
plus  ou  moins  complette  de  certaines  parties , 
de  la  fraélure  de  quelque  os  ,  de  la  rupture  du 
tendon  d'Achille,  d'une  foulure  ,  d'une  contrac- 
fracture.  Voyei  les  articles  où  il  eft  parlé  de 
ces  divers  arcidens. 

CLAVICULE.  Cîavicula.  Jugulum.  Os  placé 
tranfverfaltmcnt  à 'a  partie  fupérieure  de  la  poitri- 

,  ne,  &  fervant  à  fixer  l'épaule  &  toute  l'extrémité  fn- 
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périeure  dans  les  divers  mouvemens  dont  elles 
font  fufceptibles.  Ces  os,  qui  nefe  trouvent  que 
chez  l'homme  &  chez  quelques  animaux  dont 
la  ftructure  approche  de  la  henné  ,  font  à  raifon 
de  leur  ufage  ,  fujers  à  des  déplacemens  ou  des 
fractures  d'où  s'enfuit  une  gêne  dans  les  mou- 
vemens qu'ils  doivent  favorifer.  Considérons  cha- 
cune de  ces  affections  en  parricuiier. 

De  la  fraBure  de  la  Clavicule. 

La  pofiiion  de  la  Clavicule  ,  fon  peu  de 
volume  ,  fes  courbures  ,  la  manière  dont  elle 
eft  fou  tenue  par  fes  deux  extrémités  ,  qui  fait  que 
fon  milieu  porte  à  faux  ;  les  grands  efforts  qu'elle 
eil  obligée  de  foutenir ,  lorlqu'en  tombant  on 
porte  les  mains  en  avant,  &plufieurs  autres  con- 
sidérations qu'anaromiquestantaccidentelles qu'un 
homme  ihftruit  conçoit  aifément,  expliquent  pour- 
quoi la  fracture  de  cet  os  eft  fi  fréquente  &  beau- 
coup plus  que  fa  luxation.  La  Clavicule  fe  rompt 
plus  fréquemment  dans  fon  milieu  que  par-tout 
ailleurs  ,  elle  eft  plus  fouvent  avec  déplacement 
à  raifon  de  la  peÇanteur  du  bras  &  de  faction 
des  mufeies  pectoraux  qui  déterminent  toujours 
le  chevauchement  des  pièces.  La  portion  numé- 
rale fe  porte  alors  fous  la  flernale  ;  ce  qui  arrive 
d'autant  plus  aifément  que  cette  derniète  portion 
De  fe  dérange  jamais. 

La  difformité  de  la  confolidation  a  toujours 
été  pour  cette  efpèce  de  fracture  un  inconvénient 
qu'on  a  regardé  comme  infurmomable  depuis 
Hippocrate  jnfqu'à  nos  jours  ,  quoique  tout  ré- 
cemment on  ait  cherché  tous  les  moyens  d'y 
remédier.  Peut-être  que  fi  l'on  fe  fûtétayé,  dans 
le  choix  des  moyens  curatifs ,  des  notions  qu'une 
méchsniqne  fondée  fur  une  anatomie  fcrupuleufe 
fuggéroit ,  l'on  eût  mieux  réufti. 

La  fraclure  de  la  Clavicule  peut  être  comme 
toutes  les  autres  ,  fimple  ou  compliquée.  Elle 
fera/impie  ,  quand  la  folution  ne  fera  qu'à  un  feul 
endroit, &  que  les  extrémités  rompues  feront  encore 
en  contact.  Ce  dernier  cas  eft  très-rare  ,  le  poids 
du  bras  qui  n'eft  plus  foutenu  &  l'aélion  des 
mufcles  qui  font  fixés  fur  cet  os  ,  donnant  lieu 
lieu  à  un  déplacement  qu'on  obferve  plus  fré- 
quemment dans  les  fractures  obliques  que  dans 
les  tranfvcrfales. 

La  fracture  de  la  Clavicule  eft  une  de  celles 
qui  en  elle-même  eft  plus  facile  de  diftinguer,  même 
au  premier  afpecl  ,  fur-tout  quand  il  y  a  dé- 
placement ,  qu'il  n'tft  furvenu  aucun  gon- 
flement &  que  les  fujets  ne  font  point  trop  gras. 
L'omoplate  eft  plus  déprimée  ,  elle  tft  moins 
diftante  du  flernum  ,  &  eft  tellement  appliquée 
au  thorax  qu'il  n'y  a  aucun  intervalle  entre  les  deux. 
Le  bras  eft  difficilement  porté  en  haut,  en  avant 
ou  appliqué  fur  les  côtés.  Quand  la  fracture  eft 
fimple  ,  que  les  extrémités  de  l'os  rompu  font 
encore  en  contael,  ou  qu'elles  ne  font  point 
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trop  éloignées  ,  les  douleurs  ne  font  pas  bien 
grandes,  elles  font  même  fouvent  nulles-,  mais  pour 
peu  qu'on  tente  de  faire  quelques  mouvemens 
avec  le  bras  ,  elles  recommencent  ,  elles  font 
aiguës  &  cèdent  du  moment  qu'on  a  fait  la  ré- 
duction. Lorfque  la  fraélure  eft  avec  déplace- 
ment ,  la  portion  qui  répond  à  l'omoplate  en- 
traînée par  le  poids  de  cet  os,  par  celui  du  bras 
&  par  l'action  du  deltoïde,  fe  cache  fous  celle  qui 
tient  au  fternum,  &  le  déplacement  devient  alors 
d  autant  plus  grand  que  les  mufcles  fe  contrac- 
plus  fortement  ;  la  douleur  augmente  fi  l'on  porte 
le  bras  en  avant  ou  fortement  fur  le  côté. 

En  quelque  région  que  la  Clavicule  foit  frac- 
turée ,  fi  la  fracture  eft  fimple  &  tranverfe  ,  & 
que  les  pièces  fe  répondent  encore  mutuellement, 
ce  qui  eft  rare  ,  on  ne  peut  qu'annoncer  des  fuites 
heurenfes.  Il  n'en  eft  pas  de  même  quand  elle 
eft  oblique  ,  quand  les  vaifTeaux  &  les  netfs  font 
blefl'és  par  les  efquilles ,  quand  celles-ci  font  nom- 
breufes  ,  &  qu'elles  chevauchent  les  unes  fur  les 
autres,  car  en  pareil  cas  la  réduction  &  la  con- 
formation font  toujours  difficiles  ,  &  ce  qu'on 
appelle  la  matière  du  cal  en  eft  toujours  difforme; 
cette  difformité,  a-t-on  dit  ,  vient  de  ce  qu'on 
ne  peut  porter  les  jets  de  bandes  alentour  de 
l'os  pour  en  maintenir  les  extrémités  comme  dans 
les  autres  efpèces  de  fractures.  Mais  celte  opinion 
me  paroît  Singulièrement  faufle  ;  il  ne  faut  que 
poffeder  les  norions  les  plus  ordinaires  de  l'Ana- 
tomie  pour  en  fentir  tout  le  ridicule.  Le  plus 
grand  obftacle  qu'on  ait  à  vaincre  ici ,  eft  le  poids 
du  bras  qui  n'étant  plus  foutenu  tend  à  augmen- 
ter le  déplacement  pour  peu  qu'il  ait  commencé  ; 
c'eft  donc  vers  lui  qu'il  faut  diriger  fes  vues  fi 
l'on  veut  réuftir.  Du  temps  dHippocrate  on  fai- 
foit  des  tentatives  qui  n'étoient  nullement  rai- 
fonnées.  On  appuyoit  fur  la  portion  fternale  qui 
à  raifon  de  la  plus  grande  faillie  paroifToir  fuf- 
ceptible  d'une  plus  grande  action  ,  &  en  portant 
tous  fes  eftbrs  fur  elle  ,  on  la  déprimoit  vers 
celle  qui  répondoit  à  l'épaule  &  on  cherchoit 
à  les  maintenir  en  contact  par  des  tours  de  ban- 
des comme  on  le  faifoit  encore  il  y  a  une  ving- 
taine d'années.  Ce  procédé  ,  quelque  fuivi  qu'il 
fût  ,  parut  dès-lors  à  Hippocrate  peu  conforme 
aux  indications.  Quin  etiam  fane  ,  dit-il  dans 
fon  livre  De  Aniculis  ,  hic  modus  jugulo  frado 
non  efl  accommodatus,  ne  que  enim  quodeminet  effatu 
memorabiiem  aliquam  deprejjîonem  kabere  poteft. 
Il  continue  plus  loin  :  Hœc  inexperto  quidern 
pxope  ad  id  qilod  fecunàum  naturam  eft,  accedere 
videntur,verumfiqu:s  adufum  accomodet,inutilia  corn- 
periet.  En  conlidétant  l'avis  qu'il  donne  ,  on  ne 
peut  s'empêcher  d'admirer  la  fagaché  &  le  ju- 
gement de  ce  divin  vieillard  ,  ce  n'eft  pas,  dit  il 
la  portion  qui  s'élève  qu'il  faut  déprimer  ,  mais 
au  contraire  celle  qui  eft  déprimée  qu'il  faut 
élever.  Veriim  inferiorem  partent  ad  fuperiorem 
adduefndam  ejfe  çiim  ea  motionem  habeat  &  à 
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iiaturaïi  fede  ncejferit.  En  pefanf  ces  paroles  , 
on  ne  peut  s'empêcher  d'admirer  le  jugement  de  ce 
fublime  Auteur^  Il  confeille  de  diriger  toutes- 
fes  vues  vers  la  portion  numérale  ,  &  de  la  rap- 
procher vers  la  fternale  qui  eft  immobile  ,  &  tcfe 
eft  en  peu  de  mots  la  méthode  qu'il  fuivoit.  11 
élevoir  le  bras  en  haut  ,  en  même  -  tems  qu'il 
l'appliquait  fur  le  côté  avec  la  main  gauche  , 
il  portoit  de  l'autre  la  tête  l'humé. us  en  arrière. 
Il  faifoit  coucher  le  malade  fur  le  dos  ayant  foin 
de  placer  un  corps  dur  entre  fes  épaules  afin  de 
déjetter  celles-ci  en  arrière  ,  enfuite  il  portoit  des 
jets  de  bandes  alternativement  de  l'épaule  malade 
à  l'autre  jufqn'à  ce  que  les  extrémités  des  os 
fulTent  bien  maintenues  ,  puis  il  tenoit  le  bras 
en  écharpe%  Suivons  cette  doctrine  d'Hippocrate 
avec  les  notions  que  fournit  la  ftruclure  des 
parties.  Quand  il  élevoit  le  bras  ,  l'omoplate 
revenoit  à  fa  pofition  naturelle  \  en  l'amenant 
fur  le  côté ,  le  grand  pecloral  &  le  grand  dorfal 
étoient  mis  dans  le  plus  grand  relâchemenr.  Le 
corps  dur  ou  efpèce  de  couffin  fur  lequel  le 
malade  étoit  couché,  ne  fer  voit  qu'à  faciliter  le 
retour  des  épaules  qui  n'auroit  pu  fe  faire ,  s'il 
eût  été  couché  fur  un  plan  uni  fur  lequel  les 
épaules  eulTent  porté.  En  poufîant  la  tête  de 
l'humérus  en  arrière  il  éloignoit  l'une  de  l'autre 
les  pièces  chevauchées-,  pour  peu  que  ce  mouve- 
ment fût  exécuté  d'une  manière  plus  étendue  , 
la  bafe  de  l'omoplate,  retenue  fermement  par  le 
grand  dentelé  ,  s'éloigne  du  thorax  par  fon  bord 
antérieur  ,  fe  rétablit  de  plus  en  plus  dans  fa  po- 
fition naturelle.  Mais  le  bandage  qu'il  employoit 
en  appliquant  l'omoplate  fur  le  thorax  nuifoit 
à  la  véritable  indication  ;  suffi  Hippocrate  dit- 
il  qu'il  relie  toujours  un  vice  dans  la  coalition 
&  qu'il  eft  plus  confidcrable  quand  la  fraclure 
eft  oblique  ,  &  moindre  quand  elle  eft  tranf- 
verfale  ,  ce  qui  eft  vrai.  Celfe,qui  a  écrit  de- 
puis lui ,  ne  propofe  aucun  moyen  particulier 
pour  la  fraclure  de  la  Clavicule.  Quand  elle  eft 
fans  déplacement  elle  fe  réunit  d'elle-même,  dit-il, 
fans  l'application  d'aucun  bandage  &  par  le  fim- 
ple  repos ,  ce  qui  eft  plus  que  prouvé  par  dif- 
férentes obfervations  de  Gafparetti  &  de  Brovvn 
dont  il  eft  parlé  dans  la  Bibliotbèquede  Chirurgie 
d'Haller  ,  &  par  celle  de  M.  Flajani  inférée 
dans  un  ouvrage  qui  a  pour  tit-re:  Nuovo  Metho- 
do  di  trattar  alcune  malittie  cirurglcali  ,  imprimé 
il  y  a  quelques  années  à  Rome.  Paul  qui ,  dans 
la  plupart  des  matières  qu'il  nous  a  laiffées  fur 
fur  la  Chirurgie  ,  a  répandu  des  lumière;  dont  on 
fe  feroit  encore  honneur  aujourd'hui ,  s'eft  beau- 
coup plus  étendu  que  Celle  fur  les  moyens  de 
réduction  &  de  conformation  en   traitant  de  la 
fraclure  de  la  Clavicule-  Si,  dit-il,  cet  os  eft 
fracluré  dans  toute  fon  épaifîeur  de  quelque  ma- 
nière que  ce  foit  ,  deux  aides  dont  l'un  faifira 
le  bras  qui  répond  à  la  fraclure  en  le  portant  en 
même-temps  en-dehors  &  en  haut ,  psndanv 
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que  l'autre  tiendra  celui  qui  eft  à  l'oppofé ,  fe- 
ront une  extenfion  en  fens  contraire.  L'Opéra- 
teur ajuftera  alors  avec  fes  doigts  les  parties  frac- 
turées ,  en  repofant  celles  qui  font  les  plus  fail- 
lantes  &  attirant  celles  qui  feront  les  plus  en- 
foncées. Si  une  plus  grande  extenfion  eft  né- 
ceflaire  ,  on  porte  fous  l'aiffel le  un  tampon  allez 
gros ,  fait  de  morceaux  d'étoffes  de  laine  ou  autre 
fubftance  approchante,  &  l'on  amènera  la  jointure 
du  coude  vers  les  côtes ,  &  l'on  fe  comportera 
du  refte  comme  nous  l'avons  dir.  Albucafis  , 
L^nfranc  &  Gui  de  Chauliac  fuivirent  exactement 
ce  procédé  de  Paul  avec  cette  différence  cepen- 
dant qu'Albucafis  mettoit  un  oreiller  entre  le  bras 
&  la  poitrine  pour  les  féparer  l'un  de  l'autre. 
Leurs  fuccefleurs  ,  le  Clerc  &  autres  employè- 
rent un  bandage  croifé  qui  eft  l'étoilé.  Il  fe  fait 
en  conduifant  un  bande  d'une  épaule  à  l'autre 
parderrière  ,  de  manière  à  lui  faire  décrire  en 
quelque  forte  un  huit  de  chiffre  dont  les  cer- 
cles embraflent  les  épaules ,  le  croifé  étant  en- 
tre les  omoplates.  Les  épaules,  par  ce  bandage, 
étoient  retenues  en  arrière  ,  &  ainfi  les  vues 
qu'Hippocratte  avoit  eu  le  premier,  étoient  rem- 
plies. Ils  firent  plus  ;  ils  remplirent  le  deflus 
&  le  deflbus  des  Clavicules  avec  des  tampons 
de  charpie  ou  d'étoupes  trempées  dans  un  dé- 
fenfif  ,  &  par-deflus  ils  appliquèrent  des  com- 
prefles  longuettes  qu'ils  affujétirent  avec  le  fpica 
descendant-  J.  L.  Petit ,  quoiqu'ayant  porté  de 
grandes  lumières  dans  tout  ce  qui  a  rapport  aux 
maladies  des  os,  eft  tombé  ici  dans  l'erreur  com- 
mune en  attribuant  la  difformité  du  cal  à  la  dif- 
ficulté de  porter  des  jets  de  bandes  alentour 
des  parties  fraclurées.   Mais  les   moyens  qu'il 
donne  pour  la  prévenir  ne   font  pas    pins  ef- 
ficaces que  ceux  qui  étoient  déjà  connus  ,  & 
la  comprefte  qu'il  confeille  de  mettre  en  travers 
fous  l'endroit.où  fe  croifent  les  jets  de  bandes  , 
eft  abfolument  fans  effet.  Lacroix  de  fer  d'Hcif- 
ter  n'eft  pas  plus  efficace  ,  &  nous  croyons 
en  devoir  dire  autant  du  corcelet  imaginé  par 
M.  Brafdor  &  dont  on  trouve  la  defeription  dans 
le  cinquième  volume  des  Mémoires  de  l'Acadé- 
mie de  Chirurgie. 

Les  difficultés  de  maintenir  les  bouts  fraclurés  par 
les  méthodes  dont  nous  venons  de  faire  mention  , 
déterminèrent  les  Pfaticiens  à  de  nouveaux  efforts. 
M.  de  Sault,  qui  pratique  la  Chirurgie  avec  au- 
tant de  zèle  que  de  difiindion  dans  le  pius 
grand  des  hôpitaux  de  Paris,  a  perfeelionné  le 
procédé  de  Pau! ,  d'après  ies  connoiffances  que 
la  difpofition  des  parties  pouvoit  fuggérer.  Le 
malade  érant  afîis  ,  un  aide  placé  par-derrière, 
tire  à  lui  le  fommet  de;  épaules  &  les  retient  fer- 
mement dans  cette  pofition.  Pendant  ce  tems , 
le  Chirurgien  porte  fortement  en  haut  le  bras 
&  l'épaule  du  côté  malade  au  moyen  d'une 
main  appliquée  fous  l'aifTelle  &  dirigée  en-dehors , 
pendant  que  l'autre  main  placée  fur  la  panieex? 
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terne  &  inférieure  du  bras  !a  pouffe  en-dedan«. 
Il  place  enfnire,  dans  le  creu^  de  l'aiffelle,  un  pa- 
quet de  petites compreffes  en  forme  de  £ouffinet 
de  la  longueur  du  bras  &  large  de  quatre  à 
cinq  pouces  ,  épais  de  trois  en  haut  &  dccroif- 
fant  inf  nfiblernent  jufqu'en  bas.  Il  retient  en 
haut  ces  compreffes  su  moyen  de  plusieurs  tours 
de  ban.ies  longues  de  trois  ou  quatre  aunes  & 
larges  de  trois  travers  de  doigts  :  ces  tours  de 
bandes  feront  d'abord  portés  fur  les  compreffes, 
«nfuire  il  les  conduira  fur  la  Clavicule  du  côté 
_oppofé,  il  les  fera  paffcr  en  arrière  de  la  fom- 
mité  de  cette  épaule  ,  dcfccndra  enfuite 
au  bas  de  l'aiffellej  reviendra  vers  la  même 
Oavicii'e  à  il  fera  un  croifé  fur  le  premier 
jet  de  bande  ,  puis  reviendra  vers  les  compreffes 
longuettes  &  par  des  je;s  de  bandes  fucçeffifs  il 
ira  alternativement  d'un  côté  à  l'autre.  Alors , 
l'aide  retenant  toujours  les  épaules  ,  le  Chi- 
rurgien rapproche  d'une  main  vers  le  paquet 
de  compreffes ,  le  bras  qu'il  retient  fortement 
près  du  tronc  pendant  que  de  l'autre  il  opère 
la  conformation  de  la  manière  que  nous  le  di- 
rons à  l'article  Fjr  actuiie.  Alors  una>  le  le  re- 
tiendra en  cette  pofuion  ,  en  appliquant  un 
bsndage  circulaire  qui  comprenne  le  tronc  &  ie 
bras  tout  enfmble.  &  d'une  manière  t.r^s -firme. 
L'humérus  ainfi  maintenu  devient  une  efpèce  de 
levier  qui  furmotue  l'action  des  muf<.  les  dont 
l'effet  eft  de  déranger  les  bouts  fracturés.  Si 
cette  pofuion  continue  à  être  toujours  la  même, 
elle  remplit  exactement  la  feule  indication.  Il  ne 
relie  plus  alors  qu'à  remplir  le  creux  qui  eft  au- 
deffus de  la  Clavicule  avec  de  la  charpie  trempée 
dans  un  mélange  de  blanc  d'eeuf  &  d'alun  pour 
mieux  contenir  les  fragmens  -,  on  met  enfuite 
deffus  une  ou  deux  petites  compreffes  &  l'on 
maintient  tout  l'appareil  avec  une  bande  qui  va 
de  la  partie  intérieure  de  la  poitrine  en  mon- 
tant obliquement  vers  la  fracture  ,  &  qui  def- 
eend  enfuite  en  arrière  ,  pour  revenir  fur  le 
coude  vers  la  partie  antérieure  de  la  poitrine.  On 
gagne  enfuite  ia  Clavicule  faine,  puis  le  derrière 
de  l'épaule  du  même  côté  ,  enfuite  l'aifelle  , 
puis  on  revient  vers  le  milieu  de  la  fracture  , 
&  l'on  continue  ainfi  jufqu'à  ce  que  tout  foit 
bien  affermi.  On  iaiffe  la  bande  en  cet  état 
pendant  tout  le  tems  qu'on  juge  néceffaire  à 
la  confoiidaiion  q\;i  je  fait  ordinairement  en 
trente  jours  j  on  fe  contente  de  ia  ferrer  plus 
ou  moins  félon  les  circonftances  ,  prenant  bien 
garde  de  déranger  les  bouts  de  l'os  qui  ont  été 
bien  coaptés.  JNous  confeiiions  cette  méthode 
qui  a  eu  un  très-grand  fuccès  entre  les  mains 
de  M.  de  Sauit  &  de  M.  Dubois  ,  fon  élève  , 
actuellement  Mimbre  de  l'Académie  &  Proftffeur 
d'Anatomie. 

De  la  luxation  de  la  Clavicule. 

La  fracture  tle  la  Clavicule  eft  beaucoup  plus 
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t  commune  que  la  luxation  par  des  raiforts  pri- 
!  fes  de   fa  ftructure  ,  de   fa  pofition  &  de  la 
j  direction  qu'ont  les  caufes  qui  peuvent  agir  fur 
!  elle  ,  &  q-re  ceux  qni  réfléchi  flfent  conçoivent 
!  aiiement.  La  luxation  eft  beaucoup  plus  fréquenta 
'  vers  1  exteémi té  flernale  que  vers  t'humérâje  ,  à 
|  raifon  du  plus  grand  mouvement  qui  fe  paffe 
j  dans  cette  jonction ,  &  de  la  force  beaucoup 
moindre  des  ligamens  qui  l'entourent.  Quand 
la  luxationa  lieu  vers  le  fternum,  le  déplacement 
fe  fait  le  plus  fouvent  en  avant,  quelquefois  néan- 
moins il  a  lieu  en  arrière  ,  &  alors  les  recidens 
for.t  communément  fâcheux  par  la  preffton  que 
l'os  peut  faire  fur  les  parties  fuuées  au-devant 
du  col.  La  luxation  de  l'extrémité  numérale  eft 
toujours  en-deffns  ,  le  point  d'appui  que  pré- 
fente la  racine  de  l'apophyfe  coracxïde  fur  la- 
quelle elle  repofe,  ne  permettant  pas  qu'elle  puiffe 
s'aba'ffer  au-deffous  de  l'a^romium.  Ilarrive  affez 
fouvent  dans  cette  luxation  que  la  partie  anté- 
rieure &  fupérieure  du  deltoïde  s'appiatiffe  & 
que  l'on  croye  ftntir  au-deflbn<  du  fommet  de 
l'épaule  un  enfoncement  fmblable  à  celui  qui 
a  lieu  lorfque  l'humérus  aéré  luxé.  Hippocrare, 
dans  fon  Tr;  ité  De  Artlculis  ,  parle  de  cette  trié- 
'  prife.en  rapi.onant  les  lignes  de  la  luxation  de 
I  l'humérus  ,  $  il  yrcvieci  dars  un  endroit  où  il 
traire  de  la  luxation  de  la  C'a\icule.  Il  dit  que 
phuiturs  Médecins .  habiles  d'ailleurs  ,  font  tom- 
j  bés  dans  cette  erreur  &  qu'ils  n'ont  ceffé  de  fa- 
i  tigiHr  1  urs  malades  par  des  eff  rts  inutiles  que 
lorfauils   ont   défefféré  du  fuccès.    Galien  a 
éprouvé  par  lui-même  combien  il  eft  fâcheux  de 
fe  tromper  fur  ce  point.  Un  jour  qu'il  s'exer- 
çoit  à  la  bute  ,  il  lui  furvienc  un  écartement  des 
os  qui  fument  le  fommet  de  l'épaule.  Le  maî- 
tre du  lieu  l'a}ant  coniidéré  ,  ci  s'appercevant 
■   que  la  partie  qui  efi  an-deffous  de  l'extrémité 
humérale  de  la  Clavicule  étoit  déprimée  ,  crut 
que  la  tête  de  l'humérus  éroit  tombée  fous  l'aif- 
felle,  &  dè--lor*  il  chercha  à  la  réduire  fuivant 
les  préceptes  de  l'art  -,  mais  fes  .efforts  étan^  vains 
&  Galien  croyant  qu'on  s'y  prenoit  mal  ,  ht  faire 
les  extenlîons  &  contre  extenfions  par  d'autres 
perfonnes ,  &  lui-même  porta  fa  main  qui  étoit 
libre  ,  aufli  profondément  qu'il  put  fous  le  creux 
de  l'aifîelle  pour  reporter  en  haut  'a  tète  de  l'os 
qu'on  croyoit  déplacé  ;  mais  il  fut  fort  étonné 
de  ne  l'y  point  rencontrer.  H  demanda  conféquem- 
ment  qu'on  ceffàt   les  extenfions  vu  qu'il  n'y 
avoit  point  de  luxation  -,  mais  ceux  qui  opéroient 
croyant  qu'il  perdoit  le  courage  ,  l'exhortèrent 
à  s'en  rapporter  à  eux  ,  &  ne  difeominuèrent 
point  de  tirer  ,  &  peut-être  lui  euffent-ils  ar- 
raché  le  bras  ,  comme  il  le  rapporte  ,  s'il  ne 
fût  furvenu  quelqu'un  qui  prit    plus  de  pou- 
voir fur  les  opérateurs.  La  maladie  mieux  con- 
nue porta  Galien  au  choix  des  remèdes  qui  lui 
convenoient  ;  elle  fut  quarante  jours  à  guérir, 
i     Ambrcife  Paré  a  égalément  connu  la  luxation 
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dont  il  s'agi:  ,  &  combien  il  eft  ai<"é  de  fe 
méprendre  fur  elle.  Il  cîi r  ,  en  citant  1  hilbire 
de  Galion  que  nous  venons  de  rapporter,  a  or 
véritablement  cette  diflocation  ell  difficile  à  con- 
inoître  &  plus  encore  à  guérir.  Je  fais  que  quel- 
ques Chirurgiens  s'y  font  trompés  ,  eftimaot  que 
la  tête  du  bras  éroit  d>fl  >quée  ;  car  alors  la 
fommité  de  l'épaule,  appelle  des  Grecs  épomis , 
fe  voit  plus  en!l:e  ,  &  le  lieu  d'.ui  étoit  forti 
l'os  fureuhire ,  cave  eli  enfoncé  avec  douleur  vé- 
hémente &  granr'e  tumeur  ,  6V  le  malade  ne 
pouvant  haufler  le  b  as  &  ne  fiire  ?uire  mou- 
vement néceffrre  de  l'épaule  ,  &  li  l'on  ne  ré- 
duit l'os  ,  le  malade  demeurera  impotent  &  ne 
pourra  jamais  porter  la  main  à  la  tête  ni  à  la 
bouche.  c<  C e  prognoflic  de  Paré  n'eft  point  fi  fâ- 
cheux dans  h  réalité  ,  an  contraire  il  eft  conf- 
taté  que  l'incommodité  no  dure  que  quelque,  temps 
&  que  peu-à-peu  les  malades  reviennent  à  leur 
exercice  ordinaire  fans  éprouver  aucune  gène 
ni  douleur.  La  luxation  don;  il  s'sgtt  ici  s'efi 
préfenrée  deux  fois  à  M.  Stbatier.  La  Clavi- 
cule, dit-il  dans  fon  trairé  d'Anatomie,  entraî- 
née fin;  doute  plus  fortement  par  la  moitié  fu- 
périeure  du  trapèfe  ,  qu'elle  n'étoit  retenue  par 
la  portion  du  deltoïde  qui  s'attache  à  fon  bord 
antérieur, étoit  remmtéede  plus  d'un  pouce  ,  & 
fi  je  m'en  fiuTe  tenu  aux  appnences  &  que  je 
n'eufîé  pas  cherché  la  tète  de  l'humérus  fous  le 
creux  de  l'arflerle  ,  je  l'aurois  cru  luxé.  Les 
moyens  qu'il  employa  furent  fimples  ;  «<i  je  me 
me  fuis  contenté  ,  dit-il  d'appuyer  fortement 
avec  des  cempreffes  longuettes  ,  mifes  en  croix 
fur  r'os  déplacé ,  &  de  relever  le  bras  avec 
une  échstpe.  Les  lumières  de  la  raifon  m'ont 
fujgéré  ce  pro  édé  qui  eft  en  tout  conforme  à 
celui  qu'Hippoerate  indique,  jj  Cet  appareil  efl 
en  effet  le  plus  convenable  •,  mais  il  faut  qu'il 
foir  foutenu  par  le  fpica  dont  les  jets  feront 
fuffiuimment  (erres.  Si  la  luxation  eh  à  l'arti- 
ticuLtion  fternale  ,  outre  le  procédé  que  nous 
avons  recommandé  plus  haut  en  parlant  de  la 
fraclure  de  la  Clavicule,  il  convient,  pour  fixer 
la  tête  de  l'os  dsns  fa  cavité  ,  d'y  appliquer  un 
paquet  de  comprefles  qui  porte  immédiatement 
defius,  &  qu  on  y  retient  au  moyen  delà  mê- 
me bande  qui  fert  à  fixer  le  bras  près  du  tronc. 
{  M.  Petit-Radez.  ) 

CLIQUETIS,  Cnpicus  ,  terme  qui  défigne  le 
bruit  que  font  les  armes  blanches  en  s'enirecho- 
quant  enfemble  dan»  une  mêlée,  &  qu'on  a  tranf- 
porté  en  Chirurgie  pour  déîigner  la  crépitation  ou  le 
craquement  que  font  entendre  entre  eux  deux  os 
joints  par  une  di'.rîhrofe  fenfible  ou  les  extrémi- 
té d'im  os  fiacLiré,  lorfqu'on  les  fait  mouvoir 
tiltemativement  les  uns  fur  les  autres.  Dans  ce 
ermer  ca;,  le  cliquetis  devient  un  ligne  fenfi- 
ie  de  fraclure  d'autant  plus  certain  qu'il  eft 
ëvident  ,  ainfi  que  nous  auron^  occafion  de  le 
dire  à  l'article  Frac  t vile.  Mais,  quoiqu'il  n'ait  pas 
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!  lieu  ,  on  ne  peut  pas  toujours  en  inférer  qu'il 
n'y  ait  pas  fraclure  en  général  ,  le  Cliquetis 
en  un  fijne  dont  il  ne  fa  n  s'aflïirer  qu'avec  le 
plus  grand  ménagement ,  crainte  de  trop  déranger 
les  pièces  fracturées  &  par -là  rendre  une  frac- 
ture fimple,  compliquée  par  des  pxcidens  qui  ne 
font  point  de  l'on  effenec.  Mais  tons  ces  objets 
reviendront  à  leur;  articles  refpeclifs.(  M.  Petu- 

I  Radel  ) 

Cloche.  Voyr-^  Ampoule. 
C  LO L,  ou  Furoncle. Tumeur  phi cgmoneufe, 
dure  ,  circonferite  &  très-donloureufe.  Sa  grof- 
feur  \a  ie  5  mais  il  eu  rare  qu'elle  excède  le 
volume  d'un  ceuf  de  pigeon.  Cette  cfpèce  de  tu- 
meur dont  le  fiège  eft  dans  les  tégunaens  ,  tend 
à  la  fuppurarion  ;  mais  en  général  elle  ne  fuppure 
pas  aulli  compltttem.i  nt  qu  .-  d'autres  tumeurs  in- 
flammatoires. Elle  eft  ordinairement  cectsfionnée  ■ 
par  quelque  caule  interre.  1!  efl  rare  qu'elle  oc- 
cupe l'attention  du  Chirurgien  ,  à  moins  qu'elle 
ne  foir  d'un  volume  extraordinaire  ou  txtiême- 
metit  douloureufe -,  c'en  plutôt  une  incommodité 
défagréable  ,  qu'une  maladie  qu'on  puiiïe  regarder 
comme  dangtreufe. 

Le  Ftironcle  a  ,  pour  l'ordinaire,  la  figure  d'un 
cône,  dont  la  bafe  efi  fort  au-dt flous  de  la  i'urface 
de  la  peau  5  mais  dont  la  pointe  ou  le  Commet  &é- 
lèveraremenrbeancoupau-deiTiiî.On  voit  à  îa  partie 
la  plûs éminente ,  un  bouton  blanchâtre,  quelque- 
fois livide  ,  extrêmement  fenfible  au  toucher  , 
immédiatement  an-defîbus  duquel  eft  le  fiège  de 
l'abcès.  Le  pus  en  généra!  s'y  forme  lentement , 
&  rartm.nt  en  grande  quantiré.  On  lailFe  prefque 
toujours  ceî  abcès  s'ouvrir  de  lui  même  \  ce  qui 
en  fort  ,  eft  du  pus  mêlé  d'un  peu  de  fang.  11 
refle  dans  la  ca\ité  une  forre  d'efearre  filamen- 
teufe  qu'on  nomme  le  Bourbillon  (  Voye\  ce 
mot.)  Il  faut  que  ce  Bourbillon  forte  entière- 
.  ment  pour  que  l'ulcère  fe  guériffe i  on  en  aide 
la  fortie  en  comprimant  les  côtés  de  la  tu- 
meur. 

Il  n'y  a  aucune  partie  du  corps  fournie  d'une 
certaine  quantité  de  tiffu  cellulaire  qui  ne  puifle 
devenir  \<t  liège  de  cette  maladie.  Le  clou  eft 
quelquefois  folitaire  ,  d'autres  fois  on  en  voit 
pluli  ;urs  enfemble  ,  fur^tout  chez  les  enfans ,  ou 
immédiatement  après  la  terminaifon  de  quelque 
maladie  aigne -,  très-fouvent  il  s'en  forme  de 
nouveaux  à  l'éqoque  où  les  autres  fe  cicatrifent, 
&  ceux  -  là  font  fuivis  par  d'autres. 

On  peut  donner  le  nom  d'aig';ë  à  l'efpèce  de 
Clou  que  nous  venons  de  décrire.  Il  y  en  a  une 
autre  el'pèce  qu'on  pourroit  nommer  chronique  ; 
celle-ci  fe  manife^e  fréquemment  chez  les  fu- 
jets  qui  ont  beaucoup  louffcrt  de  la  petite  vé- 
role ,  de  la  rougeole ,  des  écrouelles ,  des  maladies 
vénériennes ,  ou  dont  laconftitution  a  été  éprouvée 
par  l'ufage  du  mercure.  Celle-ci  a  fon  liège  plus 
généralement  furies  extrémités,  qu'en  toute  antre 
partie  du  corps  j  fa  bafe  eft  large,  dure  &.  cir- 
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confcrite.  Elle  occafionne  moins  de  douleur  que 
furoncle  aigu  -,  fon  progrès  n'eft  pas  marqué 
par  un  changement  de  couleur  aufii  confidérable 
jufqu'à  ce  que  la  fuppnration  foit  trè5-avancée  ; 
&  il  fe  paffe  ordinairement  trois  ou  quatre  fe- 
maines  avant  que  la  tumeur  foit  parvenue  à  fa 
parfaite  maturité. 

La  tmtière,  qui  fort  de  ces  fortes  d'abcès ,  eft 
fans  odeur ,  c'eft  une  fanie  moins  épjiffe  que  le 
véritable  pus.  Lorfque  la  tumeur  eft  très-volu- 
mineufe,  &  que  la  fuppnration  s'eft  faite  lentement, 
le  Bourbillon  ou  l'efcarre  formée  par  le  titTu  cel- 
lulaire eft  fort  confidérable  ;  il  fort  par  lambeaux 
à  différentes  reprifes  ;  il  laifle  une  cavité  très- 
profonde,  avant  que  l'ulcère  commence  à  prendre 
une  apparence  favorable. 

Quant  au  traitement  ,  on  fuit  rarement  ici 
l'indication  qui  fe  préfente  dans  celui  des  autres 
tumeurs  phlegmoneufes,  qui  eft  de  chercher  à  en 
obtenir  la  réfolution  •,  &  rarement  y  réuftiroit- 
on  quand  onvoudroit  l'entreprendre.  L'on  cherche 
au  contraire  à  les  amener  à  maturité ,  au  moyen 
des  cataplafmes  émoîliens  ou  maturatifs ,  &  des 
onguens  légèrement  irritants,  ainti  que  nous  l'a- 
vons indiqué  à  l'article  Abcès.  Un  moyen  qu'on 
emploie  très-utilement  dans  cette  intention  ,  & 
qui  eft  très-efficace  fur -tout  pour  le  furoncle 
chronique  ,  c'eft  d'expofer  fréquemment ,  &  long- 
tems  de  fuite  la  partie  affecîée  à  la  vapeur  de 
l'eau  auffi  chaude  qu'on  peut  la  fupporter.  Lorf- 
que le  pus  eft  forti,  on  panfe  l'ulcère  avec  l'on- 
guent de  la  mère,  ou  avec  quelqu'autre  digeftif 
très-doux. 

Il  y  a  ordinairement  quelque  affeclion  générale 
du  fyftême  qui  donne  lieu  à  la  formation  de 
ces  tumeurs  ,  &  le  praticien  doit  s'appliquer  à 
la  connoître  &  à  la  combattre.  L'ufage  de  Queloues 
purgatifs  réulfit  feuvent  aftez  bien  pour  prévenir 
la  formation  de  nouveaux  furoncles  ,  quelque- 
fois les  diurétiques  falins  font  plus  efficaces  que 
les  purgatifs;  d'aubes  fois  il  faut  avoir  recours 
aux  bains ,  au  Kinkina ,  au  Martiaux  ,  aux  Eaux 
minérales. 

CLOWES  (William).  On  n'a  rien  fur  la  vie 
de  cet  Auteur  que  ce  qu'on  trouve  dans  fes  ou- 
vrages. Son  maître  fut  George  Keble,  qui  prati- 
quoit  à  Londres ,  &  pour  qui  il  témoigna  la  plus 
grande  reconnoilTance.  Il  fervit  quelque  tems 
fur  un  vaiffeau  de  la  Reine,  en  1570,  dans  le 
temps  où  Philippe  ,  Roi  d'Elpagne  ,  époufa  la 
fille  de  l'Empereur.  D'après  le  récit  de  quelques 
obfervations  qu'il  donna  ,  il  paroît  qu'il  fur  ré- 
fident  à  Londres  en  1573.  Il  y  acquit  bientôt  une 
grande  réputation  ,  comme  on  le  peut  croire 
d'après  fa  nomination  à  l'hôpital  Saint  - 
Barthélemi  ,  où  il  pratiqua  pendant  plufieurs 
années  en  qualité  de  premier  Chirurgien.  Il  fut 
enfuite  nommé  Chirurgien  de  Sa  Majefié  Bri- 
tannique dans  les  Pays-Bas  en  1586.  On  eft 
incertain  fur  l'année  où  il  mourut,  Le  premier 
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j  ouvragî  qu'on  ait  de  Clowes  eft  intitulé  :  Traité 
I  court ,  mais  nécejfalre  ,  fur  la  cure  de  la  maladie 
j  nommée  aâuellement  vénérienne.  Il  parut,  en  1585, 
&  a  eu  plufieurs  éditions.  Il  s'y  plaint  de  la 
fréquence  de  ce  mal  en  Angleterre  j  il  en  donne, 
pour  preuve  que,  pendant  cinq  ans  qu'il  a  été 
à  S.  Barthélemi  ,  il  a  guéri  environ  mille  véné- 
-  riens  dans  cet  hôpital.  Sa  principale  méthode 
j  étoit  les  frictions  jufqu'a  la  falivation  ,  félon  la 
J  plus  grande  rigueur  de  la  méthode  ancienne.  Il 
î  parle  aulfi  du  turbith  minéral  &  du  mercure 
diaphorétique  comme  d'un  remède  efficace.  L'ou- 
vrage leplus  important  de  cet  Auteur  eft  un  Traité, 
intitulé  :  Pratique  éprouvée  pour  hs  jeunes  Chi- 
rurgiens fur  les  brûlures  occasionnées  par  la  poudre 
h  canon  ,  les  plaies  d'armes  à  feu ,  d'armes  blan- 
ches ,  &c.  donné  en  1588.  Cet  ouviage  a  eu 
plufieurs  éditions  -,  il  y  offre  plufieurs  cas  &  diver- 
fes  obfervations  p  ifes  de  fa  pratique  &  de  celle 
des  autres.  Dans  l'endroit  où  il  parle  des  brû- 
lures faites  par  la  poudre  à  canon  ,  il  recom- 
mande un  liniment  fait  avec  le  fel  commun  & 
le  jus  d'oignon  quand  la  peau  a  été  enlevée  &  les 
émoliiens  quand  le  mal  s'eft  porté  plus  loin.  Il 
s'y  montre  un  Praticien  expérimenté  dans  l'hif- 
toire  qu'il  donne  de  beaucoup  de  cas  compliqués  ; 
il  défapprouve ,  dans  le  cas  où  les  nerfs  &  les 
tendons  auroient  été  piqués ,  l'ufage  des  topiques 
irritans  &  de  toutes  les  fubflances  qu'on  re- 
garde comme  fortifiantes.  Ce  qu'on  peut  repro- 
cher à  cet  Auteur,  c'eft  d'avoir  préféré  dans 
l'amputation  des  gros  membres ,  une  pondre  af- 
tringente  dont  il  faifoit  un  fecret ,  à  la  iigature 
des  artères  qu'il  favoit  être  pratiquée  en  France 
&  avec  un  grand  fuccè:-.  On  peut  conclure  , 
d'après  toutes  les  notions  qu'on  a  fur  Clowes 
que  c'étoit  un  grand  Chirurgien  pour  fon  tems, 
&  qu'il  a  même  contribué  à  l'avancement  de  fon 
art.  Les  citations  qu'il  fait  de  Galien  &  de  Celfe 
prifes  des  Auteurs  même  &  de  nombre  d'autres 
qui  avoient  écrit  en  latin ,  prouve  qu'il  avoit 
beaucoup  d'érudition.  Son  ityle  eft  clair  &  cor- 
retr.  ;  il  parie  avec  rtfpecl  de  fes  contemporains 
étrangers  ou  non  ,  &  en  cela ,  différent  de  bien 
d'autres ,  il  avoue  avec  franchife  les  connoiflan-« 
ces  dont  il  leur  eft  redevable.  Il  fe  récrie  beau- 
coup fur  la  confiance  qu'on  donnoit  aux  empi- 
riques dont  plufieurs  fervoient  fur  les  vaiffeaux 
du  Roi  au  grand  détriment  des  équipages.  11 
cite  dans  une  de  fes  préfaces  une  hifioire  qui 
peut  fervirà  prouve-:  la  crédulité  de  ces  temps.  Une 
vieille  femme  qui  éîoit  accoutumée  à  traiter  toutes 
fortes  de  maladies  par  un  enchantement  ,  & 
qu'on  récompenfoit  en  lui  donnant  un  fol  & 
un  petit  pain  ,  fut  citée  comme  forcière  aux 
Affifes.  Les  Juges,  pas  tout-à-fait  fi  crédules 
qu'elle  ,  lui  dirent  qu'on  1':  bfoudroit  ,  fi  elle 
diloit  franchement  quel  étoit  fon  charme.  A 
quoi  elle  répondit  qu'il  confiftoit  à  dire  les  vers 
luivans  quand  elle  avoit  reçu  fon  paiement.  • 
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My  loaf  in  my  lap  , 

Afy  peny  in  my  purle  : 

Thou  art  ncvcr  the  better , 

Nor  iam  never  the  ■worfe. 
Heureux  feroienr  les  hommes  ,  fi  l'impollure 
&  la  charlatanerie  enflent  ronjonrs  éféaufîi  inno- 
centes que  celle-ci  !  (  M%  P±tit-Radez.  ) 

COCHLEARIA.  Cette  plante  eft  regardée  avec 
railon,  comme  un  des  meilleurs  anti-feorbutiques 
connus.  On  en  emploie  avec  fucecs  le  fuc  ré- 
cent en  gargarifme,  dans  les  cas  d'ulcération  & 
de  gonflement  feorbutique  des  gencives.  On  donne 
auffi  ce  même  fuc  intérieurement  à  la  dolè  de 
deux  ou  trois  onces,  &  au-de-là ,  dans  tous 
les  cas  qui  paroiflent  dépendre  du  môme 
principe. 

COCCIX.  Os  caudee.  C'eft  un  os  du  baffin-, 
qui  termire  la  colonne  épiniaire.  Cet  os  eft 
fu jet  à  différentes  affections,  notamment  à  la 
carie  dans  les  Adules  anciennes  ,  &  à  des 
dérangemens  qu'on  défigne  communément  fous 
Je  nom  de  luxation  ;  mais  ces  dérangemens 
font  moins  une  luxation  qu'un  remerfement , 
vu  que  l'os  s'unit  plutôt  par  articulation  que 
par  fymphyfe,  cepandant  l'ufage  a  voulu  qu'on 
lui  confervât  le  nom  de  luxation.  Le  renverfe- 
ment  du  Coccix  eft  toujours  accompagné  d'une 
difleniion  des  ligamens  qui  le  fixent  à  la  pointe 
du  facrum  ,  &  des  mufcles  facro-coccigiens  qui 
font  mouvoir  cet  os  en  avant-,  auffi  ces  mufcles 
reprenant  peu<à-peu  leurs  forces  ramènent-ils 
fouvent  l'os  dans  fa  première  fituation.  On 
diflingue  le  remerfement  du  Coccix  en  celui 
qui  fe  fait  en-dehors  &  en  celui  qui  fe  fait  en- 
dedans  ;  il  en  efl  un,  dit-on,  qui  fe  fait  fur  les 
côtés  ,  mais  il  eft  très-rare.  Le  remerfement 
en-dehors  eft  le  plus  ordinairement  occafionné 
par  la  preffion  que  la  tête  de  l'enfant  exerce 
fur  le  Coccix,  dans  les  aceouchemens  laboiieux, 
foit  qu'elle  excède  le  \olume  qu'elle  a  ordinai- 
rement, ou  qu'elle  ait  été  mai  dirigée  dans  le 
tems  du  travail.  Les  femmes  qui  accouchent 
pour  la  première  fois  à  un  certain  âge,  y  font 
plus  expofées'  que  d'autres.  On  connoît  aifàdent 
cette  ef'pèce  à  la  faillie  que  la  pointe  du. Coccix 
fait  en  arrière  ou  en  dehors,  à  la  difficulté 
que  Le  ittâiades  éprouventà  s'affeoir,  aux  donUurs  I 
lourde^  q  Iles  reflement  quand  elles  font  en  ! 
repos,  &  qui  augmentent  quand  elles  toufl'ent  i 
ou  éterr.uent.  Le  >.  merfermnt  en-dedans  cil 
ordin  irem  nt  occasionné  par  Ici  coups  ou  I 
chûtes  q:.'on  fait  f  r  ce  p.  rit  o  , -,  fi  ces  caufes 
agi ff-rii  f  >r  la  rot  1  g  ,  l'enfoncement  peui  être 
complet  en -dedans. 5  fi  elle-,  n'agident  qu'à  fa 
poin.c  ,  <a  baie  cil  en-dehors  &  plus  ou  moins 
éJôWÉ  derr:ère  le  lacrum  ,  &  fa  pointe  eft  en-de- 
vant ou  derrière  le  reclum.  Cette  dernière  el- 
pèce  eft  to  i  jours  Hecompsgnée  de  quelques  mar- 
ques d  •  ontuin>n  ;  les  douleurs  font  aiguës  & 
Chirurgie.  Tome  Lct  tf*  Partie. 
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tiennent  du  caractère  inflammatoire;  elles  com- 
mur-iquenr  quelquefois  jutques  dam  Vfatàr <Wf  du 
balfin  ,  &  alors  ellis  iont  accompagnées  de  la 
difficulté  d'uriner,  &  fouvent  la  d'onleur  fe  ter-* 
mine  par  h  fupnuration  q--i  amène  quelquefois  la 
carie,  &  même  la  mort,  ainsi  que  J;  L.  Peiic  en> 
rapporte  des  exemples.  Il  Convient  don:,  dans 
totiî  les  cas  où  la  douleur  perfide  long-r*»ms  après 
une  chute  lur  le  Coccix,  de  ne  point  fe  laitier 
entraîner  à  une  ftuifte  honte,  &  tenir  caché  un 
mal  qui  fait  d'autant  plus  de  progrès ,  qu'on  eft 
tranquille  &  indiffèrent  fur  fa  caufe. 

Le  traitement  des  renverfemens  du  Coccix  eft 
aifé  à  fimre.  Dan'  le  cas  où  l'os  feroit  luxé  ea- 
dehors ,  on  introduit  l'index,  graillé  d'huile  dans 
I  inférieur  de  l'anus.,  &  de  l'autre  on  appuie' 
comme  pour  le  repouiî-r  en-dedans,  en  forçant 
de  haut  en  bas  fur  fa  bafe  j  le  fo  i^gemenr  prompt 
annonce  que  la  réduction  eft  complette.  On  le 
contient  en  cet  état  avec  des  compréfl'es  graduées 
&  le  bandage  en  T,  qu'il  faut  placer  de -manière 
que  le  malade  pui/fe  aller  à  la  feile  &  miner  fans- 
lever  l'appareil.  11  efi  rarement  impolfibie  de  ré- 
duire le  Coccix  ,  quand- il  eft  k.xé  en-ue  ians  ;  mais 
ce  qui  eft  difficiles,  c'eft  de  le  maintenir  réduit, 
fur-tout  quand  les  ligamens  font  lompus  dans  uns 
grande  étendue.  Quand  il  eft  totalement  enfoncé 
en-dedans ,  il  fe  réduit  par  le  même  procédé  que 
nous  venons  d'indiquer  en  parlant  du  renverfe- 
metit  en-dehors.  Si  fa  bafe  eft  Sri  arrière  &  fa 
pointe  en-dedans  &  en-de>ant,  le  malade  étant 
couché  fur  le  dos ,  les  lombes  foutenus  par  uns 
alaife  ou  un  hour  e'et ,  on  ponff.ra  en  arrière  la 
pointe  du  Coccix  avec  l'index  de  la  main  dtoire 
introduit  dans  le  rectum,  en  appuyant  d'abord 
du  côté  du  périnée  jufqu'à  ce  qu'on  foit  parvenu] 
au-defins  de  l'os  ,  pendant  qu'avec  la  main  gau- 
che on  b.iifie-a  &  l'on  portera  fa  bafe  en-devant. 
Si  l'on  ne  rendît  point  à  la  première  tentative  , 
on  f-ra  coucher  le  malade  fur  le  ventre  ou  fur 
le  cô:é,  &  on  les  réirérera  ,  ou  l'on  attendra  que 
les  aui  lens  locaux  foient  un  peu  diminués  pour 
les  recommencer.  Le  repos  &  l'extenfion  des. 
cuifféÊ  fufhïenî  pmr  maintenir  le  Coccix  réduit  \ 
s'il  fe  déplaçoit  de  nom  tan  ,  on  pourroir  alors 
appliquer  a  i  bas  du  facrum  une  pelo'.te  f.rme  de 
charpie,  qu'on  lixeroit  au  mi  liai .  d'une  bande 
énuite,  attachée  par  un  bout  à  une  ceimure  qui 
entoure  le  corps  ;  &  dont  faut  e  reviendroit  pour 
être' noué  en  avant.  En  général,  f.s  déplacemens 
do  Coccix  dcinatid-nt  plus  d 'attention  qu'on  ne 
'  leur  en  donne  comm.mément.  Les  tropique*  tela- 
'  tif^  aux  difiér  n-  cas,  tes  la\ emens  ,  les  baim  de 
fauteuils ,  les  f  igrées  ,  l'applieaiion  de  fangfues, 
'  &  le  régime  plu  .  ou  moin-  fé\ère  font. in  '.dpen-. 
fables  h  l'on  \tm  prévenir  les  fuites  fâ.heufes 
auxquelles  iis  donnent  fouvent  lieu.  {-M.  Petit- 

P.ADiL.  ) 

COIFFÉ  j  naître  coiffé,  galeatus  nafcL 
L'enfant  naît  ainfi  %  quand  la  têts  fe  présentant  Is 

Y  v 
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première ,  &  tout  étant  dans  le  meilleur  état  du 
côté  de  la  mère,  il  pouffe  &  entraîne  avec  lui  une 
portion  de  fes  membranes  qui  reftent  appliquées 
fur  fa  tête  en  manière  de  coiffe.  Tant  que  l'en- 
fant n'entraîne  ainfi  avec  lui  qu'une  portion  du 
chorion  ou  de  Pamnios ,  l'inconvénient  n'eft  pas 
bien  grand  ;  quelques-uns  même  croyent  que  l'ac- 
couchement n'en 'fera  que  plus  facile-,  prévention 
qui  efi  fondée ,  je  ne  fais  fur  quelle  raifon.  Mais 
quand  c'efi  une  portion  du  placenta  qui  fefépare, 
comme  dans  le  cas  où  cet  organe  eft  implanté  im- 
médiatement fur  le  col  de  la  matrice  ,  le  cas  efi 
beaucoup  pins  fâcheux  ;  car  il  peut  s'en  fuivre 
une  perte  ,  par  1b  raifon  que  nous  dirons  à  l'ar- 
ticle Délivrance.  Le  Peuple  a,  fur  leforr  des 
perfonnes  qui  naiffent  coiffées,  des  idées  qui  ne 
fe  réalifent  pas  toujours-,  il  croit,  en  général, 
qu'elles  feront  ou  doivent  être  plus  heureufes  que 
celles  qui  font  venues  autrement credat  judaus 
Appella.  (  M.  Petit-Rapf.l.  ) 

COLCOLTAR.  C'en  le  réfidu  de  la  dinillation 
du-  vitriol  de  Mars ,  calciné  à  un  feu  très-vif 
jufqu'à  ce  qu'il  prenne  une  forte  couleur 
rouge.  Cette  chaux  métallique  eft  aitringente  & 
&  deflîcative  -,  c'efi  pourquoi  on  la  fait  entrer 
dans  divers  emplâtres  &  onguens  fortifiant 
Bouillie  avec  de  la  myrrhe ,  de  l'eau  de  chaux 
&  du  vin,  elle  forme  une  eau  vulnéraire  peu 
coûteufe.  On  diminue  la  qualité  aftringenre  du  j 
Colcoltar  en  le  faifant  bouillir  dans  l'eau  jufqu'à 
ce  que  celle-ci  n'en  contracte  plus  aucune 
faveur ,  &  en  faifant  fécher  le  réfidu  qu'on 
nomme  terre  douce  de  vitriol ,  &  qu'on  em- 
ploie ,  ainfi  que  le  Colcoltar  »  dans  la  compofition 
de  certains  emplâtres.  1 

COLLUTOIRE.  On  donne  ce  nem  à  divers 
liquides  deflinés  â  laver  la  bouche ,  ou  à  y  être 
tenus  un  certain  tems  pour  les  affedions  des 
gencives,  delà  largue,  ou  des  dents-.  On  fait 
des  Collutoires  antifcorbutiques  avec  l'infufion, 
l'eau  difullée ,  ou  l'eau  fpiritueufe  des  plantes 
à  qui  l'on  attribue  particulièrement  cette  qualité, 
telles  que  te  cochîéaria ,  le  creffon  ,  &c.  On  en 
fait  d'anti-puuides  pour  certains  ulcères  de  la 
bouche  avec  le  kinkina,  Pef prit  de  vitriol,  &c.  On 
en  fait  de  mercurieis  avec  les  préparations  falines 
de  mercure ,  &c. 

COLLYRE,  xoxxùfiov  Collynum.  Remède  ma- 
giîiral ,  fpécialement  defiiné  aux  maladies  des 
y  eux.  Autrefois  on  étendoit  cette  dénomination 
a  tous  remèdes  fecs  que  l'on  confervoit  dans  les 
bomiques ,  pour  s'en  fervir  au  befoin  dans  les 
différentes  maladies  qui  attaquent  l'œil  ou  les 
paupières  ,  ainfi  qu'il  le  paroît  d'après  les  écrits 
de  Celfe.  Les  Anciens  ont  étendu  le  nom  de  Col- 
lyre à  divers  médicamens  fecs  qu'ils  employoient 
dans  les  affeclions  des  autres  organes  \  Galien , 
en  parlant  de  celles  des  narines  ,  dit  qu'on  peut 
dorner  différentes  formes  aux  Collyres  avec  cer- 
tains médicamens  écrafés  &  prophyrifés,  qu'on 
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infïnue  enfuite  dans  ces  cavités.  Oribafe  vouloit 
qu'ils  enffent  la  figure  d'une  queue  de  rat ,  &  afftz 
de  fermeté  pour  qu'on  pût  les  enduire  d'huile. 
Gorrée  croit  même  que  leur  dénomination  vient 
de  cette  forme  hufa.  quia  fit  infîar  mutilâtes 

caudee ,  les  Latins  ayant  changé  cette  racine  en 
ajoutant  un  /  pour  faire  leur  mot  Collyrium.  Ce- 
pendant ii  mefure  que  la  feience  s' eft  épurée,  on 
a  donné  de  nouveaux  noms  aux  remèdes  géné- 
raux,  &  l'on  a  confervé  celui  de  Collyre  pour 
tous  ceux  qu'on  emploie  dans  les  maladie?  des 
yeux.  H  en  eft  cependant  un  auquel  l'ufage  a 
encore  confervé  fa  dénomination,  c'eft  le  Collyre 
de  Lanfranc,  qui  efi  un  cathérétique  qu'on  em- 
ploie fouvent  pour  réprimer  les  fongofités  des 
ulcères  de  la  bouche  ;  mais  la  fuite  des  tems  lui 
en  donnera  fans  doute  un  autre.  Nous  n'entrerons 
point  ici  dans  de  grands  détails  fur  l'hifloire  des 
Collyres,  il  nous  fuffira  de  dire  qu'il  y  en  a  de 
fecs  &  de  liquides.  Les  Collyres  liquides  p^d*M&«f$i« 
font  compofés  d'eaux  ,  de  liqueurs  falines  , 
du  fiel  des  animaux,  de  différentes  infufions  ou 
folutions,  dont  les  propriétés  varient  relativement 
aux  affeéiions  qu'ils  font  deftinés  à  combattre.  Les 
fecs  £Kpo/.o>,>>ôi/pja  font  les  fels,  les  chaux  métalli- 
ques, les  trochifques  de  Rhafis,  lefucre  de  fâturne, 
l'iris ,  la  turhie ,  &  plufieurs  autres  qu'on  peut 
voir  dans  les  Matières  Médicales.  Les  liquides 
s'appliquent  en  les  faifant  couler  par  goutte  fur 
l'œil ,  qu'on  tient  bien  ouvert  -,  les  fecs  fe  foufflent 
fur  cet  organe  au  moyen  d'un  chalumeau.  On 
pourroit  en  former  de  confiftance  moyenne , 
comme  lirupeulV,  le  miel  pourroit  alors  fervir 
d'excipient.  J'ai  employé  quelquefois  &  avec  fuccès 
un  Collyre  fait  par  trituration  avec  le  miel  &  une 
pyrite  cuivreufe-,  c'efi  un  remède  fort  ufité  dans 
les  grandes  villes  de  l'Inde  ,  où  les  ophtalmies 
font  fréquentes.  (  M.  P  e  tj  t-R  a  de  x.  ) 

COLOPHONE.  C'eft  la  réfine  qui  reffe 
après  la  diftillation  de  la  térébenthine  faire  fans 
l'addition  de  l'eau.  On  la  regarde  comme  vul- 
néraire ,  digeflive  &  réfolutive. 

On  fe  fert  quelquefois  de  la  Colophone  en 
poudre  comme  d'un  digefiif  fec  qu'on  répand 
fur  les  plaies  &  les  ulcères,  ou  fur  les  pluma- 
ceaux  &  les  bourdonnets  qu'on  y  applique  pour 
exciter  la  fuppuration.  On  en  loue  auffi  l'ufage 
dans  les  cas  de  plaies  pénétrantes  dans  les  ar- 
ticulations &  les  tendons-,  dans  ceux  d'hydrocèle, 
de  loupes,  de  tumeurs  blanches.  Dans  ces  derniers 
cas,  on  fait  un  plumaffeau  en  forme  de  nid  d'oifeau , 
&  épais  d'un  doigt,  un  peu  plus  grand  que  la  tumeur; 
on  l'emplit  de  Colophone  en  poudre  -,  on  l'hu- 
mecle  enfuite  d'efprit-de-vin  ,  &  on  le  pofe  en 
PaîTurant  avec  un  bandage.  Lorfqu'on  s'apperçoit 
qu'il  eft  fec ,  on  l'arrofe  de-  nouveau  fans  l'ôter. 
On  le  change  tous  les  trois  jours  -,  c'eft  ainfi , 
dit  on  ,  que  fe  font  guéries  des  plaies  &  des 
tumeurs  articulaires.  Pharmacologie  chirurgicale 
de  Plenk.  ' 
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COL  ou  COU  Tpi^nxoc  Collum  Cervix  (  ma- 
ladies du  Cou  ).  La  plupart  des  affections  qui  les 
manifdtent  dans  les  autres  parties  du  corps,  paroif- 
fent  également  au  Col.  Cette  partie  eft  le  fiège  des 
engorgemens  inflammatoires ,  éréfipélateux ,  phleg- 
moneux:,  elle  eft  fu jette  aux  tumeurs  œdémateufes 
écrouelleufes ,  fchirreufes,  &  ces  affections  font 
d'autant  plus  fâcheufes ,  qu'elles  fe  portent  plus 
piofondément,  que  les  gros  vaifleaux,  latrachée- 
artère  &  l'œfophage  en  éprouvent  une  plus  ou 
moins  grande  comprefiîon  -,  qu'ainfi  la  refpiration 
&  la  déglutition  en  font  plus  ou  moins  gênées.  La 
fituation  des  gros  vaifleaux  qui  fe  portent  à  la 
tête ,  rend  également  cette  partie  fujette  aux 
anevrifmes ,  qu'on  prend  fouvent  pour  des  tu- 
Sieurs  d'un  tout  autre  genre. 

Des  Plaies  du  Col. 

Les  plaies  du  Col,  qui  ne  pénètrent  pas  pro- 
fondément ,  ne  préfentent  aucune  indication 
particulière,  foient  qu'elles  foient  faites  par  un 
Inftrument  piquant,  ou  par  un  tranchant.  Il  n'en  eft 
pas  de  même  de  celles  qui  pénètrent*,  mais  encore 
celles -ci  ne  font  -  elles  pas  également  dange- 
reufes.  Une  qui  feroit  occafionnée  par  un  inf- 
trument  tranchant,  porté  à  la  partie  la  plus  fu- 
périeure  du  Col,  &  qui  auroit  pafle  entre  la 
langue  &  l'épiglotte  ju (qu'au  pharynx,  pourroir, 
telle  grande  qu'elle  paroifle ,  n'être  pas  bien 
inquiétante  ,  fe  guérir  même  par  une  bonne 
fitustion  ,  fans  qu'il  en  réfultâr  aucun  accident 
fâcheux.  La  meilleure  qu'on  puifle  donner,  eli 
celle  où.  la  tête  feroit  portée  en  avant ,  &  main- 
tenue ainfi  par  un  bandage.  On  commencera  par 
appliquer  fur  la  plaie  ,  après  qu'on  l'aura  bien 
nettoyée,  un  plumafleau  fec,  enfuite  un  linge 
fin  humeélé  d'un  mélange  d'eau  marinée  & 
d'eau-de-vie.  Si  la  plaie  eft  très- légère,  on  fe 
contente  de  longuettes  d'emplâtre  agglutinatif:, 
ayant  recouvert  ce  léger  appareil  avec  une 
double  comprefle  qui  entoure  tout  le  devant 
du  Col,  on  le  contient  avec  quelques  circulaires 
à  l'entour.  La  tête  étant  toujours  tenue 
fléchie,  on  la  maintient  dans  cette  pofition, 
avec  l'unifiant  du  Col,  qui  eft  un  bandage  qu'on 
fait  de  la  manière  fuivante.  On  prend  une 
bande  d'environ  deux  aunes  de  long,  &  large 
de  trois  ou  quatre  travers  de  doigt,  on  l'aflu- 
jettit  par  le  milieu  à  un  bonnet  qu'on  met  avant 
tout  ,  à-peu-près  vers  la  région  de  l'occipur, 
au  moyen  de  quelques  points  d'aiguille,  on  def- 
cend  enfuite  croifer  les  chefs  de  la  bande  fur  la 
partie  antérieure  du  fternum ,  &  les  aiTujettir  à 
un  bandage  de  corps.  On  ne  nourrit  les  malades 
qu'avec- des  gelées  &  du  bouillon,  jufqu'à  ce 
qu'on  foit  fûr  que  la  réunion  des  lèvres  de  la 
plaie  foit  afîez  folide  pour  ne  point  céder  aux 
mouvemens  que  demande  la  déglutition  des  ali- 
mens  -plus  folides.  Qua^nd  les  plaies  font  à  la 
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partie  moyenne  du  Col,  &  qu'elles  pénètrent,  elles 
font  très-dangereufes  ,  tant  à  caufe  de  la  divi- 
flon  de  la  trachée  -  artère  ,  de  l'œfophage ,  que 
de  l'ouverture  des  gros  vaifleaux  veineux  &  ar- 
tériels ,  qui  peut  avoir  lieu  fans  qu'on  puifle 
rien  efpérer  de  la  comprefiîon,  quoique  l'on 
puifle  quelquefois   hafarder  la   ligature.  Les 
plaies  des  artères  ,  celles  de  la  moelle  épi- 
niaire,  des  gros  neifs,  des  jugulaires  internes, 
des  carotides ,  font  généralement  très-fâcheufes  % 
celles  du  larynx,  de  la  trachée  •?  artère ,  &  même 
du  pharynx  &  de  l'œfophage  le  font  infiniment 
moins.  Lorfque  la  plaie  pénètre  le  larynx  ou 
la  trachée -artère,  û  l'ouverture  de  ces  parties 
eft  parallèle  à  celle  des  tégumens ,  la  voix  devient 
plus  foible,  &  quelquefois  même  elle  efl  en- 
tièrement éteinte.  Des  expériences  répétées  ont 
1  prouvé  que  la  feclion  des  nerfs  récurrens  n'en- 
trainoient  pas  toujours  par  la  fuite  la  perte  de 
la  voix.  Les  plaies  faites  à  la  partie  antérieure 
&  moyenne  du  Col,  par  un  infiruraent  piquant, 
quelques  profondes  qu'elles  foient,  ne  demandent 
que  des  remèdes  généraux  •■,  celles  qui  font  faites 
par  des  inftrumens  tranchans  ,  exigent  plus.  Si 
la  plaie  eft  tranfverfale ,  on  fera  fléchir  la  tête 
en  avant,  pour  en  rapprocher  les  lèvres,  on  ap- 
pliqua enfuite  deflus,  de  diftance  en  diftance, 
des    languettes     d'emplâtre  agglutinatif  ,  on 
met  enfuite  un   plumafleau  ,  puis  une  com- 
prefle,  on  termine  par  quelques  tours  de  bande 
&  l'unifiant  du  Col.  Mais  quelquefois  la  plaie 
de  la  trachée  -  artère  ,   n'eft  point  parallèle 
avec  celle  des  tégumens,  &  alors  l'air  s'infinuanft 
dans  les  cellules  du  tifiu  cellulaire,  forme  à 
l'entour  de  la  plaie  &  plus  loin,  un  emphyfème 
afltz  confuiérable.  Le  meilleur  parti  qu'on  puifle 
alors   prendre,  eft  de  rendre  parallèle  la  plaie 
des  tégumens  avec  celle  de  la  trachée  -  artère , 
&  enfuite  de  chercher  à  en  réunir  les  lèvres. 
Le  Ample  bandage  circulaire  pourroit  furfire, 
dans  le  cas  où  la  plaie  feroit  longitudinale, 
quand  même  elle  afteéteroit  la  trachée -artère. 
Quand  l'œfophage  eft  ouvert,  &  que  par  d'heu- 
reufes  circonllances  les  gros  vaifleaux  ne  font 
point  intéreffés ,  on  procurera  également  la  réunion 
de   la  plaie  en  fléchiflant  la  fête-,  fi  la  plaie 
eft  tranfverfale,  &  faifant  en  forte  que  le  men> 
ton  refle  toujours  appliqué  fur  la  poitrine.  Il 
convient  'en    pareil  cas,  de  ne  faire  avaler 
aucun  aliment  folide  ,   pas  même  le  bouil- 
lon.   On    peut  nourrir   les   bleflés    en  leur 
feringuant  les  premiers  jours  ce  dernier  ali- 
ment ,  au  riîoyen   d'une  fonde  élaftique  fort 
longue,  qu'on  palTe  dans  les  narines  ,  &  qui 
vient  aboutir  au-deflbus  de  la  plaie:  fi  ce  moyen 
ne  convenoit  pas,  on  y  fuppléeroit  par  des  la- 
vemens  de  bouillons  ou  de  lait,  qu'on  réitère 
plusieurs  fois  le  jour.  S'il  y  avoit  quelques 
vaifleaux  ouverts,  il  ne  faut  point  l'hériter  à  y 
porter  ure  ligatura,  &  même  plufieurs-,  c'eft. 


34®  COL 

ordinairement  la  thyrcïdiène  inférieure  qui  four- 
nit en  pareil  cas,  il  fan  la  Her  &  même  toutes 
les  deux,  fi  elles  font  buvêïfes,  Quand  lei  gros 
vaifTcaux  font  iwérefféi,  l'hémorrhagie  qui  fument 
en  emportant  le  rpala  !e  .  difpc-nfe  tout  foin. 
Mais  dans  tout  autre  cas ,  où  le  fang  nè^cou- 
leroit  point  trop  abondamment ,  on  s'en  tient  à 
3a  fituation  &  au  bandage;  ces  moyens  fimples 
ayant  eu  du  faccès  dans  les  cas  les  plus  graves, 
ainfi  que  diverfes  obier  varions  l'ont  confia  té. 
M.  Bell  confeiile  ici  les  futures-,  il  veut  même 
qu'on  s'en  ferve  dans  le;  plaies  de  la  trachc'e- 
artère*,  mais  ii  n'appuie  fes  confeils  fur  aucun 
exemple  de  fuccès. 

Les  plaies  du  Col  par  armes  à  feu  font  beau- 
coup plus  fâcîïeufes  i  i  qu'ailleurs,  vu  que  les 
parties  eiTentïelles  à  ménager  empêchent  qu'on  ne 
fàtTe  ici  les  débridemens&omcrturt?  neceffaires, 
&  que  l'engorgement  qui  furv  ent  toujours ,  nuit 
beaucoup  à  la  refpîrafipn  &à  la  déglutition.  En 
pareil  cas  on  eft  réduit  le  plus  fouvent  aux  re- 
mèdes généraux  ,  en  attendant  que  les  efearres 
fe  détachent ,  &  fouvent  ils  font  infuffifans.  On 
a  encore  à  craindre  que  la  chûte  de  quelques 
efearres  n'amène  une  hémonhagie  funefle  fur- 
lout  quand  quelques  gros  vaifT.-atix  ont  été  con- 
trus  &  qu'ils  forment  partie  de  i'efearte.  Aufli  con- 
vient-il de  faire  tenir  près  du  malade  un  élève 
qui  remédie  à  i'hérnorrhagie,  foit  avec  l'agaric, 
l'eau  deRabel,  ou  par  la  compreffion ,  en  atten- 
dant qu'on  puifTe  foi-même  employer  des  moyens 
plus  convenables. 

Des  fraâures  &  luxations  du  Col. 

Les  vertèbres  du  Col  ,  comme  celles  qui  com- 
pofent  toute  la  colonne  épiniaire ,  peuvent  être 
fraclurées  dans  les  plaies  d'armes  à  feu.  11  efl  infi- 
niment rare  qu'elles  le  foient  dans  toute  autre  (  ir- 
confiance  ;  mais  ces  fraclures  font  moins  fâcheu- 
fes  par  elles-mêmes  que  par  les  accidens  dont 
elles  fort  accompagnées  ,  &  par  la  commotion 
qui  fe  portant  fur  la  moelle  épiniaire  ,  occatîonne 
des  paralyfies  ou  des  conviiliions  qui  font  bientôt 
iuivies  de  ta  mort.  Les  efquilles,  qui  font  dépla- 
cés &  qui  piquent  la  moelle  épiniaire  ,  produisent 
des  accidens  bien  fâcheux  ,  &  d'autant  plus  fâ- 
cheux que  la  plupart  du  temps  ,  il  en  impoffi- 
ble  de  s'aiTurer  de  leur  préfence  ,  &  qu'on  ne 
les  découvre  qu'après  la  mort. 

Les  luxations  de  toutes  les  vertèbres  du  Col  , -fi 
l'on  en  excepte  celle  de  la  première  avec  la  îe- 
conde  ,  font  impolîibles  ;  celles  qu'on  a  crues 
telles  pen'ant  la  \ie  ,  n'éroient  que  de  fimples 
fractures  ,  ainfi  qu'on  la  conftaté  après  la  mort. 
Nous  n'en  exceptons  point  e  lles  des  vertèbres 
lombaire;  qui "jouifient  d'une  grande  mobilité.  On 
pent  fa  aii  ii,  en  réfléchiffant  fur  les  moyens  de 
fymphyfes  dont  la  nature  a  poufvu  l'articulation 
de  chaque  vertèbre  ,  la  manièrv  intime  dont  leur 
corps  ett  joint  ;  néanmoins  il  peuj  fe  faire  que_ 
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l'apophyfe  articulaire  d'une  vertèbre  fe  porte 
au-devant  de  fon  inférieure  ,  ce  qui  rend  la  tête 
inclinée  <k  la  face  tournée  vers  l'épaule  oppoiée. 
j  Quand  la  chofe  arrive  ainfi  ,  on  y  remédie  en 
fixant  par  la  corstrc-cxtenfion  le  bas  du  Col  pen- 
dant qu'on  étend  la  tête  en  la  portant  fur  l'é- 
paule oppofée  &  la  face  en  devant.  La  luxation 
de  la  féconde  vertèbre  du  Col  dans  ta  première 
cft  la  feule  ré. Ile  qu'on  puiffe  admettre.  J.  L. 
Peut  en  rapporte  un  exemple,  qui  prouve  com- 
bien elle  peut  2rriver  facilement  dans  ce  bndi- 
nage  ma>heureufement  trop  fréquent ,  par  lequel 
on  fouleve  les  enfans  de  terre  en  leur  appliquant 
les  deux  mains  fur  les  côtés  de  la  tête  ,  pour 
leur  faire  voir ,  coir.me  on  dit,  leur  grand-père. 
A  l'en  croire  la  mort  tH  toujours  la  fuite  de 
cette  luxation  ;  on  penfe  même  communément 
que  c'efl  à  elle  qu'il  faut  rapporter  la  mort  des 
pendus  dans  le  plus  grand  nombre  de  cas  ,  quoi- 
qu'il y  ait  de  fortes  raifons  pour  en  douter.  Il 
efi  cependant  des  obfervations  qui  prouvent 
qu'elle  peut  avoir  lieu  fans  que  la  mort  fubite 
sVnlnive  ;  j'en  rapporterai  une  qui  vint  à  ma 
çounoifîance  lorfque  je  pratiquons  la  Chirurgie 
a  l'hôpital  de  la  Charité  de  Paris.  On  y  amena 
un  enfant  qui  avoit  le  col  de  travers ,  immédia- 
tement après  un  coup  que  lui  avoit  porté  un 
écojier  fur  le  derrière  de  la  tête  ,  pour  ltii  faire 
voir  ,  à  ce  qu'il  difoit  ,  comment  on  tuoit  les* 
lapins  dans  fon  pays.  On  n'avoit  fait  depuis  trois 
joursauennetentativepourredreffer  la  tête,  &  l'en- 
fant du  relie  fe  portoit  allez  bien.  On  chercha  à 
remédiera  cette  difformité  fans  trop  en  reconnoî- 
tre  la  caufe  ,  mais  le  malade  périr  à  la  première 
tentative.  Curieux  de  connoîre  la  caufe  d'une 
mort  li  inopinée,  on  ouvrit  le  cadavre,  &  l'on; 
tronva  une  rupture  complette  des  ligamens  odon- 
to-occipitaux &  du  tranfverfal ,  mais  celle  de  ce 
dernier  parut  plus  récente.  Cet  accident  indi- 
que le  parti  qu'il  faut  prendre  en  pareil  cas ,  c'efl: 
celui  de  ne  rien  Lire  &  d'attendre  que  les  parties 
fe  foient  accoutumées  à  l'état  de  gêne  qu'elles 
éprouvent  }  car  il  vaut  encore  mieux  vivre  quel- 
que temps  le  col  de  travers  que  de  périr  auffi- 
tôt  pour  l'avoir  voulu  redreffer  •,  fi  cependant 
les  accidens  étoient  tels  qu'on  ait  tout  à  craindre 
voici  la  chofe  qu'on  pourroit  faire.  Le  ma- 
lade érant  afîis  fur  le  plancher  &  maintenu  par 
un  aide  ,  le  Chirurgien  placé  derrière  lui  élè- 
vera doucement  la  tête  ,  pendant  que  l'aide  ap- 
pnyeta  fur  les  épaules  ,  puis  il  tournera  cette 
partie  pont  la  mettre  en  fimation.  Ceux  qui  don- 
nent ce  confeil ,  difent  qu'on  entend  un  pait  bruit 
quand  la  réduction  efi  fnte  ,  &  que  fi  le  malade 
n'efi  pas  entièrement  mort,  il  recouvre  aulfi-tôt 
une  partie  de  fes  facultés  ,  &  fouvent  toutes. 
Je  ne  conneis  point  d'oblervations  bien  cons- 
tatées d'un  pareil  fuccès  ;  je  doute  même  quand 
la  luxation  efi  complette }  que  les  malades  puilïenr 
en  rcvenirr 
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Le  Col  peut  encore  être  afïeété  de  manière 
que  la  tête  fe  porte  à  droiie  ou  à  gauche  ,  ce 
qui  camclérife  le  torticolis.  Cet  accident  peut 
provenir  de  phifiëurs  caufes ,  d'une  brûlure ,  d'une 
paralyfie  d-e  l'un  des  mufcles fUrno-maftoïdiens 
d'une  affection  rfrumàtifmale ,  &  dans  ton;  ces 
ca;  il  faut  employer  -les  remèdès  différens  ;  voyez 
à  ce  lu;et  l'article  Torticolis.  (  M.  Petit- 
Raotl.  ) 

COLOT.(Les)II  y  a  eu  plufieurs  Praticiens  de  ce 
nom  qui,  originaires  de  la  même  famille  ,  culti- 
vèrent la  Lirhotomie  pendant  plut  de  deux  cents 
ans  avec  le  plus  grand  fuccès.  Le  premier  dont 
on  fâffe  mèmion  ,  eft  Laurent  Colot ,  Médecin 
de  la  petite  ville  de  Trefnel  ,  près  de  Troyes , 
qui  vivoit  dans  le  15e  ïrôulfe  ,  &  dont  Rolfinckins 
&  Paré  parlent  avec  éloge,  il  apprit  la -méthode 
du  grand  appareil  d  Oclavian  Deville,  Chirurgien 
de  Rome,   &  dilcip'e  de  Mariants,  venu  en 
France  pour  tailiet  plufieurs  caiculeux.  La  répu- 
tation que  Laurent  fe  fit  pai  fe?  fuccès,  parvint  juf- 
qu'au  irô"t  ^  Henri  II  l'engagea,  en  1556,  à  s'é- 
tablir à  Paris  \  il  créa  en  fa  faveur  une  charge 
de  Lithoioinifle  pour  fa  maifon ,  qu'il  occupa  tout 
le  refle  de  fa  vie.  L  urent  eut  trois  fuccefleurs  qui 
hérirèrent  de  fa  méthode,  parmi  îefquels  Philippe 
Colot  fe  diflingua  -,  mais  ce  dernier  ne  pouvant 
répondre  à  la  confiance  de  tous  ceux  qui  avoient 
recours  à  lui ,  &  étant  d'ailleurs  obligé  de  fuivre  la 
Cour  d'Henri  iY,  il  fit  deux  élèves ,  l'un  Reflitut 
Girault ,  auquel  il  marii  fa  fille  ainée  à  condition 
qu'il  inftruircit  Philippe  Co'or ,  fon  fils ,  qui  éleva 
peu  de  iems  après  Jacques  Girault,  fon  propre 
£1$.  L'autre    fut  Séverin  Pineiu  ,  qui  époufa 
Geneviève  Colot ,  fa  confine,  fille  de  Philippe 
Col'jt.  Séverin  Pineau  n'ayant  point  d'enfans ,  fe 
détermina  à  inflruire,  par  l'ordre  d'Henri  IV, 
dix  élèves  ;  mais  la  mort  ne  lui  permit    oint  de 
mettrefon  projet  à  exécution.  Girault, fils. inftruifit 
François  Cclot,  fils  de  Philippe,  fécond  àii  nom. 
Ce  dernier,  qui  vécut  dan.-  !e  commencement  de 
ce  fiècle,  maintint  la  r  'uuta'ion  rie  les  Ancêtres  •, 
il  fit  un  ouvrage,  qui  parut  après  fa  mort ,  avec 
ce  titre  :  Traite  de  l'opération  de  la  taille ,  avec  des 
àbfervatîons  fur  la  formation  de  la  pierre  ty  la  f./p- 
prejjion  d  urine  ;  ouvrage  pofthwnc  d:  M.  Fh  Colot , 
auquel  on  a  joint  un  dijeours  fùV  la  tncïkode  de 
Franco  &  fur  aile  de  M.  Rœw. -JPfeflS  ,  1^2".  dit 
dans  1  et  ouvrage  qu'on  trotn  e  les  première--,  traces 
de  L'opération  de  la  taille  à  dux  tem=.  LEdircur 
l'a  orné  d'une  excellente  préface,  dam  laquelle  il 
prouve  combien  u  efi  néceffaire  que  le  flambeau 
de  la  Médecine  éclaire  la  conduire  de  l'Opérateur. 
Il  panai  qr-e  Colot  étoit  au-deffus  dèî  reproches 
qu'on  hùt  communément  aux  Chirurgiens ,  de  fa- 
voir  plus  aéir  de  la  main  que  de  là  têre ,  du  moins 
l'ôn  a  lieu  de  le  croire  o  après  le  t „-moig'nage  même 
du  TvKdecin  qui  a  rédigé  fon  rra\  ai  :  c<  Sa  répu- 
tation ,  dit-il ,  fe  répandit  bientôt  dans-  toute  la 
France, -en  Italie ,  en  Anglt:ej»e  ,  en  Allemagne  : 
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on  venoit  à  lui  de  toute  parr,il  fut  recherché  de  tout 
le  monde;  les  autres  Opérateurs  jaloux  ne  purentlui 
refufer  que  leur  bienveillance.  Ils  lui  doivent  leurs 
lumières ,  il  étoit  fouvent  le  réparateur  diferet  de 
leurs  fautes-,  mais  de  tels  bienfaits  ne  font  pas  ceux 
qui  attirent  le  plus  de  reconnoi fiance.  Un  de  ceux 
qui  ont  obte-nu  les  premiers  rangs,  a  eu  befoin  de 
fon  indnfirie  j  il  n'a  pas  été  celui  qui  Jui  a  témoi- 
gné plus  de  bonne  volonté.  Enfin  les  main  terri- 
bles qui  avoient  été  l'objet  de  les  longues  médita- 
tions, M.  Colot  les  connut  par  lui -même,  il 
fentit  les  douleurs  dé  la  pierre,  &  fe  fit  tailler 
par  fon  fils  -,  de;  efprit-  foupçonneux  ont.  cru  qu'il 
n'avoit  voulu  donner  qu'un  exemple  de  co'-fnnce, 
mais  des  témoins  ocub.ires  m'ont  confirmé  qu'il 
avoit  la  pierre.  55  (M.  Petit-Radi:£.) 

COME  (  Frère  )  ,  dit  Jean  Bàfeilfiac,  né  en 
170}  ,paroi(îe  de  Pooejaftrue,  Dioeéfede  Tarbes , 
étoit  fils  &  petit-fils  de  Thomas  &  Simon  Ba- 
feilhac,  Maîtres  en  Chirurgie.  Il  apprit  cet  art  prel- 
que  dès  l'enfance  dans  la  maifon  paternelle  ,  &  à. 
peine  fût- il  en  apprécier  l'importance  ,  que  le 
delïr  de  s'infbuire  le  pot  ta  chez  fon  oncle  à 
Lyon  qui  jouiffoit  déjà  d'une  grande  réputation  , 
comme  Praticien.  Celui-ci  ,  étonné  de  l'ardeur  de 
fon  élève,   le  fit  recevoir  à  l'Hôtel-Dieu  de 
Lyon  ,   où  il  exerça  en  qualité  d'élève  •,  juf- 
qu'en  1724  qu'il  fe  rendit  à  Paris  pour  y  puifer 
les  connoiffance?  qu'une  capitale  feule  peut  offrir, 
Le  jeune  Ba'eilhac  partageoit  fon  temps  entre 
l'étude  &  la  pratique,  tant  chez  divers  Maîtres 
où  il  refla  long-tems, qu'en  fréquentant  les  2<"P.nds 
hôpitaux  où  les  cas  les  plus  finguliers  s'effrent 
.  plus  fouvent  que  par-tout  ailleurs.  Il  fiit  admis 
au  nombre  des  élèves  de  l'Hôtel-Dieu.  Ses  Su- 
périeurs admirèrent   l'application  &  laffiduité 
qu'il  avoit  à  remplir  fes  devoirs  ,  qualités  rele- 
vées par  une  pureté  de  mœurs  qui  efi  toujours 
appréciable  aux  yeux  même  des  perfonnes  les 
plus  déréglées.  L'Evêqne  de  Baveux  ,  Pierre- 
François- Armand  de   Lorraine,   édifié  delà 
bonne  conduite  de  Bafeilhac  ,  le  prit  chez  lui 
en  qualité  de  fon  Chirurgien  ordinaire  ,  &  lui 
j  fournit  tous  les  moyen-  d'augmenter  fes  connoif- 
fances  pendant  fon  féjour  a  Pans.  Bafeilhac  le 
fuivit  en  Normandie  où  le  zèle  qu'il  a  toujours 
témoigné  pour  les  pauvres,  lui  fournit  des  occa- 
fions  fréquentes  de  mettre  fes  u  îens  en  évidence.' 
11  trouva  dans  le  digne  Ëyêqùe  dont  il  étoit  de- 
venu l'ami,  un  généteux  Coopéraréur,  qui  de  fon 
côté  éleva  un  hofpiceoù  accouroient  ies  malades 
i  indigens  pour  fe  livrer  aux  foins  de  Bafeilhac. 
La  mort  lui  enleva  ce  Protecleu. ,  qui ,  dans' 
fes  derniers  momens ,  lui  donnai.  ■  preuves  de  fon' 
Ion  c-flime  en  lui  léguant  nnefommë plus  qnéfuf- 
fifante  pour  f'atufaire  aux  fr;  i  de  la  nuîtn'fe,  & 
1  un  aflbrtimenr  compier  ai  ''l'irumers"  de  Chirur- 
j:  gie.  La  vive  affliction  que  1  ii  caufi  ci-îte  perte, 
il  &   fon   gotn  pour  la  pïérë    le  âef^rrtînèVërlf 
!  à  embrafler  '  la  vie  Mmffîftyk  ;  il  choiik  %i 
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préférence  l'ordre  des  RR.  PP.  Feuillans  où  il 
fut  reçu,  en  17x9,  en  qualité  de  frère,  fous  le 
nom  de  Jean  de  S.  Côme.  Il  fut  long-tems  à  fe 
lier  par  des  vœux  ,  dans  la  crainte  qu'on  le  gênât 
dans  l'exercice  d'un  état  où  il  trouvoit  tant  d'oc- 
eafions  de  fervir  les  pauvres  ;  mais  l'aiTurance 
qu'il  eut  de  conferver  fa  liberté  le  détermina  à 
faire  profeffion  en  1740. 

Dans  ce  nouvel  état  ,  le  Frère  Côme ,  car  dé- 
formais nous  ne   lui  donnerons  point  d'autre 
nom  ,  fecouroit  les  pauvres ,  &  fes  fuccès  les  lui 
appelloient  ,  non-feulement  de  la  ville,  mais 
encore  des  campagnes  &  de  toutes  les  pro- 
vinces. Parmi  les  malheureux  qu'il  eut  occafion 
de  voir  ,  il  s'en  trouva  un  grand  nombre  fujets 
aux  infirmités  que  laiffe  après  elle  la  taille  pra- 
tiquée au  grand  appareil.  Des  méditations  &  des 
observations  fuiviesl'avoient  convaincu  de  l'excel- 
lence de  la  taille  latérale  ,  mais  les  accidens  aux- 
quels expofe  un  infiniment  fans  appui  ni  mefure 
fixes  dans  fon  opération ,  l'avaient  détourné  de 
la  mettre  en  pratique.  Enfin  ,  après  un  efpace  de 
tems  fuflfant  pour  mûrir  fon  defléin  ,  il  ima- 
gina le  lithotome  caché  qui  devoit  mettre  à  l'a- 
bri de  tous  les  inconvéniens.  De  nombreufes 
tentatives  fur  les  cadavres  lui  firent  porter  cet 
infirument  à  la  perfection  qu'il  devoit  avoir 
avant  de  fe  déterminer  à  l'employer  fur  le  vivant. 
L'effai  en  fut  fait  en  1748  ,  &  le  fuccès  fut  le 
plus  heureux.  L'infirument  fut  bientôt  connu  au 
moyen  de  la  dd'cription  qu'il  en  donna  dans  le 
journal  de  Verdun  du  mois  de  Novembre  de 
la  même  années  &  fi  dès-lors  il  eut  la  réputa- 
tion que  le  temps  feul  lui  eût  donné  «n  toute 
autre  occafion  ,  les  critiques  amères  des  Chirur- 
giens de  la  capitale  &  même  des  provinces  n'y 
contribuèrent  pas  pour  peu.  Le  Frère  Côme 
répondit  aux  objections  par  les  faits  ,  armes 
d'autant  plus  irréfiftibles  qu'elles  font  plus  cer- 
taines -,  il  profita  de  quelques-unes  pour  corriger 
fon.  infirument  &  varier  fon  procédé  ,  en  forte 
que  fes  ennemis  loin  de  lui  nuire  comme  ils  s'y 
attendoient ,  ne  firent  qu'aflùrer  fes  fuccès.  Nous 
-  reviendrons  fur  cet  objet  ainfi  que  fur  quelques 
procédés  qu'il  tenta  pour  extraire  la  pierre  ,  à 
l'article  Taille.  La  taille  étoit  l'opération  à  la- 
quelle le  Frère  Côme  avoit  plus  particulièrement 
donné  fes  foins ;  ics  occafions  fréquentes  de  pra- 
tiquer, qui  lui  avoient  fourni  l'invention  de  fon  inf- 
iniment, lui  donnèrent  une  telle  dextérité  qu'il 
étoit  réputé  un  des  premiers  Lithotomifles  de  la 
France.  Les  riches,  qui  admiroient  fon  définré- 
refiement,  le  récompenfoiant  encore  plus  géné- 
reufement.  Ce  fut  du  produit  de  leur  reconnoif- 
fance  qu'il  établit,  en  1755 ,  un  hofpice  dans  fon 
voifinage  où  les  pauvres  étoient  admis  gratuite- 
ment pour  être  opérés  &  fervis  jufqua  leurcon- 
valeicence,  établifiement  qui  fe  foufint  jufqu'à  fa 
mort.  Le  Frère  Côme  avoit  le  génie  vraiment  I 
chirurgical    il  a  inventé  plus  de  vingt  inftru-  | 
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mens  &  perfectionné  plufieurs  autre?.  Il  s'éfôit 
également  voué  au  traitement  des  maladies  das 
yeux  ,  JSk  opéroit  la  cataracte  par  la  méthode  de 
l'extraction  bien  long-tems  avant  que  M.  Da- 
vid n'eût  publié  fa  méthode.  Cependant  nous 
devons  à  la  vérité  l'aveu  de  fon  peu  êe  lumières 
fur  cette  partie  -,  la  routine  &  Fempyrifme  le  gui- 
doient  dans  la  pratique  de  cette  branche  de  la  Chi- 
rurgie où  il  eft  fi  facile  d'abufer  le  public.  L'ar- 
deur de  pofTéder  tout  ce  qui  pouvoit  manifef-  ■ 
tement  tourner  au  bien  de  l'humanité  le  portoit 
à  faire  fouvent  i'acquifition  des  fecrets  ou  fpé- 
cifiques  qu'on  lui  difoit  avoir  de  grandes  vertus  j 
&  peut-être  en  cela  étoit-il  un  peu  trop  crédule. 
Ses  connoiffances  en  général  étoient  confufes  & 
peu  fuivies ,  fa  théorie  courte  ,  mais  fa  pratique 
étendue.  Un  défaut  qu'ufl  pouvoit  lui  reprocher- 
étoit  d'être  trop  entreprenant,  &  c'eft  celui  de 
de  tous  ceux  qui  ont  beaucoup  vu  &  peu  lu  ; 
ils  s'imaginent  que  les  fuccès  dont  ils  ont  été  fa- 
vorifés  doivent  toujours  fe  retrouver  fous  leurs 
pas  ,  &  ainfi  ils  vont  toujours  en  avant  parce 
qu'ils  ne  doutent  point  affez.  Le  Frère  Côme, 
au  milieu  d'une  vie  fort  exercée,  ne  perdit  jamais 
de  vue  l'efprit  de  fa  règle.  Il  fut  réellement  pieux 
&  fort  févère  à  lui-même  dans  les  derniers  tems 
de  fa  vie;  il  eut  des  amis  parmi  les  Savans  les 
plus  difiingués ,  même  chez  les  Grands ,  mais  il 
n'en  abnfa  jamais.  Fatigué  depuis  long-tems  des 
retours  d'une  affection  catharrhale,  il  y  fuccomba 
enfin  le  8  Juillet  1781  ,  regretté  bien  fincère- 
ment  de  tous  ceux  qu  l'avoient  particulièrement 
connu,  A  des  pauvres  dont  il  étoit  regardé  comme 
le  pere.  ( M.  Tetit-Radel  ). 

COMMOTION.  ^oyKhxnt  Commotio.  Ebran- 
lement ou  fecouffe  que  tout  le  corps  ou  quelques- 
unes  de  fes  parties  éprouvent  à  la  fuite  d'une  vio- 
lence extérieure,  qui  leur  eft  communiquée  d'une 
manière  quelconque.  Les  effets  de  la  Commotion 
varient ,  &  félon  la  nature  de  l'organe  qui  en  eft 
particulièrement  le  fiège,  &  félon  lacaufequi  la 
produit.  En  général ,  celle  du  cerveau  eft  toujours 
rrès-fâcheufe  ,  comme  Hippocrate  l'avoit  déjà  ob- 
fervé  de  fon  tems  ;  elle  fait  fouvent  périr  dans 
l'infiant  même  ,  ou  bien  fi  ellen'eft  pas  inftanta- 
nément  funefte,  die  donne  lieu  à  des  fiafes  dans 
les  petits  vaifleaux  du  cerveau ,  d'où  s'enfuivent 
des  inflammations  &  des  fuppuratiens  fourdes, 
qui  minent  fans  qu'on  s'en  apperçoive,~&  amènent 
la  mort  lorfqu'on  efpéroit  le  plus.  Celle  de  la 
moelle  épinière  &  des  gros  nerfs,  fi  elle  eft  moin» 
fâcheufe ,  n'eft  pas  moins  inquiétante  par  fes  fui- 
tes, elle  occafionne  une  inertie  dans  les  princi- 
paux vifeères  du  bas-ventre,  qui  eft  caule  de  nom- 
bre de  fymptômes  anomaux  ,  tels  que  des  météo- 
rifmes ,  la  jaunifle,  la  conftipation ,  rifehurie, 
la  dyfurie,  la  paralyfiedes  extrémités ,  &  une  telle 
difficulté  de  mouvoir  les  membres ,  notamment  les 
extrémités  inférieures ,  que  les  malades  ne  fau- 
roient  fe  foutenir.  Quelquefois  les  effets  de  la 
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Commotion  font  repartis  avec  une  telle  égalité 
dans  tout  le  fyftême  nerveux,  que  le  principe  de 
toutes  fenfations  en  devient  abfolument  atone  } 
&  tel  étoit  le  cas  de  cet  Officier  dont  M.  Quefnay 
fait  mention  dans  fon  Traité  de  la  gangrène.  Cet 
homme  vit  avec  la  plus  grande  indifférence  pré- 
parer l'appareil  deftiné  à  l'amputation  de  fa  cuiffe, 
il  fouffrit,  fans  jeter  un  cri ,  cette  douloureufe  opé- 
ration y  &  même  pendant  qu'on  la  lui  faifoir ,  il 
étoit  dans  la  plus  grande  indifférence  fur  fon  état 
&  les  fuites  qu'il  avoit  à  en  appréhender.  Les  Com- 
motions dont  le  fiège  s'établit  ailleurs  que  fur  le 
principe  de  la  fenfibiHté,  font  beaucoup  moins 
promptement  fûcheufes ,  mais  néanmoins  elles  ne 
l'ont  point  fans  danger-,  elles  donnent  lieu  à  des 
abcès,  à  des  engorgemens,  d'où  s'enfuivent  nom- 
bre de  maladies  dont  le  caractère  varie  félon  la 
nature  de  l'organe  affecté  ,  &  l'action  dont  il  jouit 
pour  le  délivrer  de  la  caufe  de  la  maladie. 

La  Commotion  eft  d'autant  pins  forte  que  la 
caufe  externe  qui  l'occafionne  ,  agit  plus  violem- 
ment ,  que  la  partie  qui  la  reçoit  eft  plus  denfe  & 
plus  réfiftante,  &  que  fa  texture  eft  plus  nerveufe 
&  a  use  communication  plus  directe  avec  les  dé- 
partemens  de  la  fenfibilité  &  du  mouvement.  En 
général ,  la  Commotion  qui  accompagne  les  plaies, 
change  entièrement  leur  nature  ,  rend  les  engor- 
gemens plus  faciles  à  fe  former  ,  donne  lieu  aux 
méraftafes  ou  reflux  de  matières  purulentes ,  d'où 
s'enfuivent  des  épiphénemènes  qu'on  attribue 
à  toutes  autres  caufes,  &  auxquels  on  porte  des 
remèdes  relatifs  à  leur  nature ,  fans  fouvent  fe 
douter  de  la  véritable  fource  d'où  dérive  la 
maladie  primitive.  C'eft  ici  où  la  difeuffion  des 
faits  devient  fingulièrement  intéreffante  •,  c'eft 
ici  où  l'efprit  de  combinaifon  a ,  ou  doit  avoir , 
fon  appréciation  j  c'eft  ici  où  la  1  ogique,  c'eft-à-dire , 
cette  proceffion  du  connu  vers  l'inconnu,  au 
moyen  d'unraifonnement  intime,  &  comme  fpon- 
tané ,  a  une  valeur  qu'on  ne  fanroit  affez  apprécier. 

En  confidérant  le  plus  grand  nombre  des  phé- 
nomènes qui  accompagnent  la  Commotion  ,  il 
paroîr  que  les  effets  fe  portent  d'abord  fur 
le  fyftême  des  nerfs ,  &  que  celui  des  vaif- 
feaux  n'en  fouffre  léfion  que  confécutivement  -, 
auffi  eft- ce  la  raifon  pourquoi  les  effets  en  font 
fi  prompts,  le  défordre  fecondaire  qui  arrive 
dans  les  grandes  routes  de  la  circulation  eft  plus 
ou  moins  long-tems  à  paroître  ,  félon  la  plus 
ou  moins  grande  perméabilité  des  organes,  où 
les  effets  fe  manifefient  ,  leur  proximité  avec 
la  région  du  fyftême  des  nerfs  qui  a  été  la  pre- 
mière affeélée ,  &  leur  degré  d'énergie  par  lequel 
elles  tendent  à  éloigner  les  humeurs  qui  cherchent 
à  flàfer. 

En  général ,  il  faut,  dans  le  traitement  des  Com- 
motions, porter  une  égale  attention  aux  défordres 
généraux  &  locaux  qui  dérivent  de  la  caufe  qui 
a  occafionné  la  Commotion.  Il  ne  faut  point 
chercher  trop,  d'une  part,  à  relever  de  fon  atonie 
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le  fyftême  des  nerfs ,  comme  de  l'autre,  il  ne  faut 
point  non  plus  trop  abaifferle  ton  du  fyftême  delà 
circulation  ,  pour  parer  aux  fiâfes  ou  inflamma- 
tions qui  pourroient  s'enfuivre.  Les  indications 
font  ici  fingulièrement  difficiles  à  bien  faifir;  il 
faut  beaucoup  d'expérience  &  de  jugement  pour 
appercevoir  parmi  les  fymptômes  anomaux  qui  fe 
fuecèdent ,  ou  fe  confondent,  ceux  auxquels  il  faut 
réellement  fatisfaire  ,  ceux  auxquels  il  ne  faut 
accorder  qu'une  légère  attention  ,  &  ceux  enfin 
qui  demandent  à  être  auffi  tôt  réprimés  ou  con> 
battus.  Si  les  détracteurs  de  la  Médecine  taxent 
cette  Science  fublime  d'incohérence  pour  élever 
plus  haut,  à  raifon  de  fa  plus  grande  certitude  , 
celle  à  laquell»  nous  donnons  actuellement  nos 
veilles ,  on  verra  du  moins  que  ce  n'eft  point 
les  faits  relatifs  à  la  Commotion  ,  qui  peuvent  leur 
fervir  de  preuves.  Comme  cet  article  n'eft  def- 
tiné qu'à  un  apperçu  des  effets  généraux  de  la 
Commotion,  nous  renvoyons,  pour  tout  ce  qui 
re'garde  Ces  particularités  ,  à  ceux  de  Plaies 
de  tête,  Plaies  d'ar?jes  à  feu,  Con- 
tusion, &c.  (  M.  P ftit-Radez.  ) 

COMPR.ESSE  de  comprimere,  prelîer. Morceau 
de  linge  plié  en  plufieurs  doubles ,  &  pofé  fous 
le  bandage ,  pour  empêcher  l'accès  de  l'air  fur 
une  plaie  ,  pour  en  diminuer  ou  en  arrêter  l'hé- 
mori  hagie,  pour  y  tenir  les  médicamens  appliqués , 
pour  remplir  certains  vuides,  ou  pour  aider  à 
faire  une  comprefiion  fur  certaines  parties. 

Scultet,  dans  fon  Armamentariumchirurgicum, 
obferve  que  les  Anciens faifoient  leurs  Compreffes 
de  lin  cardé,  ou  de  duvet  de  plume  coufus  entre 
deux  linges ,  &  les  appelloient  couffins  ou  couffinets. 
■  Les  Compreffes  doivent  avoir  les  mêmes  con- 
ditions que  les  bandes,  c'eft-à-dire,  qu'il  faut 
qu'elles  foient  de  linge  à  demi-ulé ,  fans  ourlet 
ni  lifière. 

On  divine  les  compreffes  en  llmples  &  en 
compofées;  les  fimples  ne  font  faites  que  d'un 
feul  lé  de  linge,  telles  que  font  les  premières 
Compreffes  dont  on  fe  fert  pour  les  fracture* 
de  la  jambe  ou  du  bras. 

Les  compofées  font  de  deux  fortes,  unies  ou 
irrégulières.  Les  compofées  unies  font  pliées  é<*a* 
lement  j  elles  font  de  différentes  figures  &  °de 
diverfes  grandeurs  -,  les  irrégulières  ou  graduée? 
font  égales  ou  inégales. 

Les  égales  font  celles  qui,  étant  de  différen- 
tes grandeurs  &  par  degrés,  s'appliquent  les  une» 
fur  les  autres,  en  commençant  parles  plus  étroites. 
Les  inégales  font  faites  d'une  feule  pièce  de  linge 
qui,  étant  pliée  plufieurs  fois  fur  elle-même,  fe 
trouve  plus  épaifle  d'un  côté  que  de  l'autre.  Ces 
fortes  de  Compreffes  s'emploient  avec  des  ban- 
dages expuififs ,  &  font  fort  utiles.  L'application 
méthodique  des  Compreffes  vuide  les  finus ,  pre- 
cure  le  recollement  des  parties  féparées  par  le 
pus ,  &  difpenfe  fouvent  d^  faire  des  incilïon* 
&  des  comr'ouvertujes,  *: 
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On  donne  encore  différens  noms  ans  Conv 
preffes,  fuivant  leurs  formes  &  fuivant  leurs  ufa- 
ges.  Ainfi,  l'on  parle  de  Compreffes  contendves, 
un [[Tantes  ,  divifives  ;  de  Compreffes-  quarrées  , 
cb  'o  .gues ,  triangulaires ,  en  Croix  de  Malte  ,  fen- 
dues ,  on  à  deux  chefs,  &c.  Extrait  de  l'ancienne 
En<"vc!opéclie. 

COMPRESSION.  Différentes  caufes  peuvent 
ocediot  ner ,  en  quelque  .  ;  a; lies  du  Corps,  une 
Compreffion  dan^ereii'e  •,  celles  qui  font  exter- 
nes fe  font  aisément  app^rcevoir  ,  &  peuvent 
être  facilement  écartées,  il  en  cil  une  cependant, 
dont  les  Chirurgiens  ne  fe  font  pas  toujours 
aîîez  défiés,  c'efl  celle  qui  lient  à  l'action  des 
bandages,  fur  des  parties  irritées,  &  enfl  immées. 
Nous  avons  vu,  à  l'article  Amputation,  de  quelle 
importance  il  ed  de  ne  pas  comprimer  les  panies 
qui  ont  fubi  cette  opération,  ci  ce  que  nous  avons 
dit  à  cette  occafion  s'appliquera  facilement  à  tous 
les  cas  où  il  y  a  quelque  engorgement  infLm- 
tnatoire. 

Ees  caufes  internes ,  qui  peuvent  occafionner 
nne  Comprefiion  motbifique,  font  les  tumeurs 
de  toute  efpèce ,  le;  déplacerions  des  paries 
dures,  telles  que  ceux  qui  rèfultent  des  fractu- 
res ou  des  diflocations  des  os.  Le  remède  à 
cette  Compreffion  accidentelle  eft  le  même  que 
celui  qu'on  doit  rapporter  a  l'accident  dont  elle 
(dépend  j  il  faut  réduire  ce  qui  èiî  déplacé  ,  en- 
lever ou  détruire,  fi  l'on  peut,  les  tumeurs 
contre  narine. 

Mais  }a  Compreffion  efl  fouvent  un  excellent 
remède  entre  Ls  mains  du  Chirurgien-,  ceft  au 
moyen  d'une  Campreffion  lente &<graduée ,  qu'on 
vient  à  bout  de ' -redreffer  les  membres" contre- 
faits^ c'e-fl  par  une  Campreffion  exacte  & -Gonf- 
lante, nue  l'on  contient  les  hernies,  c'eft  en 
comprimant  les  ulcères  finueux  ,  que  fouvent 
en  .  éulht  à  les  cicofrilèr  fans  avoir  befoin  d'au- 
cune autre  opération.  Enfin ,  on  a  tiré  le  plus 
grand  r-vamapt  d'un?:  Co;!,Lt  filon  douce  &  fou- 
tenue,  pour  -la  gué-!lon  (Us  «'çèresj  anciens  , 
CffXtèux  (x  fcrophiiieux,  &•  parîicu!jèt«flien.t  de 
cenj  des  <ambss  pour  i'adème  de. ces  .  parties , 
(ur--uy.it  lorfqr.'il  et:  -ace.ompdgné.  (i'ujcération  , 
Si  po-ir  les  ai  >ces  auxquelles  elles  io'nt  fujetres. 
y'tj-yei  les  différens  articles  auxquels  ces  tu  jets 
appert  fierinenr. 

,COiNCRÉTIC'iN.  r|^sl&  Cor.cretio  de  con- 
cr.'jC^re  ,  le  prendre.  On  riéiigne  amfi  totinç,  coa-j 
gul.uion  qui  s  opère  hors  des  voies  de  la  cir- 
cula;'on  ,  nimpoife  la  matière  qui  la  foime; 
ainli-,  Ion.  <lit  une  -concrétion  fanguine ,  bi'ieufe 
calculante,  gypfeufe,  de  tout  épaiffiffement  qui  pro- 
viens du  fang,  de  la  bile ,  &c.  &  qui  offre,  une 
certaine  foli  -  i  té  &  ré.fifiance,.  qu'on  détruit  néan- 
moins par  le  lunule  froifiernénr.  'Jl  y  a  -cette 
difiérence  tntre  une  concrétion  &  un  ça'cul  ., 
que  le  moindre  frottement  détruit  l'aggrégation 
<pe  la  concrétion,  pendant  qu'il  en  faut  fouvent 
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une  très-conftdérable  pour  rompre  celle  du  calcul» 
L'abus  des  te: mes  a  voulu  que  ce  nom  ligni- 
fiât encore  la  réunion  des  panies,  qui  naturel- 
lement doiNent  être  divifées-,  le  mot  agglutina- 
tion me  par oîuoit  plus  convenable  oour  défi -ner 
cette  dernière.  Les  1  e\icons  font  faits  pour  fixer 
la  véritable  lignification  des  termes ,  ils  font  en 
quelque  forte  les  coins  qui  donnent  la  vajeur  au» 
mots  courans.  Si  l'on  ne  s'accorde  point  fur 
cette  pr».nnère  valent,  tout  l'édifice  des  Sciences 
qui  repofe  fur  eux,  s'écroule,  &  après  bien 
des  détours  pour  arriver  au  fancluaire  de  la  vé- 
rité, on  s'en  trouve  fort  éloigné,  lorfqu'on  croyoift 
y  devoir  entrer.  Il  n'efi  point  d'endroit  du  c  rps, 
où  il  ne  puiffe  fe  former  des  concrétions ,  nous 
n'en  exceptons  pas  même  ceux  où  il  y  a  un 
frort  tment  continuel ,  les  articulations,  d'où  l'on 
a  retiré  des  corps  de  ce  genre ,  quiétoient  allez  vo- 
lumineux pour  y  occafionner  des  accidens.  Les 
concrétions,  car  nous  renvoyons  tout  ce  qui  a 
rapport  aux  calculs ,  à  l'article  Pierre  ,  peuvent 
en  produire  dont  la  nature  varie,  à  raifon  dés 
endroits  où  elles  fe  forment,  &  de  leur  confi- 
guration ;  il  en  cil  même  quelquefois  de  fi  grav^  s  , 
qu'ils  menacent  de  la  mort.  On  trouve,  dans 
les  Obfervateurs-,  l'hiftoire  de  plufieurs  épi— 
lepiies  &  autres  affections  convuiiivts,  dues  à 
des  concrétions  formées  aux  orteils,  &  qu'on  a 
découverts  après  l'amputation  de  ces  parties. 
On  trouve  également  plufieurs  faits  relatifs  à 
des  paralytie-s,  dont  la  caufe  étoit  une  concré- 
tion qui  comprimoit  les  principaux  neif  à  leur 
partage,  pour  fe  rendre  aux  parties.  Mais  nous 
ne  devons,  nous  occuper  dans  cet  article,  que 
des;  concrétions  qui  lont  guérhlables  par  des 
moyens:  chiruigicaox  ;  celles  qui  naiffent  inté- 
rieurement >  &  qui  font  au-delà  de  la  portée  du 
doigt  ,  ou  de-  in'.lrumens,  étant  abiolument  du 
rtffort  de  la  Mé  iecine,  &  conféquemment  étran- 
gères à  notie  objet. 

Le  canal .  auditif  ,  les  voies  lacrymales,  les 
bronches,  les  environs  -de-  conduits-  larvaires, 
les  canaux  biliaires ,  le  rectum  ,  le  vagin  & 
les  articulations ,  font  les  ,  endroits  où  le5  con-, 
crétions  dont  il  s'agit,  fe  forment  le  plus  com- 
munément. Elles  (ont  p'efque  toujours  oeca- 
fionnées  par  l'epaiffdTemtFit-  cie  l'humeur  rie  ces 
parties,  qui ,  privées  du  véhicule  qui  «eur  donne 
de  .fluidité , .  fe.  co;  gulent  &  -forment  niaffe. 
Tant  que  ces  concrétions  font j molles  >  on^peut 
efpérer  encore  de  les  délayer  par  des  inieclions 
&  même  de  les  rendre  furfifamment  fluides  , 
pour  les  faire  couler.  Ea  nature  de  ce-  injec-. 
lions,  doi.t  être  relative  à  celle  des  humeurs  , 
ainfi  en  fiagriatton  ,  mftis  quand  ces  injections 
ne  peuvent  parvenir  julqu'à  elle,  le  moyen  le 
plu-  fùr  &  le  plusprompÊ ■-,  çÛ  l'extraction  ,  comme 
m. us  a\or,s  déjà  eu  occafion  de  le  dire  <-n  par- 
lant des  concrétions  qui  fe  fo  ment  dans  le 
conduit  auditif  &  les  articulations.  On  rc-n- 

contrs; 
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contre  également  de  ces  fortes  de  concrétions 
dans  les  amygdales  de  ceux  qui  font  fujtts  aux 
maux   de  gorge  chroniques  :  elles  ne  font  pas 
toujours  bien  apparentes,  fur -tout  lorfque  les 
vaitfraux  voirins  gorgés ,  par  l'inflammation  ,  les 
cachent  entièrement ,  mais  on  les  obferve  tou- 
jours à  la  vue  comme  au  tact,  lorfqu'elle  vient  à 
baiiTer  •,  alors  une  fimple  incitions  avec  le  pharyn- 
gotome  ,  fufïït  pour  les  mettre  bien  à  découvert , 
après  quoi,  on  les  extrait  facilement  au  moyen 
d'une   pince  à  polype.   Elles  ont  fouvent  le 
volume  d'une  olive  ,  &  même  plus  ,  quelque- 
fois elles  font  fort  inégales ,  &  imitent  afTez  la 
forme  d'une  pierre  murale,  &  en  pareil  cas,  la 
preflion  qu'elles  éprouvent,   lorfqu'on  avale,  ou 
qu'on  porte  le  doigt  deflùs,  fait  éprouver  un 
(Intiment  douloureux,  &  l'on  s'apperçoit  faci- 
lement des  inégalités,  à  travers  les  parties  qui 
les  recouvrent.  Les  concrétions  des  amygdales 
font  quelquefois  rejet  tées  par  l'expectoration,  après 
que  l'inflammation  efi  appaifée,  la  fuppuration 
furvenue  ayant  détaché  les  points  d'adhérence 
rie  manière  à  les  rendre  entièrement  flottans , 
dans  les  facs  où  elles  fe  font  formées.  Nous 
parlerons  des  autres  concrétions,  en  traitant  par 
la   fuite  des   maladies  qu'elles  occafionnent. 
(  M.  Petit-Radel  ) 

CONDUCTEURS. Duâores.  Inftrumens  ufités 
dans  l'opération  de  la  taille,  pour  faciliter  l'in- 
troduclion  des  tenettes  qui  doivent  extraire  la 
pierre.  Ces  inflrumens  ont*  fingulièrement  varié, 
quant  à  leur  forme  \  on  s'en  efl  même  quelque- 
fois fervi  dans  l'intention  de  dilater  le  trajet  par 
où  la  pierre  devoit  p.^fler,  fur-tout  dans  l'opéra- 
tion par  le  grand  appareil  ,  ai nfî  que  nous  le 
dirons  par  la  fuite.  Jean  de  Romanis,  qui  le 
premier  imagina  d'extraire  la  pierre  par  cette  mé- 
thode ,  fut  aufli  celui  qui  inventa  les  premiers  qui 
parurent.  On  les  diftingua  en  mâle  &  en  femelle, 
l'un  &.  l'autre  avoient  la  figure  d'une  croix,  ils 
étoient  d'acier  fort  po'i  pour  ne  point  blefter  la 
vente  dans  laquelle  on  le  -  introduisit,  ni  les  parties 
molles  par  où  ils  p'ffbient.  Leur  corps  efl  large 
d'environ  trois  lignes,  arrondi  en-dehors,  plat 
en-dedans ,  la  partie  qu'on  pourroit  en  regarder 
comme  le  manche  ,  compend  trois  branches 
applaties  &  s'étendant  en  forme  de  croix ,  deux 
font  la  traverfe  &  une  troifième  en  efl  comme  la 
têre  ;  celle-ci  doit  être  déjettée  en-dehors ,  pour 
donner  plus  d'efpice  aux  tenettes  qu'on  intro- 
duit entre  les  deux  ,  lorfqu'ils  font  en  place.  Tout 
le  long  de  la  face  plate  du  corps  de  l'un  des 
deux,  règne  une  vive-arrêfe  ou  crête,  qui  com- 
mence peu  à-peu  au  mi'ieu  du  manche  ,&  qui  finit 
infenfiblement  vers  la  fin ,  dans  celui-  qu'on  ap- 
pelle mâle  i  là  elle  fe  perd  dans  une  languette 
longue  de  fix  lignrs ,  relevée  ,  recourbée  en- 
dedans  &  apphtie  fur  les  côtés.  Au  moyen  de . 
Cette  languette  on  porte  l'inflrument  dans  la  cane- 
Jure  d'un  cath.icr  qu'on  a  introduit  auparavant 
Chirurgie,  Tarai  j?Z  ketl  Partie, 
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dans  la  veflîe.  Cette  crête  ne  s'étend  pas  fi  loin 
dans  les  Conducteurs  femelles  ,  l'extrémité  ou 
beç  de  celui-ci  fe  termine  par  une  échancrure 
qui  lui  a  fait  donner  le  nom  qu'il  porte.  Voyez 
cette  defeription  rendue  dans  1  une  des  Planches 
relatives  à  l'opération  de  la  taille.  La  manière 
de  fe  fervir  de  ces  deux  inftrumens  confifle  à  in- 
troduire d'abord   le  Conducteur  mâle  dans  la 
veflîe  ,  à  la  faveur  d'une  fonde  cannelée,  en  diri- 
geant fon  bec  dans  la  cannelure ,  fie  le  portant 
en  en-haut  \  enfuite  on  retire  la  fonde  en  même- 
temps  qu'on  por.rTe  l'inftrument  plus  profondé- 
ment. On   glifle  l'échancrure  du  Conducteur 
femelle  fur  la  crête  du  mâle ,  le  dos  ou  la  con- 
vexité tourné  en  haut.  Ces  deux  inftrumens  en- 
trés dans  la  veflîe  ,  forment ,  par  leurs  crêtes 
oppofées ,  une  coulifle  fur  laquelle  gliflent  les 
mors  de  la  tenette ,  jufqu'à  ce  qu'elles  foient 
dans  la  veflie.  Quelques-uns  ont  employé  ces  pre- 
miers Conducteurs  comme  des  dilatateurs ,  en 
écartant  leurs  branches  l'une  de  l'autre  \  mais 
cette  méthode  a  eu  peu  de  partifans.  On  ne  fe 
fert  guères  aujourd'hui  des  Conducleurs  dont 
nous  venons  de  parler ,  fi  ce  n  efl  dans  la  taille 
des  femmes.  On  leur  a  fubflitué  les  gorgerets  chez 
l'homme  ,  &  même  encore  avec  plus  d'avantage, 
le  bouton;  mais,  à  dire  vrai,  quand  l'inciiion  efl  bien 
faite,  on  peut*"  porter  les  mors  de  la  tenette  fans 
tous  ces  moyens,  &  fans  craindre  de  faire  defaufles 
routes  -,  fi  l'on  a  la  moindre  inquiétude ,  on  peu» 
fe  fervir  du  bout  du  doigt,  qui  fera  toujours ,  pour 
un  homme  inflruit  ,  le  meilleur  guide  ou  Con- 
ducteur qu'il  puifîe  employer.  (  M.  Pktit~ 

Rad  EL.) 

C  O  N  DYLO  M  E  ,  KovJ^»,**.  .  Excroiflance 
charnue  qui  s'élève  ,  chez  l'un  &  l'autre  fexe  ,  à 
l'entour  de  l'anus ,  du  périnée ,  &  des  parties  gé- 
nitales chez  la  femme  j  &  qui  efl  toujours  fort 
alongée  en  manière  de  crête  de  coq.  Cette  dé- 
nomination vient,  dit-on,  de  ce  que  beaucoup 
de  ces  excroiflances  font  articulées  comme  les  o$ 
dans  leurs  jointures*,  on  voit,  en  effet,  fur  quel- 
ques-unes des  retréciflemens  en  manière  de  col , 
qui  imitent  aflez  celle  de  la  prefle  ou  du  corail 
articulé,  mais  cela  n'eft  pas  général.  On  pourroit 
faire  du  Condylome  un  feul  genre ,  fit  ranger 
fous  lui  plufieurs  faillies  qui  en  ont  toute  1 -ap- 
parence &  même  la  texture,  tels  que  tes  verrues, 
les  fies,  les  marifeas ,  le  thymus,  les  crêtes  fit 
autres  élévations  qui  font  autant  de  fymprômes 
vénérien?.  Ces  élévations  ont  pour  caractères  gé- 
néraux d'êîre  fans  ulcération  ,  fit  formées  par 
l'extenfion  du  corps  de  la  peau  ,  recouverte  de  ion 
épiderme.  Quand  les  Condyiomes  font  volumi- 
neux ,  &  placés  dans  des  endroits  où  il  y  a  beau- 
coup de  frottemens  ,  ils  font  fujets  à  s'excorier, 
fit  alors  ils  ne  tardent  point  à  s'enflammer  , 
même  à  fuppurer,  8t  ermiire  ils  tombent  entiè- 
rement d'eux-mêmes  -,  mais  leurs  bafes  fubfiftent 
toujours, il  s'y  forme  un  ulcère  qui  a  toute  l'ap- 
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parence  d'un  chancre.  J'ai  vu  ces  fortes  de  chan- 
gemens  particulièrement  lorfque  le  Condylome 
étoit  placé  dans  l'emrefeffon  ,  chez  les  gens_  de 
peine,  &  notamment  chez  les  foldats  qui  avoient 
beaucoup  marché  pour  fe  rendre  chez  eux.  Ce 
changement  fur  vient  également  quand  ces  ex- 
croiffances  ont  été  tourmentées  inutilement  par 
des  ignorans  qui  ne  voyoient  en  eux  qu'un  mal 
local  ,  qu'il    faut  extirper  ou  cautérifer.  Les 
Condylomes  doivent  toujours  être  regardés  comme 
les  fymptômes  les  plus  certains  de  la  vérole  -,  mais 
il  faut  bien  prendre  garde  de  les  confondre  avec 
d'autres  excronTances  qui  peuvent  furvenir  vers 
les  environs  de  l'anus ,  notamment  les  hémor- 
rhoïdes  récentes  ou  ancienne?.  Je  connois  une 
famille  entière  qui  a  fubi  ainfi  inutilement  le 
traitement  mercuriel ,  parce  qu'un  prétendu  gué- 
riffeur  avoit  convaincu  le  père  ,  que  des  hémor- 
rhoïdes ,  qu'il  portoit  depuis  vingt  ans  ,  éroient 
de  véritables  Condylome?.  Le  traitement  futfuivi  ; 
mais  il  n'y  eut  que  le  Chirurgien  qui  en  profita  : 
les  fymptômes  pet  liftèrent ,  ils  ont  encore  lieu 
aujourd'hui ,  &  continueront  d'être  les  mêmes  , 
car  ce  font  de  véritables  hémorrhoïdes.  On  ne 
doit  rien  faire  aux  Condylomes ,  comme  ils  font 
fymptomatiques,  ils  doivent  néceffairement  fuivre 
le  fort  de  la  maladie  vénérienne  qu'ils  caractéri- 
fent.  Oi  dinairement ,  quand  ils  font  peu  volumi- 
neux ,  il?  fe  flétrirTent  vers  le  milieu  da  traite- 
ment,  &  tombent  d'eux-mêmes.  Quand  ils  font 
plus  considérables ,  ils  font  plus  ténaces  j  alors 
il  faut,  quani  le  traitement  avance  vers  fa  fin  , 
les  couper  le  plus  près  poftîble  de  la  peau  ,  les 
deffécher  avec  la  charpie  fèche  ,  &  enfuite.  cau- 
térifer toute  l'étendue  de  la  plaie  avec  la  pierre 
infernale  qu'on  paffe  légèrement  fur  fa  furface. 
Il  faut  prendre  garde  de  pratiquer  trop  prompte- 
ment  cette  opération. ,  &  avant  que  l'infection  ne 
foit  fufnfamment  combattue  -,  car  il  pourroit  fe 
f:ire  que  le  procéJé  que  nous  recommandons  ne 
donnât  lieu  à  un  ulcère  de  mauvais  genre  ,  ou 
à  un  chancre  fecondaire.  Quand  on  voit  que  le 
fnmmet  de  l'excroiffance  commence  à  fe.  flétrir, 
que  la  totalité  devient  flafque;  c'eft  alors  le  tems 
d'y  avoir  recours.  Quelques-uns  confeillent  la 
ligature  -,  ce  procédé  feroit  exçtflîvement  doulou- 
reux dans  les  Condylome?  à  large  bgfe  ,  &  géné- 
ralement dans  les  excroilTances  fituées  fur  des 
parties  très-fenfibles  •,  il  ne  convient  guères  que 
pour  celles  qui  font  fupponées  fur  un  filet,  & 
qui  pullulent  à-peu-près  comme  les  champignons. 
On  te  fert  alors  d'un  crin  de  préférence  à  tout 
autre  moyen  ;  mais  une  attention  qu'il  faut  avoir, 
c'eft  de  le  ferrer  fortement  d'abord  ^  c'eft  le  feul 
moyen  de  faire  ceiTer  la  douleur,  &  très-promp- 
ement.  En  général ,  la  préfence  des  Condylomes 
demande  qu'on  force  la  dofe  du  mercure  dans  le 
traitement  par  les  frictions.  J'ai  vu  de  ces  excroif- 
fances  qui  éteient  ftationnaires ,  &  qui  inquié- 
t  oient  beaucoup ,  tant  les  malades  que  ceux  qui 
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les  traitoient ,  difparoître  en  peu  de  tems ,  paf 
l'addition  d'un  gros  de  plus ,  à  chaque  friction  de 
deux  gros  qu'on  donnoit  depuis  long -tems  ,  de 
deux  jours  l'un,  &  affez  inutilement.  (  M.  Petit- 

Radez.) 

CONFORMATION.  (  vices  de  )  On  appelle 
ainfi  les  différentes  courbures  contre  nature, qui 
exillent  Couvent  dans  les  jambes,  les  bras,  l'é- 
pine du  dos,  comme  aufti  l'excès,  ou  le  défaut 
de  certaines  parties  •,  les  premiers  peuvent  venir 
de  naiffance  ;  ils  peuvent  auifi  être  accidentels, 
Les  féconds  viennent  toujours  de  naiffance.  Pour 
corriger  ceux  là  ,  on  emploie  les  bottines  ,  corlets 
&  autres  machines  propres  à  former  une  com- 
preifion  douce  &  uniforme,  qu'on  dirige  fuivanî 
les  circonftances.  Contre  les  derniers  on  emploie 
l'amputation  ou  l'extirpation  ,  lorfqu'il  y  a  excès 
de  parties  -,  dans  le  cas  contraire  ,  on  peut  quel- 
quefois fuppléer  au  moyen  d'une  machine  à  la 
partie  qui  manque. 

CONGESTION.  Amas,  du  mot  latin 
congerere ,  amaffer  ,  accumuler.  On  entend  ,  par 
Congeftion ,  une  collection  ou  un  amas  d'humeurs 
qui  fe  fait  lentement  dans  quelque  partie  folide 
du  corps,  d'où  réfultent  différentes  fortes  de 
tumeurs  &  de  gonfiemen?.  Voye%  les  ariidcs 
Tumeur  ,  Paracentèse  ,  &c. 

CONSOL1DANS.  Ce  font  les  médicamens 
qui  favorifent  la  cicatrifation  des  plaies  &  ulcères. 

L'on  a  donné  ce  nom  indifféremment  à  une 
multitude  de  topiques  auxquels  on  a  fuppofé  une 
qualité  pareille,  quoique  l'expérience  ait  démon- 
tré qu'ils  étoient  plus  fouvent  nuifibles  qu'utiles. 
Voyei  Plaie,  Ulcère. 

Les  fubftances  particulièrement  ufîtées  fous  ce 
point  de  vue  font  ,  i.°  les  balfamiques  émol- 
liens ,  ou  les  baumes  naturels ,  qu'on  a  mêlés 
avec  le  jaune  d'œuf ,  ou  avec  les  corps  gras  , 
de  peur  qu'ils  ne  caufent  de  l'irritation.  On  les 
recommande  dans  les  cas  de  plaies  trop  feches. 
Tels  font  le  baume  du  Pérou,  le  baume  de  la 
Mecque,  le  baume  d'Arcœus ,  l'onguent  de  Styrax, 
le  digeflif-,  2.0  les  balfamiqués  fortifians  qu'on 
preferit  dans  le?  cas  de  plaies  où  les  chairs  font 
molles  &  flafques  \  tels  font  l'eau  vulnéraire  ,  le 
baume  du  commandeur,  les  effences  de  myrrhe, 
de  kinkina,  de  maftk  ;  les  digeftifs  ou  elcaro- 
tiques,  qui  agifient  en  irritant  comme  le  verd-de- 
gris,  le  précipité  rouge,  &c.  4.0  les  dtfficafif? , 
tels  particulièrement  que  certains  fels ,  certaines 
chaux  métalliques,  comme  l'extrait  de  Saturne, 
la  pierre  infernale,  les  fleurs  de  zinc,  le  minium, 
la  cérufe. 

CONSOLIDATION  de  confolidare,  affermir» 
réunir.  C'tft  proprement  l'opération  de  la  na- 
ture, par  laquelle  les  parties,  qui,  dans  l'état 
morbifique  fe  font  amollie1,  ont  été  divifées  par 
rupture,  ou  autrement,  fe  prennent,  s'aglutinent , 
&  deviennent  propres  à  opérer  leurs  actions 
premières;  auffi  bien  que  fi  elles  n'eufftnt  éprouvé 
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précédemment  aucune  affection,  Ainfi,  l'on  dît 
d'une  plaie  avec  perte  de  fubfiance  ,  d'un  ulcère, 
d'une  fracture ,  qu'il'  fe  confondent ,  quand  il  fur- 
\ientune  bonne  cicatrice ,  qui  tient  lieu  delà  peau 

1  remière  qui  a  été  détruite ,  ou  que  les  extré- 
mités de  l'os  rompues,  (e  foudent  de  manière, 
à  être  aulfi  fermes  qu'auparvant  ,  Voyi  les 
articles  Cicatrice,  Cal,  Incarnation. 
(  M.Petit-R/idez.  ) 

CONTORSION.  L'état  d'un  membre,  ou  de 
quelqu'?utre  partie  qui  efi  de  travers.  Voye[  Bosse, 
Distorsion. 

CONTRACTURE.  Enroidiflement  des  parties 
molics  qui  environnent  une  articulation  &  qui 
en  empêche  le  mouvement,  en  la  retenant  dam 
un  état  de  contraction  ou  de  demi-flexion.  Voyc\ 
Anchylose,  Distorsion. 

CONTRA YER VA.  La  racine  de  cette  plante, 
qui  efl  aromatique  &  légèrement  amère,  efl  re- 
gardée comme  anti-feptique  &  réfolutive.  On  l'a 
recommandée  comme  très-utile  en  forme  de  gar- 
garifme  dans  les  maux  de  gorge  gangréneux. 

CONTRE  EXTENSION.  Acthn  par  laquelle 
on  tire  un  membre  du  côté  du  centre  du  corps, 
tandis  qu'il  efl  tiré  du  côté  oppofé  pour  en  faire 
la  réduction  ,  lorfqu'il  cil  fracturé  ou  luxé.  Voye\ 
Fracture,  Luxation. 

CONTRE-OUVERTURE.  Inciûon  que  l'on 
fait  dans  un  endroit  oppofé  à  celui  qui  efl  déjà 
ouvert  ,  (oit  pour  donner  iffue  à  du  pus  qui  ne 
peut  découler  par  la  première  ouverture ,  foit 
pour  extraire  ie  corps  étranger  qui  ne  peut  fortir 
par  la  plaie  qu'il  a  faite.  Ces  Contre-ouvertures  fe 
fort  prefque  toujours  avec  l'infirument  tran- 
chant-, il  cft  cependanr  quelques  cas  où  l'on  éft 
obligé  d'employer  le  cauflique  pour  cet  objet. 
Voyei  Abcès  ,  Plaie. 

CONTRE-COUP.  RepercuJJioiââs.TcTmeé'o- 
rigine  moderne  qu'on  ne  trouve  conféquemment 
point  chez  les  Anciens,  &  par  lequel  on  déiigneies 
dérangcmens  ou  m?ladies  quîfurviennent  à  l'effet 
d'une  caufe  contondante ,  ailleurs  que  là  où  elle 

2  été  portée.  Les  Contre-coups  peuvent  avoir  lieu 
indifféremment  dans  les  divers  régions  du  corps, 
mais  il  efl  beaucoup  plus  ordinaire  qu'ils  appa- 
roiffent  à  une  partie  du  crâne  oppofée  à  celle 
qui  a  été  frappée  ,  après  les  coups  reçus  à  cette 
partie,  Voye\  les  articles  Contre-fissures  & 
Plaies  d'armes  a  feu.  Il  efl  beaucoup  d'ob- 
fervarions  à  faire  fur  l'hifloire  des  Contre-coups 
à  la  tête  ;  mais ,  comme  nous  y  reviendrons  en 
parlant  des  plaies  de  cette  partie  ,  nous  diffé- 
rons ce  que  nous  pourrions  en  dire  ,  pour  nous 
occuper  de  ceux  qui  ont  lieu  ailleurs  -,  favoir, 
à  la  poitrine ,  au  bas-ventre  ou  aux  extrémités. 
Vouloir ,  comme  quelques-uns ,  expliquer  ces  for- 
tes de  tranfmiflîons  de  la  caufe  contondante,  par 
une  difpofuion  donnée  de  vaiffeaux  ,  c'eft  courir 
le  pays  des  hypothèfes  avec  rifque  de  s'y  égarer  •, 
aous   nous    contenterons   donc  ,    pour  ne 
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point  nous  expofer  à  un  tel  danger ,  de  l'expo- 
fition  de  quelques  faits  qui  mettent  la  chofe  hors 
de  tout  doute.  Un  foldat  ,  dit  M.  Duvergé  , 
Médecin  à  Tours  ,  fut  culbuté  par  un  cheval  en 
pleine  courfe;  il  perdit  auTi-tôt  connoifiance  ; 
il  rendit  du  lang  par  le  nez  ,  mais  il  revint  bien- 
tôt après.  Il  parut  une  tumeur  à  la  tête  ;  on 
l'ouvrit  jufqu'à  l'os  qui  fût  trouvé  fain.  Tous  les 
accidens  relatifs  à  la  tête  fe  diffipèrent ,  mais  le 
malade ,  quelque  tems  après ,  fut  pris  d'une  diffi- 
culté de  refpirer  &  d'un  fifllement  violent  à  la 
poitrine.  On  le  faigna  relativement  à  ces  der- 
niers accidens ,  &  il  prit  l'émétique  ,  les  mi  no- 
rat  ifs  &  les  béchrrues  fous-  toutes  les  formes  ; 
mais  ils  n'en  perfiflèrent  pas  moins  les  mêmes,  & 
fembloient  mê;ne  prendre  encore  plus  d'inten», 
fité.  Les  vonuflemens  furvinrent  avec  h  fièvre, 
une  profonde  douleur  à  la  poitrine;  &  il  fe 
forma  une  vomique  qui  s'ouvrit  du  dix-fept  au 
au  dix-huitième  jour  de  la  chûte  ,  il  en  fortit 
une  il  grande  quantité  de  pus  que  le  malade  en 
fut  fuffoqué.  Le  crâne  fut  ouvert  *,  on  n'y  trouva 
aucune  chofe  efTentiellement  remarquable  ',  on 
paffa  à  la  poitrine  ,  les  poumons  furent  trouvés 
gorgés  de  lang  &  de  pus  mal  digéré.  Un  jeune 
homme  ,  dit  M.  Duponteau  ,  eut  une  plaie  con- 
tufe  au  pariétal  gauche  -,  il  fut  conduit  à  l'Hô- 
tel-Dieu  de  Lyon  ,  &  ayant  été  faigné  plufieurs 
fois  du  bras  ;  fa  plaie  qui  étoit  légère  ,  quoi- 
qu'il fe  fût  évanoui  au  moment  du  coup  ,  & 
que  le  fang  lui  fut  forti  par  le  nez ,  &c.  parut 
néanmoins  guérie  quelque  temps  après.  Le  fei- 
zième  jour,  il  eut  un  violent  accès  de  fièvre 
avec  un  très  -  grand  mal  de  tète  ;  la  cicatrice 
fe  rouvrit  ;  le  dix-huitième ,  il  tomba  dans  l'aflou- 
pifîlment ,  le  bas-ventre  s'éleva  ,  fe  tendit  &  le 
malade  mourut.  On  examina  fa  tête  après  la 
mort  ;  on  trouva  que  le  péricrâne  abandonnoit 
facilement  l'os  dans  l'endroit  de  la  plaie  dont 
l'étendue  égaloit  celle  d'un  écu  de  trois  livres  ; 
il  n'y  avoir  point  de  fracture  ,  le  cerveau  étoit 
fain  ;  mais  on  trouva  dans  le  bas-ventre  les  in» 
intefiins  tendus  &  météorifés ,  les  vifeères  étoient 
en  bon  état  excepté  le  foie  dont  la  couleur  étoit 
plus  foncée  &  le  volume  plus  confidérable  qu'à  l'or- 
dinaire. Enfin,  en  ouvrant  fon  grand  lobe,  on  donna 
iflliff  à  quelques  cuillerées  d'un  pus  fanieux  fem- 
blable  à  la  lavure  de  chair.  Le  vuide  qu'il  avoit 
fait  dans  ce  vifeère,  auroit  pu  contenir  un  gros 
ceuf.  MM.  Boudou  &  Bertrandi  citent  de  pareilles 
obfervations. 

Les  Contre-coups  ont  également  lieu  fur  la 
poitrine  après  l'imprefllon  des  coups  reçus  direc- 
tement fur  cette  partie.  Fabrice  de  Hildan  rapporte 
qu'un  payfan  voulant  empêcher  fa  charrette  de 
verfer ,  elle  lui  tomba  fur  le  corps.  Il  ne  paroiflbit 
aucune  plaieà  la  poitrine  ni  ailleurs  ;  &  néanmoins 
cet  homme  fe  plaignoit  de  douleurs  intérieures , 
&  d'avoir  le  cœur  comme  ferré  avec  difficulté  de 
:  refpirer  j  enfin  il  mourut  le  onzième  jour.  Qa 
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trouva  à  l'ouverture  du  cadavre  le  péricarde  plein 
d'un  fang  fanieux  dans  lequel  le  cœur  éioit 
plongé.  11  eft  affez  ordinaire  que  les  Contre-coups 
à  la  poitrine  fe  manifeftent  par  des  crachemens 
de  fang,  à  la  fuite  des  coups  reçus  fur  cette  par- 
rie,  quoique  cependant  il  n'y  ait  aucune  côte  frac- 
turée. Les  maladies  qui  peuvent  alors  s'enfuivre 
font  d'autant  pins  fâcheufes  qu'on  ne  fe  doute  au- 
cunement de  leur  nature  ,  ce  que  nous  prouve- 
rons par  une  oWervation  extraite  d'une  thèfe  fur 
la  fraclure  des  côtes  ,  foutenue  l'année  dernière 
fous  la  préfidence  de  M.  Louis.  M.  de  Marcenay, 
âgé  de  cinquante  ans ,  Tréforier  du  Roi,  à  Nan- 
tes ,  fut  frappé  à  la  partie  latérale  moyenne  & 
antérieure  de  la  poitrine  par  le  tnufeau  d'un  che- 
Val.  Il  éprouva  d'abord  une  légère  douleur  dont 
il  s'inquiéta  peu  ;  cette  douleur  dégénéra  en  un 
femiment  obtus  qui  fut  accompagné  d'une  dyf- 
pnée  laquelle  dégénéra  infenfiblement  en  une  af- 
feélion  afthmatique  avec  crachement  de  fang. 
Cet  homme  mourut  à  Paris  dans  un  accès  d'hé- 
rnoptyfie ,  M.  Louis  l'ouvrit  ,  &  il  trouva  dans 
ie  lobe  du  poumon  ,  du  côté  oppofé  à  celui  où 
il  avoit  été  frappé  deux  ans  auparavant ,  &  où  il 
avoir  conflamment  fenti  une  douleur  profonde , 
une  ma/Te  lymphatique  qu'il  enleva  aifément  ; 
elle  éroit  plus  groffe  que  le  poing  ,  d'une  cou- 
leur &  d'une  confiflance  affez  femblable  à  celle  des 
concrétions  polypeufes  qu'on  rencontre  affez  fou- 
lent dans  les  ventricules  &  dans  les  oreillettes  du 
cœur  de  ceux  qui  font  morts  depuis  quelques  jours. 
On  y  diftinguoit  différentes  couches  qui  formoient 
une  fubftance  carniforme,  comme  il  arrive  dans 
Ses  anévrifmes  faux  confécutifs ,  &  au-dedans  de 
la  plus  profonde  étoit  environ  une  once  de 
fang  tant  fluide  que  concret.  Ruptum  in  hoc  cafu , 
termine  M.  Louis  ,  commotion?  arteriœ  bronchia- 
lis  ramulum  quis  neget  ?  exinde  confideratio  tht- 
rapeutica  maximi  momenti. 

On  trouve,  dans  les  Obfervateurs ,  beaucoup  de 
faits  en  faveur  des  Contre-coups  fur  les  vifeères 
du  bas- ventre  confécutivement  à  l'impreffion 
d'une  caufe  contondante  fur  cette  région  -,  mais , 
dans  un  fi  grand  nombre,  nous  ne  nous  fixerons 
qu'à  celui  que  rapporte  M.  Duvergé.  Un  Capitaine, 
dit-il  ,  pendant  le  fiège  de  Berg-opzoom ,  étant 
à  la  tranchée  ,  le  ventre  appuyé  contre  un  fac 
à  terre ,  un  boulet  vint  frapper  deffus  avec  une 
telle  force  que  l'Officier  fut  fur-  le-champ  ren- 
verfé  fans  connoiffance.  Conduit  au  dépôt  ,  il 
revint  à  lui  ;  mené  enfuite  à  Anvers ,  il  fe  plai- 
gnit à  fon  arrivée  d'une  pefanteur  fmgulière 
dans  tout  le  bas-ventre  avec  une  douleur  vive 
&  profonde.  On  ne  trouva  aucune  altération  à 
la  peau  à  l'endroit  où  le  malade  auroit  pu  être 
frappé ,  &  néanmoins  il  vomiffoit  tout  ce  qu'il 

Î'renoit ,  le  pouls  étoit  petit ,  les  urines  arrêtées , 
e  ventre  fec  ,  malgré  les  minoratifs  qu'il  pre- 
noit  >  le  vifage  étoit  jaune  ,  olivâtre  ,  la  fièvre 
continuelle.  J-e  malade  fut  faigné  quatre  fois,  il 
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prit  des  bains  &  "continua  les  minoratifs;  les 
évacuations  s'établirent  le  vingt-huitième  jour, 
elles  eurent  même  lieu  dans  fon  bain }  il  fe  fépara 
jufqu'à  des  portions  du  velouté  des  intérims ,  le 
malade  fut  mis  à  la  diète  blanche ,  &  il  fe  rétablit. 

Enfin  les  Contre-coups  ont  Heu  aux  extrémités 
dans  les  coups  &  les  chûtes  précipitées  fur  quel- 
ques parties.  La  plupart  des  fuppurations  qui 
fe  font  fourdtment  dans  les  cavités  cotylcïdes 
des  os  du  baffin  ,  font  ainfi  la  fuite  des  fauts  ou 
des  chûtes  de  fort  haut  fur  les  pieds  ou  furie  grand 
trochanter.  On  a  vu  des  luxations  internes  fuc 
céder  à  une  pareille  caufe  -,  il  faut  lire  les  Obferva- 
teurs  pour  voir  la  vérité  de  tout  ce  que  nous  avan- 
çons. Bonnet ,  Moigagni  &  J.  L.  Petit  rapportent 
divers  faits  de  ce  genre.  (M.  Pettt-Radez), 

CONTRE  -  FISSURE.  AV^M*  Contrafifiura. 
Solution  de  continuité ,  ou  fraclure  des  os  dùcrâne 
à  un  endroit  différent  de  celui  qui  a  été  frappé. 
Celfe  eft  le  premier  Auteur  qui  ait  clairement 
parlé  des  Contre-fiffures.  Solet  evenire  ,  dit-il ,  ut  al' 
terâ  parte  fuerit  iaus  &  os  alterâ  fidtrit  ,  ita- 
que  fi  graviter  aliquis  percufiut  eft  ,  fi  mala  in- 
dicia  Jubjecuta  funt ,  neque  eâ  parte  quâ  cutis  difi 
euffa  eft ,  rima  reperitur  ,nonincommodum  eft  pat  te  al- 
terâ confiderare  num  quis  locus  mollior fit  &  tumeat 
eumque  aperire  ,  fi  quidem  ibi  fijfum  os  reperietur. 
Mais  malgré  ce  témoignage  de  Celfe  ,  confirmé 
tous  les  jours  par  l'expérience  ,  malgré  auffi  le 
femiment  de  Soranus  qui  compare  avec  raifon. 
ce  qui  arrive  en  pareil  cas  à  ce  qui  fe  paffe  dans 
la  fraclure  d'un  globe  de  verre,  où  la  portion 
rompue  l'eft  fouvent  au  loin  de  celle  qui  a  été 
primitivement  frappée,  Paul  n'en  eft  pas  moins 
contre  cette  opinion.  Il  fe  fonde  fur  ce  que  la 
tête  eft  compolée  de  plufieurs  os ,  dont  les  fu- 
tures doivent  amortir  la  violence  du  coup  & 
empêcher  qu'elle  ne  fe  communique  aux  envi- 
rons ,-  fur  ce  que  l'intérieur  de  la  tête  étant  rem- 
pli par  un  vifeère  moux  &  pulpeux  qui  ne 
fauroit  tranfmettre  la  vibration  du  coup  ailleurs  que 
là  où  elles  commencent  -,  enfin  fur  ce  que  Galien 
dit  dans  fon  livre  De  ufu  Partium  ,  que 
le  crâne  n'a  pont  été  fait  d'une  feule  pièce , 
pour  que  l'effet  d'un  coup  fur  une  partie  ne  fe 
tranfmît  point  à  une  autre  voifine  ou  éloignée , 
ce  qui  feroit  néceffairement  arrivé  s'il  eût  été- 
fans  future.  Ainfi  donc  ,  dit  cet  Auteur ,  fi  le 
crâne  fe  trouve  fendu  au  côté  oppofé  à  celui 
qui  a  reçu  le  coup  ou  en  quelqu'autre  endroit  5 
c'eft  que  le  malade  y  en  aura  reçu  un  dont  il  ne 
fe  fera  point  reffouvenu  ,  &  dont  fouvent  le  man- 
que de  contufion  extérieure  ne  peut  donner  au- 
cun indice.  Mais  ces  raifons  font  abfolument  fpé- 
cieufes  &  démontrées  fauffes  par  l'expérience 
journalière  &  le  témoignage  des  Obfervateurs. 
Voye[  les  Obfervations  médico-chirurgicales  de 
Job  à  Meckrel ,  les  Opérations  de  Dionis  &  autres. 
Nous  renvoyons  ,  pour  ne  point  morceler  une 
matière  U  importante,  tout  ce  qui  nous  rtfteàen  dit  $ 
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à  Varticle  Plate  de  tête.  (M.  ?£TiT-RÀï>tz.) 

CONTONDANT,  de  contundere ,  brifer, 
broyer,  épiihète  par  laquelle  on  défigne  tout 
infiniment  qui  occafionne  une  divifion  ou  meur- 
triffure,  dans  le  riflu  des  parties  molles,  ordi- 
nairement fans  folution  de  continuité  aux  tégti- 
mens.  La  contufion  eft  l'effet  de  l'inflrument  con- 
tondant-, effet  qui  eft  d'autant  plus  fâcheux, 
que  l'inflrument  eft  plus  irrégulier,  &  a  été 
porté  avec  une  certaine  violence,  ainfi  qu'on  le  ver- 
ra  dans  l'article  fui vant.  (  M.  Pe  ti  t-Radtl.  ) 

CONTUSION,  Contujîo,  racine  contun- 
dere ,  broyer.  C'efi  l'effet  local  de  l'inftrument 
contondant,  fur  quelques  parties  du  corps  hu- 
main. La  Contufion  ne  peut  avoir  lieu ,  qu'il 
n'y  ait  rupture  dans  une  infinité  de  "petits  vail- 
feaux,  affaiffement  dans  un  très-grand  nombre 
&  perte  d'organifme  dans  d'autres.  Le  fang  doit 
donc  flâfer  dans  ceux  qui  font  encore  entiers  , 
&  croupir  dans  les  efpaces  où  il  eft  épanché. 
Il  eft  conftaté,  par  nombre  d'expériences  &  d'ob- 
fervations,  que  la  peau  eft  plus  fouple,  plus 
élaftique,  que  les  parties  folides  &  molles  qu'elle 
recouvre,  c'eft  une  vérité  fur  laquelle  les  ex- 
périences du  D.  Sauvages  ne  laiflent  point  de 
réplique.  Elle  peut  donc  refier  entière,  dans  les 
circonflances  où  la  texture  des  chairs  eft  comme 
broyée,  ainfi  qu'il  arrive  fouvent  dans  les  fortes 
Contufions ,  &  alors  il  furvient  néceffairement 
tumeur,  à  raifon  de  l'épanchement  des  fucs 
qui  ne  peuvent  s'échapper  au-dehors  -,  mais  quand 
la  peau  fouffre  une  folution  de  continuité  , 
l'accident  prend  le  nom  de  Plaie  contufe,  quoi- 
qu  au  fond  fa  nature  foit  la  même  que  celle  de 
la  Contufion.  Quand  l'action  du  corps  conton- 
dant a  été  moindre,  &  que  les  fucs  extravafés, 
au  lieu  de  fe  raffembler  pour  former  un  même 
foyer ,  fe  répandent  çà  &  là  fans  former  tu- 
meur, quoique  la  couleur  de  la  peau  foit  autre, 
l'effet  change  de  nom,  &  c'eft  alors  un  échymofe. 

L'échymofe  eft  fouvent  la  fuite  d'une  Contu- 
fion fans  rupture  des  tégumens,  car  à  mefure 
que  la  réforption  du  fang  épanché  s'opère ,  à 
mefure  auffi  celui  qui  refte  devenant  plus  fluide 
trouve  moyen  de  fe  porter  plus  loin,  en  paffant 
de  cellules  en  cellules,  jufques  dans  des  endroits 
fouvent  fort  éloignés  du  lieu  qui  a  été  frappé. 
Ainfi,  l'on  voit  à  la  fuite  des  Contufions  *  de 
l'œil,  le  fang  épanché  dans  l'intérieur  de  l'or- 
bite ,  fe  porter  à  la  paupière  inférieure  ,  quel- 
ques jours  après  le  coup,  la  gonfler  confidéra- 
blement,  de-là,  defeendre  fur  les  joues  &  y 
former  une  véritable  échymofe.  En  général,  plus 
les  parties  font  formées  de  tiflù  cellulaire  exten- 
iible,  plus  elles  font  fournies  de  vaifleaux  vei- 
neux, &  foutenues  par  d'autres  qui  offrent  beau- 
coup de  réfiftance,  plus  promptement  auffi  les  effets 
de  la  Contufion  paroiffent.  De-là,  la  prompte 
formation  des  bofies  au  crâne  après]  les  coups 
reçus  à  la  tête  ,  la  faillie  du  globe  hors  de 
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l'orbite  à  la  fuite  des  Contufions  de  l'œil.  Plus 
auffi  leur  texture  offre  de  réfiftance  &  de  foli- 
dité  ,  moins  elles  font  arrofées  de  vaifleaux, 
plus  ces  mêmes  effets  font  lents  à  fe  manifefter; 
l'on  a  ainfi  vu  des  exoftofes  ou  des  caries,  ne  fà 
former  au  crâne,  que  deux  ou  trois  mois  après 
des  coups  reçus  en  cette  partie-,  les  Obfervateurs 
fourmillent  en  faits  de  ce  genre. 

Pour  bien  juger  de  la  nature  des  Contufions, 
il  faut  bien  connoître  celle  des  parties  contufes, 
la  forme  des  inftrumens  qui  les  ont  occafionnées, 
la  force  avec  laquelle  ils  ont  été  portés,  cir- 
conflances qu'il  efl  néceffaire  d'apprécier,  non- 
feulement  pour  le  pronoftic  ,  mais  encore  pour  fe 
déterminer  fur  le  choix  des  moyens  les  plus 
convenables  de  guérifon.  Il  ne  faut  pas  s'en 
tenir  aux  apparences  extérieures ,  car  fouvent 
elles  font  très- légères  d'abord  ,  &  cependant  leurs 
fuites  n'en  font  pas  moins  très  -  graves.  Bohrt 
cite  à  cet  égard  le  fait  fuivant,  tiré  de  Paw. 
Un  homme  fut  frappé  fur  le  bregmaj  à  l'exa- 
men on  ne  trouva  aucune  fracture  ni  fiffure ,  il 
continua  de  fe  bien  porter  dix  mois  mois  après, 
quand  il  fut  faifi  tout -à-coup  d'un  vertige  qui 
le  fit  périr,  &  affez  promptement.  En  ouvrant 
fon  crâne,  à  l'endroit  où  il  avoit  autrefois  été 
frappé,  on  trouva  l'os  &  les  membranes  du 
cerveau  fétides  &  putrides.  Ainfi,  l'on  a  vu 
périr  fubitement  après  des  coups  de  bâton  portés 
fur  le  ventre,  ou  une  forte  comprefllon  de  cette 
partie  par  l'effieu  d'une  voiture,  fans  qu'il  y  aifi 
eu  aucun  défordre  au  -dehors  ;  &  à  l'ouverture 
du  cadavre,  l'on  a  trouvé  une  portion  du  foye 
déchirée,  la  veine-cave  rompue,  &  un  épan- 
chement  dans  tout  le  bas-ventre  :  fouvent  aufîi 
le  m3l  paroît  très-étendu  au-dehors,  comme  il 
arrive  lorfque  l'échymofe  fe  répand  au  loin,  & 
cependant  la  guérifon  n'en  eft  que  plus  facile , 
&  beaucoup  plus  que  quand  le  fang  eft  raf- 
femblé  dans  un  feul  foyer,  comme  dans  l'épan* 
chement.  Tant  que  les  effets  de  la  Contufion 
fe  bornent  à  la  partie  contufe,  &  qu'ils  n'ont 
lieu  que  fur  les  chairs  qui  amortiflent  l'effet 
du  coup,  l'on  n'a  point  beaucoup  à  craindre. 
Mais  fi  le  corps  contondans  rencontrent  des  09 
qui  puiffent  communiquer  le  mouvement  à  rai- 
fon de  leur  réfiftance,  l'ébranlement  ou  la  cornu 
motion  devient  générale ,  &  l'origine  du  fyf- 
tème  des  nerfs  ,  en  en  éprouvant  les  effets  > 
tombe  dans  une  atonie  qui  fouvent  eft  ûùvie 
aiïez  promptement  de  la  mort.  Ainfi  ,  dans  les 
batailles  ,  on  voit  périr  en  quelques  heures , 
ceux  dont  les  membres  ont  éié  emportés  par 
un  boulet  de  canon  ;  quoique  l'amputation  ais 
été  convenablement  faire,  non-feulement  la  partie 
frappée  tombe  alors  dans  une  flupéfaction  com- 
pletre  qui  empêche  tout  engorgement  ,  mais 
encore  les  effets  de  certe  ftupéfaction,  fe  com- 
muniquent jufqu'au  foyer  de  la  vitalité,  qu'elle 
éteint  en  quelque  forte. 
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On  peut  diftinguer  les  Contufions  relativement 
au  prognoftic , en  internes  &  en  externes ^celle- 
ci  font  généralement  peu  fâcheufes,  fi  l'on  en 
excepte  celles  qui  font  occafionnëes  par  les 
plaies  d'armes  à  feu  -,  elle;  cèdent  toujours  aux 
topiques,  &  aux  ouvertures  bien  ménagées  qu'on 
fait  dans  l'intention  d'évacuer  les  humeurs  qui 
fe  font  épanchées.  Il  n'en  eft  pas  de  même  de 
celles  qui  font  internes  ,  elles  font  prefque 
toujours  mortelles  à  raifon  de  la  déchirure  , 
du  broyement  des  vifcères,  &  des  épanch-mens 
qui  en  eft  la  fuite.  On  peut  regarder  égale- 
ment comme  telles,  les  fortes  Contufions  de  la 
tête,  &  des  lombes,  dont  les  effets  fe  commu- 
niquent au  cerveau,  à  la  moelle  épiniaire,  & 
qui  font  toujours  accompagnées  de  commotion, 
d'épanchetnent  ou  de  paralyfie  ,  &  par  fuite 
de  dépôts  intérieurs  &  de  gangrène.  Cette 
dernière  tetminaifon  eft  d'autant  plus  à  craindre 
dans  les  Contufions  extérieures  ,  que  l'atonie 
dans  les  vajffeaux  eft  plus  grande  ,  que  les 
gros  troncs  nerveux  fe  font  plus  reflenris  de  la 
violence  du  coup,  &  que  les  parties  contufes 
font  plus  bridées  par  des  gaines  &  des  capfules 
nponévrotiques.  Elle  eft  plus  ordinaire  chez  les 
vieillards,  les  cacochymes,  les  hydropiques  & 
autres  fujets  dont  les  humeurs  pèchent  par  un 
principe  de  diflolufion. 

La  Contufion  dont  les  effets  ne  font  point 
portés  au  plus  haut  point,  peut  fe  guérir  Spon- 
tanément  dans  l'efpace  d'un  certain  tem?.  Le 
fang  à  la  longue  devient  plu?  fluide,  il  s'étend 
dans  le  tiffu  cellulaire  d'alentour ,  &  pris  par 
les  nombreufes  bouches  des  abforbans,  il  eft 
reporté  au  torrent  général  de    la  circulation. 
Cette  réforption  eft  prouvée  par  plufièurs  expé- 
riences &  obfervations  qui  contribuent  à  con- 
firmer la  grande  doctrine  de  l'abforption.  Sans 
doute  que  le  fang  lui-même  Confire  un  com- 
mencement de  dirfolution,  qui  facilite  fa  rentrée, 
du  moins  on  peut  le  penfer,  d'après  les  chzn- 
gemens  fucceffifs   de  couleur  ,  par  lefquels  il 
paffe  dans  les  échymofes ,  &  les  contufions  qui 
font  fous  la  vue.  La  réfolution  dans  les  Con- 
tufions, eft  fondée  fur  ces  dsux  opérations;  mais 
pour  qu'elle  ait  lieu,  il  faut  que  le  fang  épan- 
ché ne  foit  point  en  trop  grande  quantité ,  il 
faut  que  les  abforbans  des  environs  jouifient 
pleinement  de  leurs  facultés  ,  fans  quoi  cette 
humeur  n'étant  point  reprife ,  elle  s'accumule , 
fouvent  offre  une  fluctuation  manifefte,  &  les 
vaifleaux  qui  ont  perdu  une  partie  de  leur  ref- 
fort,  fe  laiffant  facilement  engorger,  il  furvient 
une  flafe  inflammatoire,  qui  fe  confond  avec 
les  effets  de  la  Contufion  ,  de  manière  à  former 
«ne  maladie  très-compliquée. 

Il  n'y  a  guères  que  les  remèdes  généraux  ,  & 
notamment  les  faignées  ,  qui  puifient  remédier 
aux  Contufions  internes ,  &  encore  fouvent  font- 
çj.le»  inefficaces  j  il  n'en  eft  point  ainii  à  l'égard 
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des  externes-,  elles  demandent  un  traitement  varié* 
&  approprié  à  leur  nature.  Quand  elles  font  lé' 
gères ,  en  quelque  forte  fuperficielles ,  &  fans 
aucun  épanchement,  elles  fe  diflipent  aifément  au 
moyen  des  réfolutifs  fpiritueux.  On  applique  deflus 
des  compreffes  trempées  dans  l'eau-de-vie  cam- 
phrée ,  dans  une  folution  de  fel  marin  ,  animée 
d'eau  de-vie ,  ou  dans  de  l'eau,  dans  laquelle  on 
a  fait  diïToudre  de  la  boule  de  mars,  ou  bisn  on 
la.  recouvre  d'un  cataplafme,  fait  avec  du  perfil, 
aiguifé  d'un  peu  de  fel  commun.  La  tumeur,  qui 
étoit  noire  &  livide,  devient  fuccellivement  d'une 
couleur  brune,  rougeâtre,  puis  jaune,  &  la  peau  , 
par  des  nuances  infenfibles ,  revient  à  fa  première 
couleur.  On  confeille,  quand  la  Contufion  eft  fur 
les  parties  dures ,  &  qu'elle  forme  ce  qu'on  appelle 
une  bofle,  de  tenir  très-ferré  deflus  une  pièce  de 
monnoie,  non  pour  en  procurer  la  réfolution,  car  ce 
moyen,  par  lui-même,  eft  inefficace,  mais  pour 
empêcher  les  progrès  ultérieurs  de  la  tumeur,  & 
la  difféminer  à  l'en  tour,  ce  qui  rend  la  réforption 
plus  facile.  Si  la  Contufion  eft  plus  confidérable, 
que  fes  effets  fe  foient  portés  plus  profondément , 
&  qu'on  ait  tout  lieu  de  craindre  l'inflammation , 
ou  quelque  fuite  encore  plus  fâcheufe ,  il  faut 
Ligner  du  bi as  ou  du  pied,  félon  que  la  poitrine 
ou  la  tête  ont  été  affectées-,  on  réitère  fi  les 
circonftances  le  demandent,  on  fait  obferver  le 
régime,  &  l'on  preferit  Ks  infnfions  chaudes  & 
réfolutives  i,  tels  que  les  vulnéraires  de  fuiffe ,  la 
fanicle  ,  la  véronique ,  &  antres  plantes  de  ce 
genre.  Mais  fi  la  réfolution  eft  lente  à  s'opérer, 
quoiqu'il  n'y  ait  aucun  épanchement  décidé,  fi 
la  ftupeur  eft  toujours  la  même,  on  a  tout  lieu 
de  craindre  la   gangrène  -,  il  faut  ,  en  pareil 
cas  ,  avoir  recours  aux  réfolutifs  &  aux  anti-fep- 
tiques  les  plus  forts.  Un  cataplafme  de  farines 
réfolutives,  animé  de  fel  ammoniac  &  d'eau- de- 
vie ,  paroît  très-convenable,  on  le  réitère  fou- 
vent ,  &  pour  peu  qu'il  fe  forme  des  efearres , 
il  faut  les  ouvrir,  les  fomenter  avec  la  décoction 
j  d'abfynthe  &  l'eau-de-vie  camphrée,  &  fubftituer 
aux  cataplafmes  l'emplâtre  de  fiyrax. 

Quand  il  y  a  épanchement ,  il  faut  alors  avoir 
recours  aux  incifions  pour  donner  iflue  au  fang 
épanché  j  il  convient  cependant  de  ne  s'y  déter- 
|  miner  que  quand  l'épanchement  efi  raffemblé  en 
j  un  feu!, foyer,  à  moins  cependant  que  la  fluctua» 
1  tion  ne  fût  bien  manifefte:  on  fe  déterminera 
d'autant  plus  à  ces  incifions ,  qu'on  préfumera 
l'ouverture  de  quelque  gros  vaiffeau-,  car  alors  il 
faut  fe  rendre  maître  du  fang,  &  porter  une  liga- 
ture ou  un  moyen  de  compreflion  quelconque 
fur  le  vaifleau  ouvert.  On  peut  attendre  dans  les 
épancheniens  qui  ne  font  pas  bien  considérables  i 
les  ouvrir  trop  promptement,  c'eft  donner  accès 
à  l'air  fans  nëceflîté  \  ce  qui  ne  peut  qu'occa- 
fionner  une  fonte  putride  qui  n'a  déjà  que  trop 
de  penchant  à  fe  développer.  Les  fearifications 
©pt  également  leur  utilité  dans  les  cas  où  l'engors 
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gement  porté  au  plus  haut  point  ne  pourroit  céder 
aux  réfolutifs.  Elles  donnent  voie  à  ces  remède? , 
&  préviennent  la  fonte  pwtride*,  mais  il  faut  les 
porter  affez  profondément  pour  atteindre  jufqn'au 
fond  de  la  Contufion -,  on  étuvera  la  partie  avec 
une  éponge  trempée  dans  l'eau  marinée,  on  em- 
portera tous  les  caillots  de  fang,  &  lorfqu'on  aura 
bien  nétoyé  toutes  les  plaies,  on  les  recouvrira 
de  plumafleaux  endtrts  de  digefiifs  animés,  & 
l'on  appliquera  par-deffus  un  emp'âtre  de  fiyrax , 
ou  des  comprefles  trempées   dans  l'eau-de-vie 
camphrée.  Peu-à-peu  les  chairs  reprennent  leur 
refTort,  elles  s'avivent  pour  ainfi  dire,  le  dégor- 
gement des  fucs  arrêtés  &  lnfilrrés  s'opère,  les 
chairs  &  le  tifiu  cellulaire  qui  ne  peuvent  reprendre 
la  vie,  tombent  en  diflblution,  &  fe  féparent  par 
lambeaux,  la  fuppurarion  s'établit,  elle  cft  d'abord 
putride,  mais  peu-à-peu  elle  prend  un  meilleur 
caractère,  &  enfin  elle  devient  très- louable ,  la 
plaie  n'eft  plus  alors  qu'un  ulcère  bénin  qu'on 
conduit  à  cicatrifation ,  comme  nous  le  dirons  à 
l'article  Ulcère.  11  arrive  quelquefois  que  le  fang 
refle  fluide  pendant  plufkurs  mois  dans  le  foyer 
de  la  Contufion ,  fans  qu'il  J ni  arrive  le  moindre 
changement,  &  fans  qu'il  en  furvienne  de  bien 
grands  accidens ,  particulièrement  quand  la  Contu- 
iion  a  lieu  dans  les  membres,  &  que  le  foyer  fe 
trouve  au  milieu  des  chairs.  On  pourroit,  en 
pareil  cas,  fe  contenter  de  fj.ire  une  ponction  à 
la  tumeur,  fi  la  fluctuation  étoit  bien  évidente, 
ou  Amplement  y  faire  une  peiite  incifion  avec 
la  pointe  d'une  lancette,  &  en  exprimer  enfuite  le 
fang,  moyennant  une  comprelfion  fagement  ména- 
gée. M.  Hévin  cite  un  fait,  où  ce  moyen  lui 
réuiiît  complettement  :  «  Un  vieillard ,  dit-il , 
portoit  depuis  quinze  mois  une  tumeur  énorme 
avec  fluctuaiion ,  qui  occupoit  toute  la  ré  gion  lom- 
baire 6c  les  deux  tiers  de*  fefles;  c'étoit  la  fuite 
d'une  forte  contufion,  ccafionnée  par  la  chute 
d'un  arbre  fur  les  lombes.  Aidé  des  confeils  de 
M.  Andouillé,  je  fis  quatre  incifions  de  deux 
travers  de  doigts  aux  parties  latérales,  fupérieures 
&  inférieures  de  cette  tumeur  volumineufe  ,  qui 
rendit  fucceifivement  plufieurs  pinres  d'un  fluide 
de  couleur  de  lie  de  vin  rouge  ;  je  parvins ,  avec 
beaucoup  de  tems  &  de  foins,  à  procurer,  au 
moyen  de  la  comprelTion  expulfive  afîîduement 
loutenue,  le  recollement  de  cette  étendue  confi- 
dérable  de  tégumens  dilacérés.  >î  La  Contufion  des 
parties  ligamenteufes ,  membraneufes,  aponévro- 
tiqi.es  &  nerveufes,  donnent  fouvent  naiflance  à 
des  accidens  fort  graves,  notamment  aux  étran- 
glencns  qui  détei  minent  la  gangrène  de  tout 
membre.  Aufii ,  les  faignées  ici  doivent  -  elles 
beaucoup  être  répétées  plus  fréquemment  ;  on 
s'oppofera  à  l'irritation  &  à  fes  fuites  par  des  cata- 
plafmes  des  &  fomentations  anodines  &  relâchantes, 
on  preferira  même  intérieurement  i  s  opiacés  j 
mais,  pour  peu  que  les  accidens  tardent  à  céder, 
il  faut  en  venir  au  débride-ceiu  6c  facrifications 
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que  l'on  fait  en  différens  fens  avec  les  méragesiens 
que  la  firucUire  des  parties  indique.  Les  articu- 
lations demandent  plus  d'atrention  que  toute  autre 
partie  ,  pouf  ne  point  intérefîer  la  capfule;  mais , 
en  géréial,  les  Cumulions  de  ces  parties  font 
toujours  très-fâchtufes,  elles  font  fuivies  d'engor- 
gemens  profonds  qui  ne  peuvent  fe  réfoudre,  & 
qui  fouvent  néceffitent  l'amputation.  Il  faut  tou- 
jours incifer  jufqu'au  périofie  quand  la  Contufion 
a  été  aflez  profonde  pour  l'atteindre,  autrement 
l'étranglement  de  cette  membrane  pourroit  s'é- 
tendre très-loin,  &  occafionner  une  dénudation 
de  l'os ,  à  laquelle  il  feroit  difficile  de  remédier 
par  la  fuite.  (M.  Petit-Radei.  ) 

COQUf.LOURDE.  Cette  plante,  d'un  goût 
àcre  ,  efl  regardée  comme  diurétiqne  &  emmé« 
nagogue.  On  l'a  recommandée  comme  un  remède 
tiès-utile  dans  la  goutte-fereine ,  &  on  en  donne 
l'extrait ,  eu  pareil  cas ,  à  la  dofe  de  quatre  ou 
cinq  grains ,  deux  ou  trois  fois  le  jour,  que  l'on 
peur  augmenter  enfuite  par  degrés.  On  en  a  vanté 
aufli  les  effets  dans  les  affections  des  os  véné- 
riennes &  autres,  dans  les  ulcères  avec  carie  ,  les 
éruptions  chroniques  ,  &c.  Les  qualités  fen- 
fibles  de  ce  remède,  donnent  lieu  de  penfer  qu'il 
peut-être  très -actif-,  fon  efficacité  cependant  a 
befoin  d'être  confirmée  par  de  nouvelles  expé- 
riences. 

COQUERET  ou  Alkekengi.  Les  bayes  de 
cette  plante  font  réputées  utiles  pour  le  mal  de 
dents.  On  pétrit  ces  bayes  avec  un  peu  de  cire  j  on 
en  fait  des  globules  qu'on  jette  fur  un  fer  rouge, 
pour  en  recevoir  la  fumée  dans  la  bouche,  ce  qui 
calme  la  douleur. 

CORDÉE.  Racine.  Chorda.  Corde.  C'eft  une 
épithète  qu'on  donne  àuneefpèce  degonorrhée, 
qui  eft  accompagnée  d'une  forte  tenfion  de  la 
verge  on  d'un  véritable  priapifme.  Voye\  tout 
ce  qui  a  rapport  à  ce  fymptôme  à  l'article  Go- 

NORRHEE.  (  M.  PetIT-RADEL.  ) 

CORPS  ÉTRANGERS.  On  donne  ce  nom  à 
tome  efpèce  de  fubfiance  qui  n'entrant  point 
dans  la  compofition  de  notre  cotps,  s'y  trouve 
cependant  renfermée  ,  foit  qu'elle  fe  foit  formée 
&  développée  dans  quelqu'un  de  nos  organes  „ 
foit  qu'elle  foit  venue  de  dehors.  Les  Corps 
Étrangers  de  l'une  &  de  l'autre  daffe  peuvent 
être  animés ,  ou  inanimés. 

Ceux  de  la  première  clafle  font  les  pierres  & 
autres  concrétions  analogues  ,  qui  fe  forment 
dans  la  veiïïe  ,  dans  les  reins ,  dans  les  bronches , 
dans  la  véficule  du  fiel ,  ou  dans  toute  autre 
partie  \  la  môle  dans  la  matrice  ,  les  vers  & 
autres  infectes  qui  s'engendrent  dans  les  intef- 
tins ,  l'eflomac  ,  les  finus  frontaux  ,  les  finus 
maxillaires  &  ailleurs  -,  les  fnbflances  organi- 
ques privées  de  vie  telle  que  les  efquilles  d'os , 
les  efearres  j  l'enfant  mort  dans  le  fein  de  fa 
mère ,  &c. 

Les  Corps  Etranger!  venus  de  dehors  fonî 
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entrés  dans  le  corps  en  faifant  une  divifion  ,  ou 
fans  faire  de  divifion.  Ceux  qui  entrent  en  fai- 
fant une  diviiion  ,  font  tous  les  Corps  portés 
avec  violence ,  tels  qu'une  balle  de  fufil  ,  un 
éclat  de  bombe ,  une  flèche  ,  &c.  Ceux  qui  en- 
trent fans  faire  de  divifion  peuvent  être  de  toute 
efpèce  de  fubfiances  -,  ils  s'introduifent  dans  les 
ouvertures  naturelles  ,  dans  les  yeux  ,  dans  le 
nés  ,  dans  la  gorge  ,  dans  les  oreilles  ,  dans 
l'anus ,  dans  l'urètre  &  dans  la  veffie. 

La  diverfité  des  Corps  Étrangers  qui  peuvent 
entrer  ,  ou  s'engendrer  dans  le  corps  humain  , 
les  difFérens  endroits  où  ils  fe  placent  ,  les 
moyens  flnguliers  qu'il  faut  quelquefois  imagi- 
ner pour  en  faire  l'extraclion  ;  enfin  les  acci- 
dens  graves  &  extraordinaires  que  les  Corps 
Étrangers  occafionnent  fouvent  ,  ne  permettent 
pas  de  dpnner  des  règles  bien  précifes  fur  les 
différentes  manières  d'en  faire  l'extraclion.  Tou- 
tes ces  chofes  demandent  beaucoup  plus  d'ex- 
périence ,  d'adreffe  &  de  génie ,  que  de  précep- 
tes. Il  y  en  a  cependant  quelques-uns  que  le 
Chirurgien  dans  les  cas  de  cette  nature  ne  devroit 
pas  perdre  de  vue  ainfi. 

i.°  On  doit  faire  l'extraclion  des  Corps  Etran- 
gers le  plutôt  qu'il  eft  poffible.  Le  délai  peut 
expofer  le  malade  à  de  fâcheux  accidens ,  parce 
que  les  Corps  Etrangers  gênent  les  fondions  des 
parties  où  ils  fe  trouvent.  11  peut  même, dans  bien 
des  cas,  augmenter  la  difficulté  de  l'opération, 
comme  lorfque  ces  corps  fe  font  formés  au- de- 
dans ,  &  tendent  à  augmenter  en  volume  -,  ou 
lorfqu'ils  ont  occafionné  une  violente  inflamma- 
tion &  un  gonflement  confidérable  de  la  partie 
pu  ils  font  logés. 

z."  Il  y  a  des  Corps  Etrangers  qu'on  peut 
extraire  fans  faire  aucune  ouverture  ,  tels  font 
ceux  qui  ont  été  introduits  dans  quelqu'une  des 
ouvertures  naturelles ,  dans  la  gorge  par  exem- 
ple,  dans  le  fondement,  dans  l'oreille,  &c.  Il 
y  en  a  d'autres  qui  requièrent  abfolument  une 
divifion  des  parties  qui  les  renferment  comme 
la  pierre  formée  dans  la  veffie  mais  toutes  les 
fois  qu'un  Corps  Etranger  s'eft  introduit  par 
violence  fans  biffer  au-dehors  quelque  portion 
par  laquelle  on  puiffe  lefailir,  il  faut  aggrandir, 
autant  que  cela  fera  praticable  ,  l'ouverture  qu'il 
s'eft  faite  ,  avant  que  d'en  tenter  l'extraclion. 

3.0  Pour  faire  l'extraclion  d'un  Corps  Etran- 
ger de  quelque  efpèce  qu'il  foit ,  il  faut  bien  fe 
fappeller  la  ftruclure  de  la  partis  dans  laquelle 
il  'a  été  introduit ,  ou  dans  laquelle  il  s'eft  en- 
gendré', s'informer  de  fa  nature  ,  de  fa  grofieur , 
de  fa  confiflance  &  de  la  force  avec  laquelle  il  a 
été  pouffé  dans  le  corps ,  fuppofé  qu'il  foit  venu 
de  dehors  -,  enfin  tâcher  de  découvrir  fa  fituation. 
Il  faut  enfuite  mettre  le  malade  &  la  partie  affec- 
tée dans  une  pofture  commode ,  &  telle  que  les 
mufcles  foient  dans  un  état  de  relâchement; 
çh»iûr  les  moyens  les  plus  convenables  à  l'ef- 
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pèce  du  Corps  Etranger  pour  en  faire  l'extrac- 
tion ,  &  faire  des  injeclions  d  huile  d'amandes 
douces  dans  le?  ouvertures  naturelles  où  il  eft 
entré ,  afin  d'en  faciliter  la  fortie  en  lubréfiant 

le  paftage. 

4.0  Quand  on  ne  peut  tirer  les  Corps  Etran- 
gers que  par  le  moyen  d'une  divifion  ,  ou  de 
l'aggrandiffement  d'une  ouverture  déjà  faite  ,  il 
faut  en  faifant  l'incifion ,  éviter  les  gros  vaiffeaux, 
les  tendons  &  les  nerfs  ;  la  faire ,  autant  qu'il  eft 
poffible,  fjuivant  la  direclion  des  fibres  des  muf- 
cles ,  &  la  proportionner  au  volume  du  Corps 
Etranger.  Il  eft  mieux  de  la  faire  plus  grande 
que  plus  petite*  fur -tout  lorfque  la  partie  qu'on 
incife  eft  membraneufe  ou  aponeurotique  ;  car 
les  petites  divilions  dans  les  parties  de  cette  nature 
font  prefque  toujours  fuivies  d'accidens. 

Quant  aux  moyens  dont  on  fe  fert  pour  faire 
l'extraclion  des  Corps  Etrangers ,  ils  font  difFé- 
rens fuivant  tes  différentes  efpèces  de  ces  corps , 
&  fuivant  celles  des  parties  dans  lefquelles  ils 
font  engagés ,  ou  dans  lefquelles  ils  fe  font  for- 
més. Il  vaut  mieux  quand  on  le  peut  les  tirer  avec 
les  doigts ,  ou  avec  la  main  qu'avec  un  infini- 
ment. 

Pour  tirer  les  balles  de  fufil ,  les  éclats  dç 
bombes ,  de  grenades ,  &c.  on  fe  fert  de  tire- 
balles  ,  &  de  pinces  ou  de  pincettes  de  différentes 
efpèces.  Voye\ ,  Plaies. 

On  tire  les  pierres  de  la  veffie  avec  des  tenettes, 
&  celles  de  l'urètre  avec  des  curettes,  &c.  Voye\ 
Lithotomie. 

On  a  imaginé  divers  inftrumens  pour  tirer  de 
la  matrice  l'enfant  mort ,  ou  fa  tête  qui  y 
feroit  refiée  après  l'extraclion  du  corps.  Tels  foni 
les  inftrumens  appelés  tire-têtes ,  crochets ,  for- 
ceps, &c.  Voyei  Accouchement,  Embryo- 

TOMiE. 

Des  Corps  Etrangers  entrés  dans  les  yeux. 

Quand  la  pouffière  ,  ou  quelques  autres  petits 
corps ,  tels  que  de  la  poudre  à  canon ,  quelques 
grains  de  plomb ,  ou  quelques  autres  parcelles 
de  métaux  font  entré»  dans  l'œil  ,  &  ne  font 
point  engagés  dans  les  tuniques ,  on  les  tire  avec 
l'extrémité  d'un  petit  morceau  de  papier  roulé} 
quand  ils  font  engagés  dans  les  tuniques ,  on  les 
fait  forfir  avec  la  pointe  d'une  aiguille.  Comme 
ces  parties  font  extrêmement  irritables ,  des  par- 
ticules prefque  imperceptibles  de  matières  étran» 
gères  fuffifent  quelquefois  pour  occafionner  une 
inflammation  très-fâcheufe  ;  cela  eft  vrai  fur-tout 
des  fuhftanceç  métalliques  qui  font  trop  pefantes 
pour  être  entraînées  par  les  larmes.  Nous  avons 
vu  une  violente  ophtalmie  guérie  au  bout  de  fil 
mois  par  l'extraclion  d'une  petite  paillette  d'a- 
cier,  dont  on  avoit,  dès  le  commencement ,  foup- 
çonné  la  préfence  fans  pouvoir  la  découvrir ,  & 
qui  fut  enfla  retirée  par  le  moyeu  d'un  aimant. 
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Des  Corps  Étrangers  introduits  dans  l'oreille. 

On  voirTouvent  desfymptômesfâchenxréfulter 
de  la  préfence  de  Corps  Etrangers  dans  le  conduit 
de  l'oreille.  Les  enfans ,  en  jouant,  fe  mettent 
quelquefois  des  pois,  des  noyaux  de  cerife,  &c. 
dans  cette  partie-,  certains infectes  s'y  introduifenr, 
d'autres  fois  des  tampons  de  coton  ou  même  de 
linge  y  demeurent  logés  après  y  avoir  été  pouffés  à 
deffein  ,  ou  par  inadvenence. 

Il  faut  fe  fervir  de  pincettes ,  dont  les  extrémités 
foient  minces  &  étroites  pour  faifir  les  infectes 
&  les  autres  corps  qui  donnent  une  prife  facile, 
fur-tout  lorfqu'ils  ne  font  pas  très-enfoncés  dans 
le  conduit.  Une  petite  curette  fera  plus  commode 
pour  retirer  les  corps  lifles  &  globulaires  ,  dont 
on  facilitera  la  (ortie  en  lubréfiant  auparavant  le 
paftage  avec  un  peu  d'huile. 

Si  des  infecles  ont  pénétré  jufqu'au  fond  du 
conduit ,  de  manière  que  l'on  ne  puiife  pas  les 
failir  avec  la  pince,  ce  qu'il  y  a  de  mieux  à  faire, 
eft  de  tâcher  de  les  faire  fortir  au  moyen  de 
quelques  injections  d'eau  tiède  ;  mais  comme  il 
n'eft  pas  toujours  facile  de  les  entraîner  avec  le 
fluide  injecté  tant  qu'ils  confervent  de  la  vie,  il 
faudra  commencer  par  les  tuer  en  rempliffant  le 
conduit  avec  de  l'huile  ,  ou  quelqu'autre  liqueur 
qui  agifie  fur  eax  comme  un  poiton,  fans  nuire 
cependant  au  tympan.  Onpourroit  employer  dans 
cette  intention  l'eau  de  chaux  ,  l'efprit-de-vin  & 
divers  autres  fluides-,  mais  l'huile,  qui  de  tous 
eft  le  plus  innocent,  fuflira  dans  la  plupart  des 
cas. 

Les  pois  &  autres  corps  mous  qui  fe  gonflent 
par  l'humidité,  augmentent  quelquefois  tellement 
de  volume  lorfqu'ils  ont  féjourné  un  certain  rems 
dans  l'oreille  qu'on  a  beaucoup  de  peine  à  les  retirer. 
Il  faut  chercher  alors  à  les  brifer  avec  les  pointes 
des  pincettes ,  ou  avec  un  petit  crochet  qu'on 
introduit  avec  précaution  dans  le  paiïage,  ou  avec 
les  cifeaux  courbes,  inventés  par  M.  Brambilla, 
pour  cet  objet  (  Voye\  Ciseaux.)-,  après  quoi 
on  les  retirera  facilement  par  les  moyens  indiqués 
ci-defîus. 

Des  Corps  Etrangers  engages  dans  l'œfophage. 

Il  n'y  a  guères  d'endroits  où  des  Corps  Etran- 
gers s'engagent  plus  fou  vent  que  dans  l'œfophage. 
L'ufage  de  cet  organe  en  fait  femir  la  railon,  & 
fa  grande  fentibilité  donne  lieu  de  craindre  beau- 
coup d'accidens  qu'ils  peuvent  occasionner  en 
s'an  étant  dans  cette  partie. 

Les  Corps  Etrangers,  qui  peuvent  s'engager  dans 
l'œfophage  ,  font,  non-feulement  des  alimens, 
tels  que  des  morceaux  de  croûte  de  pain  ou  de 
viande  mal  mâchés  ,  mais  encore  des  corps  de 
différentes  efpèces ,  que  le  hafard  pour  l'ordinaire 
fait  avaler  feuls  ou  avec  Ls  alimens,  tels  que 
des  arrêtes  de  poifîon,  des  petits  os ,  des  noyaux, 
Chirurgie.  Tome  I."  I.n>  PajtieA 
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des  épingles,  des  pièces  de  monnoie ,  &c.  Ces 
fuhflances,enféjourn3ntdans  le  pharynx  ou  dans 
l'œfophage  peuvent  caufer  de  grands  accidens  -y 
fi  on  les  poufle  dans  l'eftomac,  elles  en  peuvent 
caufer  d'autres  plus  confidérables -,  ainli,  il  faut 
tâcher  de  les  retirer  au  plutôt.  On  fe  fert  pour 
cela  des  doigts,  &  fi  les  doigts  ne  peuvent  les 
atteindre,  on  fe  fert  de  pincettes  quelques-uns 
ont  recommandé  pour  cet  objet  un  crochet  en 
forme  d'hameçon  ,  d'autres  différens  inftrumens 
adaptés  aux  circonflances  particulières.  On  a 
fouvent  tenté  de  produite  le  même  effet  en  exci- 
tant le  vomiflement,  &  ce  moyen  a  réuffi  quel- 
quefois ,  mais  il  n'efl  pas  fans  danger,  &  l'or» 
a  vu  les  accidens  les  plus  graves  en  être  la  con- 
féquence. 

Quand  on  ne  peut  pas  faire  fortir  ces  Corps 
Etrangers,  on  les  poufle  dans  l'eftomac  par  la 
moyen  d'un  poireau ,  d'une  fonde  de  plomb , 
d'une  groffe  bougie,  ou  d'une  éponge  fine  foli- 
dement  fixée  au  bout  d'une  verge  de  baleine 
très-lifle  ,  de  quinze  à  feize  pouces  de  long. 
On  fe  fert  aufli  de  petits  morceaux  d'éponge, 
attachés  à  des  bouts  de  fil;  on  fait  avaler  ceï 
éponges,  &  l'on  donne  à  boire  au  malade.  Les 
morceaux  d'éponge,  gonflés  par  l'eau  dilatent  le 
canal  &  facilitent  la  defeente  des  Corps  Etrangers 
dans  I'eflomac.  Mais  fi  ces  corps  font  très-durs 
&  infolubles  par  les  fucs  digeflifs ,  il  ne  faut 
pas  avoir  recours  à  de  pareils  moyens  qui  peur- 
roient  entraîner  les  plus  funefles  conféquences. 
On  comprend  aifément  qu'une  aiguille ,  une 
efquille  d'os,  ou  tout  autre  corps  pointu  ,  percera 
facilement  l'œfophage  fuivant  la  pofltion  dans 
laquelle  il  fe  trouve  engagé ,  fi  l'on  emploie 
quelque  force  pour  le  faire  defeendre.  Il  eft 
poflible  d  ailleurs  que  ce  déplacement ,  lors  même 
qu'il  peut  s'exécuter,  laifie  le  malade  dans  une 
condition  tout  aufli  fâcheufe  pour  le  moins  que 
la  précédente  ;  C2r  lorfque  ces  Corps  Etrangers 
font  gros,  raboteux,  angulaires  ou"  pointus,  ils 
peuvent,  en  parfont  par  le  pylore,  par  la  valvule 
du  cœcurn  ,  &  même  dans  tout  le  trajet  du  canal 
inteitinal  jufqu'à  l'anus,  caufer  des  douleurs  de 
colique,  &  des  inflammations  d'entrailles  très- 
dangereufes. 

Pour  calmer  ces  accidens  ?  &  pour  faciliter  le 
paflage  de  ces  corps  par  les  inreflins,  &  leur 
fprtie  par  l'aaus,  il  fuit  fure  prendre  au  malade^ 
de  l'huile  d'amandes  douces  ,  &  l'engager  en. 
même-temps  à  fe  donner  beaucoup  de  mouvement 
On  a  recoiumandéîuiiu  de  faire  avaler  du  mercure 
ernd,  &  l'on  a  vu,  dit-on,  cette  méthode  avoir 
un  heureux  fuccès.  Mais  il  arrive  fouvent  que, 
malgré  ces  feeours,  les  Corps  Etrangers  s'arrêtent, 
dans  quelque  endroit  du  trajet  qu'ils  parcourent, 
&  par  leur  féjour  y  occafionnent  une  fumeur 
phlegmoneufe  qui  fuppure,  &  qui  étant  ouverte 
donne  une  iflue  par  laquelle  le  Corps  Etranger 
peut  être  lire,  ou  fortir  çje  lui-même. 
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Lorfqu'un  Corps  Etranger  eû  parrenu  jufqu'au 
rectum,  &  que  fa  groffeur  ou  l'irrégularité  de  fa 
figure  l'empêche  de  fortir  par  l'anus,  il  faut  le 
tirer  avec  des  pinces ,  ou  faire  même  pour  cela 
une  incifion  à  cette  ouverture  naturelle,  fi  elle 
eft  trop  petite  pour  le  laiffer  paffer. 

Quand  les  Corps  Etrangers  réfiftent  aux  diffé- 
rer! s  moyens  qu'on  emploie  pour  les  tirer  au-dehors, 
ou  pour  les  pouffer  dans  l'eftomac,  fi  l'on  a  cru 
pouvoir  tenter  ce  moyenjlî  en  même-  tems  la  douleur 
qu'ils  occafionnent  n'eft  pas  très-confidérable , 
s'ils  ne  gênent  pas  trop  la  refpiration,  s'ils  laiffent 
un  paffage  fumYamment  libre  aux  alimens  &  à 
la  boiffon ,  il  eft  de  la  prudence  de  ne  pas  faire 
de  nouvelles  tentatives  pour  les  déplacer,  mais 
de  les  abandonner  à  la  nature,  en  fe  contentant 
de  faire  quelques  faignées  au  malade,  de  lui 
donner  fouvent  de  l'huile  d'amandes  douces,  & 
de  lui  faire  prendre  des  iavemens.  Mais  fi  ces 
corps  arrêtés  dans  l'œfophage  par  la  compi  eflion 
qu'ils  exercent  fur  le  larynx  fe  trouvoient  gêner 
confidérablement  la  refpiration  ,  il  f.,udroit  faire 
promprement  à  la  trachée  anère  une  ouverture 
qui  pût  (uppléer  pour  quelque  tems  au  paffage 
narureLtk  l'air  {  Voye[  Bjuikchotomie.).  Les 
parties  très  gonflées  par  ia  preiîion  du  corps  étran- 
ger, &  psr  le  défaut  de  refpiration  fe  dégonflent 
dè>  que  l'air  a  un  paffage  libre  dans  les  pouhnori: , 
&  peimertent  alors  de  tenter  le  déplacement  du 
Corps  Etranger. 

Dans  les  cas  ou  l'œfophage  eft  tellement  obfirué 
que  les  alimens  ne  peuvent  plus  pénétrer  dans 
l'cfîomac  ,  quelques  auteurs  ayant  égard  à  la 
ftruclure  des  parries  &  à  leur  situation,  relative- 
ment à  'a  trachée- artèr» ,  prétendent  que  Yon  peut 
faire  fans  ti  que  à  l'œfophage  dans  le  lieu  où  le 
corps  tft  arrêté ,  &  du  côsé  gaudie  une  ouver- 
ture pour  tirer  ce  corps  en- dehors ,  ou  pour  le 
pouffer  dans  l'eftomac  Cet;e  opération  pourroit 
également  parer  à  la  gêne  de  la  rtfpirati  ,n,  & 
feroit  préférable  à  la.  bronchoromie  fi  elle  étoit 
également  praticable.  Nous  renvoyons  ce  que 
nonsa\ons  à  dire  à  ce  fivjet  à  l'article  Pharyn- 

G07  0MIE. 

Lorfque  ces  corps  ont  été  abandonnés  à 
enx-même? ,  on  a  vu  quelquefois  îa  nature  les 
réjetter  an  bout  d  un  certain  tems.  Une  petite 
fuppuration  formée  dans  les  endroits  où  ils  écoinnt 
retenus,  a  relâché  les  parties  de  manière  qu'ils 
ont  pu  fe  dégager,  &  que  les  malades  les  ont 
rendus,  foit  en  touffant,  foir  en  yb'miffanf. 

Des  Corps  Etrargers  tombes  dans  la  trachée-artère. 

Les  Corps  Etrangers  que  l'on  avale ,  au  lieu 
de  s'engager  dans  l'œfophage,  paffent  quelquefois 
dans  la  trachée-arière,  &  dans  ce  cas  ils  s'arrêtent 
le  plus  ordinairement  à  l'entrée  de  ce  canal,  ou 
dans  les  ventricules  du  larynx^  quelquefois,  mais 
f>  lus  rarement,  Us  totnbemdans  les  bronches.  Les 
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accidens  qu'ils  occafionnent  dans  ces  organes 
!  font  des  plus  graves,  à  caufe  de  l'extrême  irrita- 
bilité de  la  partie  affectée  qui ,  donnant  lieu  à 
une  toux  convulfive,  met  le  malade  dans  le  plus 
grand  danger  de  fuffocation,  &  pour  l'ordinaire, 
ne  tarde  pas  à  le  furfoquer  effectivement  s'il  n'a 
pas  promptement  du  fecours-,  quelquefois  même 
avant  qu'on  ait  eu  le  tems  de  lui  en  administrer 
aucun.  Nous  avons  vu  un  enfant  de  fept  à  huit 
ans  périr  en  peu  de  minutes  pour  avoir  avalé 
une  fève  de  haricot  qui  étoit  entrée  dans  la 
glotte;  &  nous  croyons  devoir  obfet  ver  en  pafTant 
que  ces  fèves,  en  raifon  du  poli  de  leur  furface 
&  de'  leur  forme,  font  plus  propres  qu'aucun 
autre  Corps  Etranger  à  prendre  cette  route  ;  ce 
qui  eft  confirmé  par  le  nombre  d'exemples  qu'on 
trouve dan<  les  Auteurs  de  pareils  accidens ,  caufés 
par  cette  même  efpèce  de  corpi,  Voye{  parti- 
culièrement le  Mémoire  de  M.  Louis,  fur  les 
Corps  Etrangers  tombés  dans  la  trachée- artère , 
dans  le  tom.  IV  des  Mémoires  de  l'Académie  de 
Chirurgie. 

On  eft  fouvent  tombé  dans  une  erreur  funefte, 
en  fuppofant  qu'un  Corps  Etranger,  paffé  dans 
la  trachée-artère  ,  étoit  demeuré  dans  l'œtophage  , 
&  en  rppîiqaant ,  au  premier  cas ,  les  fecours  qui 
■  rie  pouvoiènt  être  indiqués  que  dans  le  dernier, 
!  îl  e/t  cependant  affz  aifé  pour  l'ordinaire  de 
les  diftinguer-,  car  fi  le  Corps  Etranger  eft  dans 
l  dans  l'œfophage  les  malades ,  ou  ne  peuvent  pas 
!  avaler  du  tout  ,  ou  n'avalent  qu'ave  beaucoup 
j  de  peine  ies  alimens  (olides ,  les  fluides  même 
|  reviennent  fréquemment  par  le  nez-,  une  bougie 
;  ou  une  fonde  flexible  ,  introduite  dans  ce  canal , 
i  ou  même  la  feule  infpection  du  pharynx  ,  fait 
:  découvrir  le  Corp,  Etranger-,  au  lieu  que,  s'il 
|  eft  entré  dam  le  larynx  ,  le  malade  avale  avec 
j  facilité,  mais  il  ne  rtrfpire  qu'avec  peine  ,  fa  voix 
;  eft  rauque,  il  a  de  tems  en  tems  des  quintes  vio- 
!  lentes  ér.  toux  qui  menacent  de  le  fuffoquer  j 
;  l'on  ne  peut  ,  en  aucune  manière,  appercevoir 
I  le  Corps  Etranger,  &  fi  Ion  prefle  le  nœud  de 
;  là  gorge  le  malade  refifem  une  vive  douleur. 
;  On  a  obfervé  quelquefois,  à  ia  fuite  de  cet  acci- 
]  dent  ,  une  tumeur  emphyfétnâteufe  ,  au-dtffus 
1  des  clavicules ,  fymptôrne  cccatîonné  (  fuivant 
J  l'exp?ica:ion  également  jufîe  &  ingénieufe  qu'en 
|  donne  M.  Louis  )  par  la  difficulté  de  l'expiration, 
|  &  par  'e  tefoulement  de  l'air  qui  a  eu  lieu  dans 

Iles  qirinres  de  toux,  vers  la  furface  du  poumon, 
dans  le  tifTu  fpongieux  de  ce  vifeère ,  d'où  ce 
fluide,  paffant  dans  les  celiules  qui  unifient  le 
poumon  à  fa  membrane  propre  que  la  pleure 
lui  fournit,  &  de-!à  entre  les  lames  du  médiaftin  , 
]  parvient  enfin  au-aeffus  des  clavicules,  &  pour- 
|  roit  palier  beaucoup  au-delà  fi  îa  mort  du  m.dade 
\  ou  ies  feeours  de  la  Chirurgie  n'y  meitoienï 
,   obftacle.  Voye\  Emphysème. 

11  arrive  afftz  généralement  dans  les  cas  de 
cette  nature,  que  le  malade  éprouve  des  inter-a 
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Vallès  de  calme,  pendanr  lefquefs  la  toux  efï 
fufpendue  ,  il  refpire  plus  librement,  il  peut  • 
dormir  ou  vaquer  à  fes  occupations,  mais  le 
Chirurgien  ne  doit  point  être  la  dupe  de  ces 
apparences  favorables  ;  la  plus  légère  câufe  capable 
d  animer  la  refpiratfoh  ou  d  exciter  un  peu  de 
toux,  certains  mouvemens  du  corps,  fur-tout  s'ils 
lont  tm  p.  u  brul  [nés,  ramèneront  à  linfiint  les 
plus  wolens  fymptômes.  C'efl  une  loi  de  l'éco- 
nome animale,  que  tome  aélion  des  mufcle«  eû 
•au  bout  de  quelque  rems  fui  vie  du  relâchement 
de  ce»  organe  .  quoique  la  caufe  irrirante  qui 
1  eacnoit  riait  pasceffé  .  igir.  Dans  le  cas  qui  nous 
occupe,  i'adlion  mufculaire  qui  produit  la  toux, 
le  calme  pen-à-peu  malgré  la  préfence  du  Corps 
Arranger  q.(1  IWftoit  -,  &  celui-ci  dricend  alors 
dans  une  portion  pins  large  du  canal  où  il  <*êne 
moins  le  pan  âge  de  IfiuV,  niais  fi  tln  mouvement 
plus  rapide  de  ce  ffuidë  lerapporfe  vers  la  glotte , 
il  îrnre  cet.organe  doué  d'unefenfibîlité  èxquife, 
&  oppofeen  cet  endroit  unobftacle  beaucoup  dus 
conhdérabie  à  la  respiration. 

Lorfqu'il  s'agir  de.fa  ire  fortir  un  Corps  Etranger 
engagé  dans  la  trachée-artère  ,  les  Auteurs  ont 
prelque  tous  confeiilé,  en  fe  copiant  le,  uns  les 
autres  de  fajre  éternuer  ou  vomir  le  m  alade.  Mais 
il  faut  èire  bien  peu  verfé  dans  l'Anatomie  pour 
ne  pas  fennr  combien  il  eft  peu  probable  qu'on 
réufît  par  de  pareils  moyens,  &  combien  il  l'efi 
au  contraire  qu'on  pourîera  l'obfi.icle  contre  la 
glotte,  de  manière  à  empêcher  le  patine  de  l'air, 
&  que  l'on  s'excofera  au  d  .nger  de  faire  périr  le 
malade  à  linfbnt.  Les  exemples  cites  pour  prouver 
le  fuccès  de  cette  pratique  ,  ne  font  rien  moins 
que  concluans-,  il  n'tft  point  démontré  que  les 
corps  rejettes,  après  qu'on  avoit  ufé  de  moyens 
de  cette  nature,  euiTent  été  réellement  logis  dans 
latrachée-anère-,  on  ne  conçoit  pas  trop  comment 
le  vomiffement  ou  1  erernucenent  ;mroit  pu  charter 
du  larynx  deS(  Corps  que  la  toux  n'avoit  pu  en 
faire  fortir.  D'ailleurs  ces  fair<  font  en  trop  petit 
nombre  pour  balancer  un  infxant  celui  des  ten- 
tatives du  même  genre  qui  ont  été  infruclueufes. 

Il  n'y  a  jufqu'à  préfent  qu'un  feul  moyen 
fur  lequel  on  puiiTe  compter  pour  fâuver  les 
perfonnes  qui  ont  eu  le  malheur  de  laitier  parler 
un  Corps  Etranger  dans  la  trachée-artère,  c'efl 
de  faire  promptement  une  ouverture  à  ce  conduit , 
opération  auflî  put  dangereufe  que  le  fuccès  en 
elt  cerrain.  L'effet  en  eft  de  donner  à  l'inftant 
un  libre  pafiage  à  la  refpiration,  &  au  Chirur- 
gien un  moyen  a'autant  plus  lûr  de  dégager  le 
Corps  Etranger  que  le  courant  d  air  l'amène  na- 
turellement auprès  de  l'ouverture-,  6k  que  s'il  ne 
le  pouffe  pas  au-iehors ,  rien  ne  lera  plus  aifé 
que  de  le  failir.  Voyei,  pour  les  détails  de  cette 
opération,  l'article  Bronchotomie. 

Des  Corps  Etrangers  dans  la  vejjle. 

Les  Corps  Etrangers  qui  peuvent  fe  trouver 
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dans  la  veffie ,  font  de  deux  efpèces.  Les  uns 
fe  font  formés  dans  cette  cavité,  tels  font  les 
pierres,  les  autres  ont  été  introduits  dans  la  veffie  > 
tels  font  une  fonde  de  plomb,  une  bougie,  une 
aiguille  d'ivoire  ou  de  métal,  des  fèves  de  ha- 
ricot, des  épis  de  bled  &  divers  autres  Corps 
qu'on  y  a  trouvé  en  différentes  occafions. 

On  ne  peut  trop  tôt  faire  l 'extraction  de  ces 
Corps  Etrangers  -,  des  pierres  ,  parce  que  plus 
elles  féjournent  dans  la  veiTie ,  plus  elles  aug- 
mentent en  volume  ;  des  autres  Corps ,  parce 
que  s'incruftant  plus  ou  moins  promptement ,  fé- 
lon la  qualité  des  urines  d'une  matière  terreufe, 
ils  deviennent  ainfi  le  noyau  d'une  pierre.  Voye\ 

LlTHOTOMIE. 

On  peut  quelquefois,  fans  faire  d'opération, 
retirer  les  Corps  introduits  de  l'extérieur  dans 
la  velfie  des  femmes,  parce  que  l'urètre,  chez 
elles,  efl  plus  court  &  plus  large  que  chez  les 
hommes.  Ainfi,  on  effaye  ,  en  portant  un  ou 
d  u\  doigts  -ans  le  vagin  &  du  côté  de  la  veffie  , 
de  pouffer  le  Corps  Étranger  vers  le  col,  pour 
l'engager  dam  l'urètre,  de  manière  qu'on  puiffe 
le  lailii  a\ec  une  petite  pince.  Chez  les  hommes, 
ot  ne  peut  pas  fe  flatter  d'y  réulfir ,  à  moins 
que  le  Corps  Etranger  ne  fe  trouve  encore  en 
partie  dans  le  canal.  Voye\  à  l'anicle  Bougie, 
ce  que  nous  avons  dit  relativement  à  cet  objet. 

Nous  ne  finirions  pas,  fi  nous  voulions  nous 
arrêter  fur  les  différens  cas,  mentionnésjiar  les 
Auteurs,  de  Corps  Etrangers  introduits,  foit 
dans  l'anus,  foit  dans  la  vefîie,  foit  dans  les 
autres  voies  naturelles  (  i  ).  Nous  n'en  cormoiffons 
point  de  plus  extraordinaire  que  celui  d'une 
femme  qui  a  fubi  cinq  fois  à  l'Hôtel-Dieu  l'opé- 
ration de  la  taille,  &  qui  enfin  a  été  convaincue, 
l'année  dernière,  d'avoir  introduit  elle-même  , 
par  l'urètre,  toutes  les  pierres  qu'on  lui  a  tirées 
de  la  velfie.  La  mifère  &  la  parefie  engageoient 
cette  malheureufe  à  ufer  de  ce  moyen,  pour 
obtenir  à  chaque  fois  ,  foit  dans  l'Hôpitai,  foit 
de  la  part  des  perfonnes  charitables  qui  la  pro- 
tégeoient ,  des  fecours,  qu'autrement  elle  auroit 
été  obligée  de  fe  procurer  par  le  travail. 

Des  Corps  Etrangers  engages  fous  la  peau. 

Il  n'eft  peut-être  aucune  des  parties  molles 
du  corps  ,  où  l'on  n'ait  quelquefois  rencontré, 
des  Corps  Etrangers-,  il  n'efl  pas  très-rare  d'en 
trouver  dans  les  mincies,  ou  fous  la  peau-,  ce 
font  le  plus  fouvent  des  aiguilles  ,  quelquefois 
des  épingles,  des  épi)  de  bled,  &c.  Ces  Corps 
qui,  pour  l'ordinaire,  ont  été  avalés,  ont,  en 
raifon  de  leur  forme  &  de  la  preffion  qu'ils 
ont  éprouvée,  pénétré  peu-à-peu  au  travers  des 
membranes  &  des  chairs  qui  fe  font  trouvées 

(i  )  Voyez  le  Mémoire  de  M.Morand  fur  les  Corps  Etran- 
gers, appliqués  à  différentes  parties  du  Corps.  Mémoire 
de  l'Académie  de  Chirurgie,  Tome  III. 
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fur  leur  p:\iTage,  &  ont  gliiîé  principalement  le 
long  du  tiffu  cellulaire  iufqu'à  l'endroit  où  ils 
fe  font  appercevoir,  quelquefois  par  une  tumeur 
phlegmoneufe ,  qui  caufe  une  douleur  plu?  ou 
moins  vive,  d'autres  fois  fans  caufe»  d'irritation, 
ni  d'autre  tumeur  que  celle  qui  réfuite  de  leur 
propre  volume.  J'ai  vu  chez  un  enfant  de  trois 
ans  une  tumeur  longue,  étroite  &  mobile,  lo- 
gée fous  la  peau  fur  la  convexité  d'une  côte  ; 
elle  étoit  fi  peu  doulourenfe  ,  que  l'on  pouvoir, 
la  manier  fans  que  l'enfant  fe  plaignit.  Sa  forme 
ne  me  biffa  aucun  lieu  de  douter  qu'elle  ne 
fût  l'effet  d'un  Corps  Etranger,  &  une  très-pe- 
tite ouverture  faite  avec  le  biftouri  fur  l'une  de 
fes  extrémité?,  laïrTa  paroirre  ta  poime  d'une 
aiguille,  qui  avoir  environ  dix-huit  lignes  de 
long  ,  &  qui  ésoit  tout-à-fait  noire.  Le'  parensr 
de  l'enfant  ne  purent  me  donner  aucun  éclair- 
cjltément  fur  la  manière  dont  cette  aiguille  s'étoit 
introduire  dan.,  fon  Corps.  "On  trouve /chez  les 
Auteurs,  beaucoup  de  farts  de  la  même  nature. 
M.  W.  H  un  ter  a  retiré  du  bras  d'une.  Dernoi- 
felle  une  aiguille  dont  la  pointe  fe  préfentoft  fous 
la  peau  ,  &  qui  fe  trouva  effilée  d'un  long  bout 
de  fil.  La  pratique ,  dans  tous  les  cas  de  cette 
efpèje,  cfl  fort  Simple,  &  ne  requiert  aucun 
ptécepte.  Lorfque  le  Corps  Etranger  détermine 
là  formation  d'une  tumeur  phlegmoneufe,  il 
faut  traiter  cette  tumeur  comnv:  rour  autre  abcès,  { 
&  faire  i'extraclion  du  Corps  irritant  dès  qu'on 
peut  l'apercevoir. 

CORROBORANS.  Ce  font  les  médicamens  ; 
qui,  appliqués  extérieurement,  ont  la  propriété  j 
de  contracter  les  Simples  folides,  &  de  rétablir  j 
le  ton  des  fibres  organiques.  Us  font  indiqués 
dans  les  maladies  qui  viennent  de  l'inertie,  ou 
du  défaut  d'action  des  nerfs  &  des  mufcles. 

Les  Corroborans  font ,  i ."  Aromatiques,  comme 
lafauge,  la  tnenthe,  le  romarin,. la  mcliiTe,  les 
fleurs  de  béroirte  ,  de  camomiles  ,  de  lavande, 
le  thiiri,  l'oiigan.  i.°  Amers,  comme  le  kinkina, 
l'abiynthe  ,  le  marrube  ,  le  trèfle  d'tau  ,  la 
rhue,  la  petite  centaurée.  Spiritueux,  comme 
Je  vin  rouge  ou  le  bianc  ,  i'èàù-dèfvfe  (impie 
oucamphtée,  i'efprit-de-v.in  ,'I'ef prit-de-romarin, 
&c.  4.0  Aqueux  froids,  comme  l'eau  très-  froide,  la 
neige,  h  shee. 

CORROSIFS.  Voyei  Caustiques. 

CORS.  Petits  tubercule*  durs  &  femblables 
&  des  verrues  plates  ,  que  les  Auteurs  latins 
appellent  clavi  pedum  ,  foir  à  caufe  de  leur 
figure,  feità  raifon  de  la  douleur  qu'ils  oc- 
cafionnent,  laquelle  peut  être  comparée  à  celle  que 
produiroit  un  clou  enfoncé  dans  une  partie,  lis  fe 
manifeflem  fur-tout  aux  pieds,  &  particulièrement 
fur  les  orteils  ou  entre  les  orteils,  lis  paroifTcut 
en  général  n'être  aurre  choie  qu'une  fubltance,  ; 
inorganique  ,  produire   par  l'épàilfiffemënt  de  > 
l'épiderme  ;  quelquefois  cependant  ils  font  évi-  I 
déminent  pourvus  de  nerfs  &  de.  vaiifcaux ,  ! 
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comme  il  paroîr  par  la  douleur  qu'on  occafionnèj 
&  par  le  fana  qu'on  fut  couler  en  les  coupant. 
Pour  l'ordinaire  ils  onr  leur  fiège  fur  la  peau-,  il  y 
a  des  cas  néanmoins  où  ils  pénètrent  fa  U'frlance 
&  s'enfoncent  jufques  aux  tendons  ,  &  même 
jufqu'211  période.  Ce  font  prefque  toujours  les- 
Souliers  trop  étroits  qui  font  venir  des  Cors  aux 
pieds  ;  &  ceux  qui  en  ont  ne  fouffrent  jamais 
tant  que  pendant  l'été  ,  &  lorsqu'ils  font  obligés 
de  relier  long-rems  de  bout,  ou  d»;  Lire  quelque 
grande  marche.  Auift  le  moyen  le  plus  fur  d« 
s'en  garantir  ef'-il  de  porter  de  graeds  fouliers, 
qui  ne  compriment  en  aucune  façon  les  orteil?; 
fans  cette  précaution  on  ne  fauroit  s'en  débar- 
ratTer,  quelque  moyen  qu'on  emploie  pour  cda. 

Après  avoir  écarté  toute  compreSlien  de  deflus 
les.  parties  affectées  de  Cors ,  ce  qu'il  y  a  de 
mieux  à  faire  pour  s'en  délivrer  ,  c'tft  d'nfer 
de  bains  de  pieds  fréquens,  &  long  terni  con- 
tinués, d'enlever  enfuire  avec  le  tranchant  d'un 
biiiouri ,  la  couche  fupérieure  &  inorganique 
du  Cor,  &  de  couvrir  la  partie  avec  un  em- 
plâtre de  fav  on  ,  pu  de  diachylon  gommé , 
qu'on  aura  foin  de  renon voiler  chaque  jour.  En 
répétant  de  tcms-en-ieir.s  le  bain  de  pieds  & 
l'abraûon  des  lames  fnpériecres  du  Cor,  &  en 
continuant  l'ufage  de  l'emplâtre  ,  quoiqu'on  ne 
parvienne  pas  ordinairement  à  extirper  ces  tu- 
meurs jufques  dans  leurs  racines,  &  qu'elles 
fuient  Sujettes  à  repouffer  au  bout  d'un  certain 
rems ,  on  ne  laiiîe  pas  quelquefois  de  s'en  dé- 
livrer (.ntièrement ,  ou  du  moins  on  fe  trouve 
fort  foùlagé  ;  les  Cor»  reviennent  plus  tard  & 
plus  rarement  ,  &  ils  Sont  toujours  moins 
incommodes. 

11  faut  prendre  ga'de  lorfqu'on  enlève  un 
Cor  avec  an  instrument  tranchant ,  de  le  faire 
avec  beaucoup  de  prudence,  parce  que  ces  tu- 
meurs fe  trouvent  quelquefois  û  voifines  des 
tendons  exrenfeurs  des  orteils,  ou  de  leurs  gaines, 
qu'on  court  le  plus  grand  rifque  de  b'efTer  ces 
parties,  fi  l'on  veut  les  enlever  en  emier,  & 
qu'on  expofe  par-là  le  malade,  aux  accidens  les 
plus  graves.  11  n'y  a  pss  moins  de  danger  à 
emreprendre  de  détruire  les  Cors  avec  des  cauf- 
tiques ,  tels  que  l'huile  de  vitriol,  l'eau  forte,* 
.&c.  Voyei  Tendon. 

CORSET.  On  voit  des  perfonnes  chez  qui  1« 
ventre  groffit  beaucoup,  &  dont  les  vifeères ,  par 
leur  volume  ,  ci  par  le  poids  qu'ils  exercent  fur 
les  parties  contenantes ,  leur  occalionnent  des 
tîraiUemèns  &.  des  maladies  ,  qui  vont  quelque- 
fois au  point  d'être  extrêmement  incommodes , 
de  les  empêcher  même  de  fe  renir  debout  quelques 
minutes  de  fuite.  C'ell  ce  qui  arrive  particulière- 
ment aux  femmes  qui,  avec  une  grande  difpo- 
firion  à  la  corpulence,  ont  eu  des  groff'eiï'es  nom- 
breufes  &  très-rapprochées ,  lesquelles  ont  trop 
diiiendu  &  relâché  les  mufcles  du  bas  ventre. 
Cette  preifion  x  en  fs  continuant ,  oblige  les  pareil 
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Su  ventre  à  s'étendre  de  pins  en  plus ,  ce  qui 
fatigue  toujours  le  fujet ,  &  l'expofe  à  avoir  une 
cxomphale  ou  une  hernie  ventrale.  L'Art  doit 
alors  venir  au  fecours  de  la  nature,  &  donner  du 
fouiien  à  l'abdomen-,  c'efl  dans  cette  vue  que 
M.  Sue  a  imaginé  un  Corfet  propre  à  foutenir 
le  ventre,  &  qui,  muni  d'une  pelotte  pour  ceux 
qui  ont  une  hernie,  la  contient  parfaùtijptnf  •,  il 
a  donné  la  defeription  de  ce  Corfet  dans  fon 
Traité  des  Hernie--.  —  Mais  de  quelque  avantage 
qu'il  puifTe  Être,  il  n'eft  point  à  comparer  pour 
1  utilité*,  au  Gorfei  éîaftique  de  M.  Van  Butchell , 
dont  non1;  avons  parlé  à  L'article  Bandage. 

COTES,  tihtvftu,  Cr/ttr.  Les  côtes  font 
ces  ?.rcs  o(Teux  dont  l'enfemble  forme,  par  fon  déve- 
lopptment  fucceflif  fur  la  colonne  épiniaire,  un  ef- 
pacc  mobile  deflir.é  à  contenir  &  défendre  les  orga- 
nes les  plus  elïentiels  à  la  vie.  Mais  l'Auteur 
de  ligature,  en  défendant  ainti  ces  organes,  n'a 
que  plus  ex^ofé  las  côtes  à  l'action  des  agens  ex- 
térieurs ,  a!nfi  qu'il  le  paroîtra  à  quiconque  ré- 
fléchit fur  l'action  &  la  difpoiition  refpcCHves 
de  ces  parties.  En  général,  les  Auteurs  reconnoif- 
feru  trois  état«  différen,dont  les  tôtes  peuvent  être 
affectées  par  une  violence  extérieure,  faveir,  leur 
fraclure  ,  leur  enfoncement  &  leur  luxation  : 
coniiderons  chacune  d'elles  en  particulier. 

De  la  fvaaure  des  Côtes. 

Les  Côtes  éprouvent  fraclure  beaucoup  plus 
fouvent  qu'on  ne  le  penfe  ;  mais  cette  fraclure 
n'eft  pas  toujours  de  'a  même  efpèce.  Il  en  eft 
une  fur  laquelle  le  plus  grand  nombre  de»  Pra- 
ticiens ne  s'accordent  point  ,  c'eft  la  feiure  de  la 
Côte  quia  ih-u  ,  dit  Keifier  ,  tantôt  au-dehors, 
&  d'autres  fois  au  dedans  .  fans  qu'il  y  ait  au- 
cun déplacement.  Il  eft  difficile  d'admetrre  com- 
me de  réfuter  cette  efpèce  dont  Paré  avoit  déjà 
fait  mention.  Néanmoins  fi  elte  peut  avoir  lieu , 
ce  doit  être  dans  les  cas  de  plaies  d'armes  à  fîu 
plutôt  qu'en  d'autres  circonftances.  Toutes  les 
Côtes  ne  font  point  également  expofées  à  être 
fracturées  *,  la  première  efl  tellement  cachée  par 
la  portion  ftèrnale  du  grand  pectoral ,  &  défen- 
due par  la  claviuile  >  qu'elle  ne  peut  être  rom- 
pue fans  que  ce  dernier  os  ne  le  foit  aufli.  Or 
ce  cas  efl  très  rare  ,  car  alors  la  violence  du  coup 

Îpi  pourroit  rompre  la  Côte  fe  perd  toujours 
ur  la  clavicule.  L'extrême  mobilité  dont  jouit 
la  dernière  Cote,  fembis  également  la  préferver 
de  la  fracture  ;  elle  fe  feuflrait  en  quelque  façon 
par  elle  des  crFets  de  la  caufe  contondante,  du 
•moins  quand  celle-ci  n'eft  point  une  arme  à  feu. 
On  en  pourroit  dire  autant  de  la  féconde  qui 
a  prefqu'autant  de  mouvement.  Mai^  il  n'en 
efl  pa«  de  même  de  celles  qui  ,  intermédiaires 
«ntr'elles ,  font  arrêtées  &  fixées  par  leurs  deux 
extrémités.  A  la  vérité,  la  fouplcfîe  des  cartilages 
fiu"  lient  les  vraies  au  fcrnum  ,  les  met  fouvent 
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à  l'abri  de  cet  accident  ;  mais  quelqu'efficacité 
qu'ils  puiffent  avoir  en  pareil  cas  ,  la  fracture 
n'en  arrive  pas  moins,  fur-tout  chez  les  vieil- 
lards ,  où  les  parties  ont  beaucoup  perdu  de 

.  leur  fouplefle.  11  efl  rare,  lorlque  le  corps  con- 
tondant offre  une  large  fur  face  ,  qu'il  n'y  ait 
qu'une  Côte  fracturée  •,  il  y  en  a  alors  ordi- 
nairement plutieurs  ,  &  quelquefois  une  même 
Côre  efl  fracturée  en  deux  endroits  différens.  La 
facture  efl  le  plus  fouvent  fans  déplacement  ; 
mais  quelquefois  cependant  les  bouts  fe  déran- 
rangent  ,  l'un  ou  l'autre  incline  vers  la  plèvre  , 
&  il  y  a  ce  que  J.  L.  Petit  appelle  fraclure  en- 
dedans  ,  eu  bien  le  bout  rompu  fe  porte  du  côté 
des  mufcles  extérieurs-,  &  c'efl  la  fraclure  en-de- 
hors <lu  même  Auteur.  Mais  quelque  foit  le  lieu 
ou  fe  trouvent  les  extrémités  rompues  ,  le  dé- 
placement n'eft  jamais  bien  considérable  ,  vu 
que  la  Côte  efl  retenue  an-defTus  &  au-deflWis 
par  les  mufcles  intereoftaux  qui  bornent  fon  dé- 
placement. La  fraclure  des  Côtes  peut  être  com- 
pliquée d'tfquilles  qui,  fe  portant  au-dedans,  pi-» 
quent  &  enflamment  la  plèvre,  l'on  a  même  Vu 
ces  efquihes  être  fichées  fur  le  poumon  Se 

-  donner  lieu  à  un  crachement  de  fang,  a  un  cm- 
phvfème  ,  ouvrir  les  vaifTeaux  intercofhux  &  oc- 
casionner de?  hémorrhagies  très-fàcheufes  ,  mais 
ces  cas  arrivent  plus  fréquemment  aux  plaies 
compliquées  de  la  poitrine  -,  nous  y  reviendrons 
par  la  fuite. 

On  reconnoit  la  fraclure  en- dehors,  par  l'é- 
lévation que  ferme  la  partie  déplacée  ,  par  la 
crépitation  qu'on  fent  loifqu'on  appuie  le  pouce 
deflus.  Ce  bruit,  pour  des  doigts  exercés,  ne 
peut  fe  confondra  ?vec  celui  d'un  cmphyfèmc; 
d'ailleurs  la  réfifiance  ici  efl  bien  plus  grande 
que  dans  le  cas  où  ce  fymptôme  paroîtroit.  La 
fraclure  en-dedans  fe  reconnoîtra  à  un  enfonce- 
ment  ou  creux  qui  efl  plus  ou  moins  apparent, 
aux  épiphénomènes  relatifs  à  la  refpiration ,  qui 
peuvent  fur  venir  ,  tels  que  la  douleur  ,  la  dif- 
ficulté de  refpirer ,  l'hémoptyfie  ,  i'emphyiemc , 
mais  ces  derniers  fymprômes  font  toujours  dou- 
teux quand  il?  font  ifolés.  Il  efl  aifé  f  d'après 
ce  que  nous  venons  de  dire,  d'appercevoir  que 
que  la  fraclure  des  Côtes  avec  déplacement  en- 
dedans  ,  efl  toujours  plus  fâcheuie  &  plus  inj 
quiétante  qué  celle  où  ce  déplacement  efl  en-de- 
hors. Voyons  quel  traitement  il  faut  fuivre  dans 
l'un  comme  dans  l'autre  cas.  Hippocrate  efl  fans 
contredit  l'Auteur  Je  plus  ancien  qui  nous  sir 
donné  des  préceptes  fentes  fur  la  fraclure  des  Cô» 
tes.  Lorfqu'il  y  en  avoit  une  ou  plulieurs  fracr- 
turéesfans  dénu  dation  &  fans  efquilles,  enfin,  lorl- 
que la  fraclure  étoit  la  plus  {impie;  Hippocrate 
annonce  que  la  fièvre  furvient  très-rarement  ,  & 
comme,  en  pareil  cas  ,  il  n'arrive  aucun  crache- 
mtm  de  fang  ,  ni  aucune  fuppuration  ,  aufli 
pc-nfoit-il  peu  aux  topiques  ,  aux  bandages  &  ara 

j  régime.  Un  empl&re  de  cirât ,  une  ccmprerlg 
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&  un  flmple  bandage  contentif  étoit  tout  l'appa-  j 
reil  qu'il  adoptoit /quand  quelques  circonflances 
le  portoientà  en  appliquer  un.  Il  penfoit  autre-  j 
ment  quand  la  maladie  étoit  accompagnée  de  I 
contufion  ,  de  la  lèfion  des  veines  &  des  nerfs 
qui  rampent  dans  les  inte  rfiices ,  de  crachement  de 
fang  ,  de  la  toux  ,  ou  qu'elle  furvenoit  à  une  per-  j 
fonne  qui  étoit  attaquée  de  tubercule  ou  de  fup-  j 
puration  dans  la  poitrine.  Ce  Père  de  la  Méde-  f 
cine  fe  recrioit  de  fon  tems  de  ce  qu  on  s'inquié-  j 
toit  moins  de  la  contufion  que  de  la  fraclure  fim-  [ 
pie.  Les  préceptes  qu'il  donne  à  cet  égard  font  j 
encore  ceux  que  l'on  met  en  pratique  auiour.  j 
d'hui  que  l'Art  a  fait  de  fi  grands  progrès.  Il  in-  . 
fifie  en  pareil  cas  fur  la  diète  ,  l'abftimnce  du 
coït  ,  le  filence  ,  la  faignée  du  bra<  ,  les  lini-  j 
mens  &  une  comprelîîon  douce.  Tant  que  !e  ma-  , 
lade  étoit  au  régime ,  il  tenoit  le  bandage  ferré, 
&  il  ne  le  lâcboit  que  quand  il  comn-knçoit  à 
prendre  des  alimens  plus  fubflantiel>.  Non-leu- 
lernent  le  mal  préfent  l'occupoit ,  mais  encore  ce- 
lui  qui  pouvoit  venir  parlafuite.  Il  obferve  fi  une 
contufion  négligée  laiffe  après  elle  un  gonflement  j 
fenfible ,  que  bientôt  les  chairs  fe  détachent  de 
l'os  ,  qu'il  fe  forme  carie  ,  &  qu'ainfi  le  ma  la-  [ 
de  traîne  en  langueur.  Ces  obfervaiions  font  de  J 
toute  vérité  ;  néanmoins  quelqu'éloge  que  femble 
devoir  mériter  notre  Auteur  fur  ce  point  ,  fes 
vues  ne  font  pas  toujours  faines.  Il  confeille,  par 
exemple,  de  défaire  tous  les  jours  l'appareil  pour 
un  prétexte  abfoiument  iilufoire  ;  il  portoit  le 
feu  jnfqu'à  l'os  dans  le  cas  de  contufion  ,  fans 
trop  favoir  pourquoi-,  mais  telles  que  foientfes 
erreurs  ,  fa  pratique  la  plus  ordinaire  n'en  étoit 
pas  moins  appréciable  &  eft  à-peu-près  celle 
qu'on  fuit  encore  aujourd'hui. 

Dans  les  cas  les  plus  ordinaires ,  il  n'y  a  au-  ' 
cune  réduction  à  tenter  par  cela  même  qu'il  n'y 
a  aucun  déplacement.  Une  iimple  compreffe  trem- 
pée dans  un  mélange  d'eau-de-vie  &  fourenue 
par  un  bar.dçe ,  le  corps  bien  ferré  pour  dimi- 
nuer les  fortes  refpirariôns  ,  eft  le  feul  appareil 
qui  foit  nëçeffalre.  Si  on  fait  davantage  ,  c'eft 
qu'en  veut  paroître  faire  beaucoup  ,  pour  inté- 
reffer  &  fixer  plus  l'attention  ,  dans  l'efpoir , 
ofons  le  dire  ,  d'une  plus  grande  récompenfe  j 
mais  quelques  fuient  les  topiques,  la  nature  n'en 
foude  pas  moins  en  vingt  jours ,  environ  ,  les  deux 
bouts  de  la  Côte.  Quand  il  y  a  déplacement  ,  fi 
les  deux  bouts  font  en-dedans,  on  confeille  de 
preffer  avec  les  deux  mains  la  partie  antérieure 
contre  la  poftérieure  pour  faire  reflbrtir  en-dehors 
les  bouts  rompus  &  les  mettre  de  niveau  avec 
les  autres  Côtes ,  ayant  foin  d'appuyer  ,  non  pas 
fur  la  fraclure  même,  mai';  fur  les  deux,  côtés. 
On  applique  enfuite  des  compreffes  très-épaiîTes 
fur  les  deux  extrémités  de  la  Côte  ,  une  du 
côté  du  flernum  &  l'attire  du  côté  de  l'épine  pour 
tenir  les  bouts  relevés,  comme  par  un  mouvement 
de  bafcule ,  &  l'on  applique  un  bandage  de  corps 
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bien  ferré.  Si  l'on  ne  pouvoir  relever  par  cette 
méthode  la  portion  dos,  &  qu'elle  occafionnâf. 
quelqu 'accident ,  ii  ne  faudroit  point  héfiter  d'ou- 
vrir l'efpace  intercoflal  pour  y  porter  un  éléva- 
toire  &  relever  les  portions  déplacées,  &  l'on 
s'y  détermineroit  d'autanr  plus  promptement  que 
les  acc.idens  annonceroient  un  épanehemenr  (  ou 
une  ouGtrture  de  l'artère  inrercoftale.  Ce  cas'  re- 
vendrait alors  à  celui  de  l'empième  que  nous 
confidérerons  par  la  fuite.  Les  faignées  font  ici 
plus  ou  moins  nécefiaires  ftlon  l'urgence  des  cas; 
fi  la  refpiration  ne  devient  pas  plus  libre  ,  il 
faudra  tenir  les  malades  fur  leur  féant  &  leur 
donner  les  potions  calmantes  &  adouciffantesque 
leur  érar  exige.  La  coalition  des  pièces  fracturées, 
dans  ces  cas  de  complication ,  eft  toujour  plus 
tardive;  elle  a  lieu  chez  les  bons  fujets , du  vingt- 
cinquième  jour  au  trentième. 

On  fe  comporte  différemment  qu.-nd  les  bouts 
déplacés  fe  portent  en  dehors..  On  les  pouffe  en- 
<ïe  ans  avec  les  doigts  jufqu'au  niveau  des  autres 
Côics  ,  ayant  foin  d  appuyer  fur  les  deux  côtés 
de  la  fraclure  ;  on  applique  enfuite  une  com- 
pre!ic  d'environ  'un  demi-pied  carré  trempée 
dans  l'eâUrde-vîe  ,  puis  deux  autres  d'un  doigt 
environ  d'épaiffeur  fur  trois  de  large  &  huit  de 
long  du  le  lieu  même  de  la  fraclure,  près  des 
bouts  rompus ,  &  l'on  foutient  le  tout  également 
avec  un  bandage  de  corps. 

De  l'enfoncement  des  Cotes.  ' 

L'enfoncement,  tel  que  nous  l'admettons ,  dif- 
fère de  celui  dont  on  parle  ordinairement  ,  en 
ce  qu'il  y  a  promptement  refiitution.  Il  ne  faut 
point  le  confondre  avec  la  f  acture  accompagnée 
de  déplacement  dont  nous  venons  de  parler.  Pour 
que  1  enfoncement  dont  ii  s'agit  ,  puiffè  avoir  lieu, 
il  faut  que  l'impreffron  fe  paffefur  plufieurs  Côtes 
à-la-fois  -,  comme  ces  os  font  fingulièrement  élaf- 
tiques  ,  fur- tout  du  côté  de  leur  portion  cartî* 
lagineufe,  ils  prêtent  &  fe  portent  au  -  dedans , 
fur  les  vifeères  qu'ils  bleffent  plus  ou  moins. 
Ainti  l'on  a  vu  le  foie  ,  la  rate  être  entièrement 
coupés  ,  après  la  violence  qu'une  voiture  avoit 
fait  en  parlant  fur  la  poitrine,  &  néanmoins  les 
côtes  à  l'omerture  du  cadavre  être  dans  l'état  de 
la  plus  grande  intégrité  -,  les  Hifiori;  ns  fournif- 
fent  nombre-  de  ces  obfervations.  L'on  a  égale- 
ment vu  des  crachemens  considérables  de  fang  , 
fans  qu'on  ait  pu  découvrir  la  moindre  trace  de 
fraclure  lur  quelques-unes  des  Côtes.  Ces  fortes 
de  cas  font  toujours  très-fâcheux-,  on  peut  même 
les  regarder  comme  étant  la  plupart  du  tems 
mortel*.  Quant  à  l'enfonçure  fans  reftitution  , 
c'eft  une  maladie  idéale  qui  ne  s'eft  encore  ren- 
contrée que  dans  le  répertoire  des  charlatans,  où, 
vraifembiabîement  elle  reliera  encore  long-tems. 
Nous  en  difons  autant  de  la  fêlure  de  la  Côte 
qu'ils  annoncent  avec  cet  air  d'affurance  que  finir 
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pudence  &  l'ignorance  peuvent  feules  donner. 
Ce  n\ft  pas  que  cette  f.nte  ne  puifle  arriver 
dans  certaine  fraclure ,  &  notamment  celles  qui 
font  occafionnces  par  des  armes  à  feu  -,  mais  ce 
cas  n'en1  point  le  leur  ,  &  conféquemment  ne 
fauroit  lui  être  rapporté. 

De  la  luxation  des  Côtes. 

On  ne  trouve  rien  fur  la  luxation  de*  Côtes  , 
dans  les  Autems  Ls  plus  anciens.  Les  Obferva- 
teurs ,  qui  nous  ont  donné  beaucoup  de  faits 
concernant  les  autres  maladies ,  ne  nous  ont 
rien  fourni  fur  celle-ci.  M.  J.  L.  Petit ,  Duverncy 
même,  qui  a  écrit  plusrécemment,n'cn  font  pa -men- 
tion. On  ne  peut  concevoir  leurtilencelurte  Loirr, 
fur- tout  étant  venu  après  Paré  ,  qui  en  parle 
d'une  manière  parti  .ulière.  C<-s  Praticiens  au- 
raient-ils  ju^é  cette  luxation  impoflible,  & 
croyoient-ils  pour  cela  n'en  devoir  point  parler  \ 
mais  une  telle  opinion  eft  démenue  par  l'expé- 
rience. En  coniidérant  la  jonction  des  côtes  , 
tant  au  ftérnum  qu'aux  vertèbres,  l'on  voit  que 
Ja  luxation  doit  plutôt  arriver  vers  celies  -  u  , 
que  vers  ce  d.rnier  o^  Ce  n'eft  pas  qu'on  ait 
eû-  lku  de  l'obferver  fur  celui-ci",  mais  c'eto.t 
à  la  fuite  d'un  deioidre  dar.^  la  fymphyfe 
chondioliale  des  Cô:es  avec  tut  ,  tel  qu'on 
le  voif  quelquefois  dans  le  fcprbut  porté  au 
plus  haut  d^gré.  L'efpèce  d'articulation  qui 
nxe  chaque  Côte  fur  les  côtés  de  J'épine,  efl 
un  genre  de  gynglime  ,  forutié  en  arnèie  par 
de  forts  ligamens  ,  les  vertébro  -  cotlaux  qui 
dis  apophyfes  tranfvetfes  vont  aux  tubérofués 
de  chaque  Côte,  &  en  devant  par  un  épanouiiit- 
ment  ligamenteux  ,  qui  de  la  circonférence  de 
la  tête  ,  le  porte  fui  les  contouis  des  facettes 
vertébrales.  Les  apophyfes  traniverfes  retiennent 
chaque  Côte  en  arrière  ,  &  empêchent  conlé- 
quemment  que  la  luxation  puifle  le  fai  e  en 
dehors-,  la  force  des  hgamens  vertébro-coflaux, 
&  la  ïamé  des  cas  ou  un  corp=  agiroit  d'une 
manière  alfez  préeife,  fur  le  bord  inférieur  ou 
fupérienr  piès  de  fon  articulation,  exclut  en  quel- 
que forte  la  luxation  en  haut  &  en  bas,  que 
Paré  admettoit  de  fon  temps,  &  que  quelques 
perfonnes  peu  inftruites  croient  encore  aujour- 
d'hui avoir  lieu. 

De  tous  les  Auteurs  qui  ont  écrit  fur  cette 
matière,  depuis  ce  Reflau.atenr  de  la  Chiruigie 
Françoire  ,  je  /:e  fais  que  Piatner  qui  ait  eu 
une  opinion  plaulible  touchant  les  luxations  en 
haut  ou  en  bas.  Cofc  dit-il ,  dans  feslnfimmons  de 
Chirurgie,  §  II49,  hng'e  firejuentius  franguncur 
quàm  à  J<.â  fi.de  xnovew.v.r,  Ncn  pojfunt  in  exte- 
riorem  partent  (xcidt;e}  cum  oppofiti  procejfus 
tranf,crji  yertebrarum  jummam  ilhrum  pirtem  cun 
tinemt  ,  nec  f  icilè  fiurfum  vel  deorskm  versus 
premoveù  pojfunt.  lgtur  fi  moventur  in  in'.e- 
rionm  pariem  piopelluntur  j  &  en  homme  pré- 


voyant, il  va  même  jufqu'à  annoncer  les  acci- 
dens  qu'on  doit  attendre  d'un  pareil  dérange- 
ment, cum  pleura  prematur,  gravis  inflammatio  & 
fipirandi  difficultas  fiequitur.  M.  Butter ,  dans  un 
Mémoire  très-inftrucfif ,  &  qu'on  trouve  parmi 
ceux  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie  a  de 
nouveau  pris  cette  matière  en  confidération ,  il 
ell  plus  décidé  que  Piatner  à  cet  égard,  en  ad- 
mettant la  feule  luxation  tn  avant,  il  ne  la 
croit  cependant  pas  également  facile  pour  toutes 
les  Côtes-,  ies  fupérieures  en  font  garanties,  dit- 
il  ,  par  les  omoplates  qui  leur  fervent  comme 
de  bouclier,  &  les  dernières  des  faufles  femblent 
ne  devoir  fe  luxer  que  très-difficilement,  parce 
quelles  lont  flottantes  j  ainfi  ,  il  n'y  a  guères  que 
ies  quatre  ou  cinq  inférieures  de  vraies,  &  les 
deux  ou  trois  premières  des  faufleï,  qui  puilfent 
être  déplacées,  &  plus  encore  ces  dernières,  par 
la  taiion  qu'elles  n'ont  aueun  appui  fur  le  Iter- 
nutn. 

"  Plus  les  Côtes  font  lorgnes  ,  continue 
M.  Buttet,  ainii  que  leur  cartilage ,  plus  elles  font 
courbées  en  arrière,  &  foîidement  appuyées  an- 
térieurement ,  plus  aulii  elles  font  faciles  à  luxer. 
Au  contraire  ,  ii  quoique  fort  courbées  poflé- 
rieutement  &  appuyées  en  devant,  elles  font 
-très-cour  tès ,  de  même  que  leur  cartilage,  alors 
elies  fe  déplacent  plus  difficilement;  mais  leur 
luxation  femble  être  impoflible  ,  quand  elles 
lont  en  même-tenis  courtes  peu  courbées  ,  & 
lans  appui  antérieurement.  Dans  le  premier  cas, 
leur  longueur,  kur  courbure,  &  leur  appui, 
concourant  avec  l'effort  de  la  caufe  à  les  courber 
davan;age  ,  pour  pouffer  leur  extrémité  poflé- 
ricure  vers  le  dedans  de  la  poittine,  &  c'efl  ce 
qui  doit  arriver  aux  côtes  moyennes.  Dans  le 
fécond  qui  efl  celui  des  côtes  fupérieurec,  outre 
que  l'alfiette  de  leur  tète  fur  la  partie  latérale  des 
corps  des  vertèbres  efl  moins  oblique,  c'efl-à- 
dire  plus  directe  à  la  ligne  tranverfale,  ces 
côtes  étant  déjà  très-courbées  &  d'ailleurs  très- 
courtes,  la  caufe  trouve  plus  de  réfiflance  à 
augmenter  leur  cou;  bure  pour  les  enfoncer. 
Erlin,  dans  le  troificme  où  fe  trouvent  les  der- 
nières faufles  Côtes ,  le  défaut  de  courbure  en 
arrière  &  d'appui  en  devant,  fait  que  I  efforê 
extérieur  fe  réduit  à  porter  en  -  dedans  l'extré- 
mité antérieure  de  la  côte.  »  M.  Butter  tire  de 
ces  principes  une  conféquence  naturelle,  que  de 
toutes  ies  Côtes,  les  vraies  inférieures,  font  les 
plus  aifées  à  luxer  que  toute?  les  autres. 

Mais ,  obferve  noire  Auteur,  pour  que  cet  tfFet 
s'erfuive,  il  fau:  que  le  corps  fur  lequel  on 
tombe,  ou  dont  on  efl  frappé,  ait  peu  de  fur- 
face,  afin  qu'il  n'agifîe  que  fur  une  côte  ou  fur 
deux  ,  car  s'il  s'étendoit  à  un  plus  grand  nombre, 
la  luxation  ne  pourroit  s'enfuivre  du  moins 
fans  caufer  d'autres  défordres  infiniment  graves, 
&  même  mortels.  Il  faut  que  fon  aclion  fott  en 
arrière  près  de  f  angle  de  la  Côte  ,  &  mieux  en- 
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core  près  de  leur  articulation ,  car  ptus  loin  il  fie 
pourroit  que  s'enfuivre  enfoncement  ou  fraclure. 

Il  eft  affez  facile  de  s'affurer  de  la  préfence 
de  la  luxation  dans  l'articulation  des  côtes ,  les 
doigts  apperçoivent  évidemment  un  vuideàcôté  de 
l'apophyfe  tranfverfe  de  la  vertèbre  qui  difparoît 
inlenfiblement  en  longeant  la  côte.  Quand  on 
appuie  fortement  fur  le  thorax,  comme  pour 
repoufferla  Côte  luxée  en  arrière,  on  fent  fous 
le  doigt  qui  eft  fous  l'enfoncement,  un  mouve- 
ment, évident  produit  par  la  tubérofué  qui  fe 
replace  fous  l'apophyfe,  quelquefois  même  on 
entend  un  bruit  affez  fenfible.  Les  fenfations 
font  les  mêmes  quand  le  malade  touffe  ,  ou 
qu'il  fait  des  efforts  comme  pour  fe  relever, 
lorfqu'il  eft  couché;  elles  ne  peuvent  être  con- 
fondues avec  celles  que  donneroit  une  fraélure  : 
ïout  autre  figue  doit  être  regardé  comme  équi- 
voque. La  luxation  d'une  côte  ne  fauroit  par 
elle-même  occaiioaner  de  bien  grands  accidens  -, 
cependant ,  quoique  le  déplacement  paroifle  mé- 
riter peu  de  confidération ,  fes  fuites  ne  font 
pas  moins  fouvent  fâcheufes,  ainfi  que  l'expé- 
rience l'a  conffaté.  Ils  font  quelquefois  tels  qu'on 
confond  la  maladie  avec  la  fracture  en-dedans  -, 
erreur  où  font  tombés  plufieurs ,  faute  d'un 
examen  fait  férieufement. 

Le  traitement  de  la  luxation  des  Côtes  eft 
très  -  firrspîe  ,  il  confifte  à  réduire  d'abord  la 
luxation  en  appuyant  fur  l'extrémité  fternale 
de  la  côte  déplacée ,  afin  de  la  faire  rentrer  dar,s 
fon  articulation;  puis  l'on  applique  une  com- 
preffe  large  de  quatre  travers  de  doigt,  longue 
de  huit  ou  dix,  &  épaiffe  d'environ  deux,  fur 
l'articulation  antérieure  de  la  côte  &  leurs  voi- 
lines  5  on  en  applique  une  autre  fembiable  fur 
les  apophyfes  tranfverfes  des  vertèbres  du  dos, 
&  on  les  foutignt  toutes  deux  au  moyen  du 
bandage  qu'on  appelle  Qnadriga.  Du  refie  s'il  y 
a  des  accidens,  on  fe  comporte  félon  que  leur 
naturel  exige.  (  M.  Petit-Radmz.  ) 

COTON.  Onfe  fert  de  Coton  pour  appliquer 
certains  topiques,  ceux  fur-tout  qui  s'emploient 
pour  les  maux  d'oreiiles  &  de  dents  ;  &  pour 
maintenir  la  chaleur  dans  des  parties  où  cela  eft 
nécefTaire,  commt;  dans  les  tumeurs  glanduleufes. 
Les  Indiens  emploient  le  Coton  au  lieu  de  charpie , 
pour  le  panlement  des  plaies.  L'on  fait  avec  du 
Coton  filé  les  mèches  des  fêtons.  Le  Coton  fert 
encore  pour  l'application  du  Moxa.  Voyei  Câu- 

TERE  ACTUEL. 

COVILLARD  ou  Couillakd  (Jofeph)  na- 
quit le  iiècle  dernier  ,  de  Charles  Couiilard  ,  Chi- 
rurgien de  Montelimar  en  Dauphiné.  Il  exerça 
îa  Chirurgie  avec  éclat  dans  cette  Ville  &  dans  les 
voifines  ;  on  juge  même  d'après  fes  ouvrages  qu'il 
fut  fréquemment  appellé  à  Lyon  &  autres  Villes 
des  environs.  On  a  de  lui  le  Chirurgien  opera- 
teur ou  Traité  méthodique  dis  principalts  opéra- 
tions de  Chirurgie.  Cet  ouvrage  parut  à  Lyon  en 
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S  l6y0  ;  la  féconde  édition  eft  de  1646;  c'efl  im 
abrégé  où  l'on  trouve  peu  de  chofe  qui  lui  ap- 
partienne. Il  s'étend  fur  la  lithotomie ,  le» 
hernies,  la  paracenthèfe  &  la  cataracle  dans  au- 
tant de  chapitres  particuliers;  tout  ce  qu'il  dit 
fur  l'Anatomie  ,  il  en  fait  hommage  à  Galien ,  à 
Vefale,  à  Failope  &  à  Dulaurens.  La  meilleure 
production  qui  foit  fortie  de  fa  plume  fone 
fes  Obfervations  iatro-chirurgiques,  où  l'on  trouve 
beaucoup  défaits  finguliers&  qui  font  infiniment 
intéreffam.  M.  Louis  &  tous  les  bons  Observateurs 
en  ont  fait  ufage  pour  établir  ou  confirmer  les 
grands  points  de  do&rine  qu'ils  ont  établi  fur  les 
parties  de  l'Art  auxquels  iis  ont  donné  leurs 
veilles.  Comme  nous  ne  pouvons  analyfer  un  ou« 
vrage  aulfi  curieux  fans  le  démembrer ,  nous  ren- 
voyons à  lui ,  perfuadé  qu'en  ne  peut  qve  beau- 
coup profiter  de  fa  lecture.  (M.  Petit-Radei.)) 
COUP  y  18us  /choc  o/un  coup  qui  nous  frappe^ 
ou  contre  lequel  nous  allons  huurter.  Il  réfulte 
du  Coup  dirférens  effets,  tels  que  la  plaie,  îa 
contufion,  la  fracture,  l'entorfe,  la  luxation,  &c, 
Voye^  tous  ces  objets  à  leurs  articles  refpeètif  < 
(M.  Petit-Radez.) 

COUP-DE-MAITRE.  Certains  tours  de  mai» 
par  lefçuels  le  Chirurgien  en  fondant  par-deffous 
le  ventre  ,  c'eft- à-dire ,  en  introduifant  le  b^c  de 
la  fonde  dans  l'urètre,  de  manière  que  la  con« 
vexité  regarde  le  pubis,  il  en  ramène  la  conca- 
vité vers  le  bas-ventre  en  la  portant  dans  la  vefîie.l 
Voyez  l'article  Sonde.  On  délîgne  encore  fous 
ce  nom  la  prolongation  de  l'incifion  vers  le  coi 
|  de  la  veffie  fans  aggrandir  peur  cela  l'incifion 
s  extérieure,  procédé  qu'on  luit  dans  certaines  mé- 
•  thodes  de  tailler ,  notamment  dans  le  grand  appareii 
|  de  laiéralifé.  (  M.P etit-Radel.) 

COUP-DE-SOLEIL  ,  Infdatio.  C'eft  l'effet: 
produit  par  les  rayons  du  foleil  fur  quelques-unes 
de  nos  parties.  De  toutes  les  douleurs  inflamma- 
toires il  n'en  eft  point  de  plus  fréquentes  à  la 
campagne  que  celle  qui  cfi  occaiionnée  par  Paclion 
du  foleil,  &  à  laquelle  on  donne  le  nom  d'Info- 
lation  ou  Coup-de-foleil.  Quand  cet  aftre  borne 
fes  effets  fur  la  peau  &  fur  les  parties  découvertes 
comme  le  vifage,  &  que  l'impreffion  n'a  point 
été  de  longue  durée ,  il  occafionne  un  fimplc  éréû« 
pèle  qui  difparoît  quelques  jours  après ,  &  l'épi- 
démie tombe  par  écaille  avant  que  la  couleur 
naturelle  reparoiffe.  Quand  l'accident  eft  auift 
léger  ,  il  fe  diliipe  par  de  fréquentes  lotions  d'eau 
virginale  ou  d'eau  fimple,  dans  laquelle  on  a 
verlé  quelques  gouttes  d'extrait  de  faturne  ,  ou 
bien  une  infufion  de  fleurs  de  fureau  légèrement 
acidulée  avec  le  vinaigre.  Quelquefois  quand 
l'imoreffion  s'eft  faite  fur  le  vifage,  les  vaiffeauxde 
la  membrane  pnuitaire  font  érérilées,  d'où  s'en 
fuit  le  coi  iza  ou  le  rhume ,  improprement  dit , 
du  cerveau,  lequel  fe  difiipe  par  de  légers  fudo- 
rifiques,  tels  que  finfufion  de  coquelicot  ou  de 
Ucurs  de  fureau.  L«s  fuites  font  bien  plus  inquié- 
tantes 
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tantes  quand  f  impreffion  s'efl  faite  fur  le  cerveau 
iwéme  ;  la  douleur  de  tête  eft  atroce,  elle  tient 
du  genre  des  gravatives  &  des  pulfatives-,  elle  fe 
fait  fentir  jufqu'au  fond  des  orbites,  les  yeux  font 
brillans  &  enflammés ,  ils  refufent  la  lumière,  les 
paupières  gonflées  les  cachent  fouvent,  la  tête 
femble  fauter  à  quelques-uns  ;  plufieurs  font  dans 
un  profond  fommeil  dont  on  a  peine  à  les  tirer, 
d'autres  font  dans  un  état  continuel  de  veille  ; 
■ux  uns  le  délire  furvient  avec  fièvre  &  fureur, 
pendant  que  d'autres  fans  fièvre  tiennent  des  dif- 
cours  qui  n'ont  aucune  fuite.  Enfin  il  en  eft  qui 
font  pris  de  mouvemens  convulfifs  &  de  tremble- 
mens  des  membres  ;  les  tégumens  de  la  tête  font 
fecs  &  comme  rôtis ,  on  voit  fouvent  paroitre  des 
gonflemens  vers  les  oreilles  &  le  cou,  les  forces 
le  perdent  de  plus  en  plus,  &  fur-tout,  à  mefure 
que  les  fueurs  fortent ,  les  urines  font  enflammées 
&  très-rouges,  les  anxiétés  fe  repèrent,  les  vomif- 
femens  commencent  &  perfiftent;  enfin  il  en  eft 
qui ,  comme  les  enragés ,  refufent  toutes  les  boiflbns 
quelconques  ;  &,  dans  ce*  cas,  la  mort  n'eft  pas  lente 
à  venir.  La  caufe ,  qui  fait  naître  tous  ces  accidens, 
agit  quelquefois  avec  tant  de  violence  qu'elle 
fait  périr  dans  le  moment  même-,  ce  genre  de 
mort  fubite  n'eft  pas  rare  chez  les  convalefcens 
qui  fortent  des  falles  des  hôpitaux  pour  aller  fe 
récréer  au  foleil  du  printems ,  aux  ivrognes  qui 
tombent  aux  environs  des  villages  où  ils  vont 
boire ,  aux  coureurs  &  voyageurs  de  pied  qui 
fe  mettent  en  route  l'été  depuis  dix  heures  du 
matin  jufqu'à  quatre  du  foir:  les  perfonnes  qui 
fortent  peu  de  chez  elles  ne  manqu.nt  pas  d'en 
être  attaquées, quand  au  printims,  à  la  promenade, 
elles  reçoivent  d'une  manière  fubite  le;  rayons 
du  foleil  que  des  nuages  caehoient  auparavant. 
Les  orientaux  font  rarement  fu jets  aux  Coups- 
de-Soleil ,  leur  toque  ou  bonnet  fait  d'une  longue 
pièce  de  toile,  roulée  plufieurs  fois  fur  elle-même 
les  en  garantit.  Les  nègres  n'y  font  pas  plus 
expofés,  quoique  la  plupart  aient  !a  tête  décou- 
verte ,  &  que  beaucoup  vivent  dans  la  zône  tôrride 
fournis  aux  influences  d'an  foleil  qui  darde  fes 
rayons  à  pic-,  l'habituds  leur  tient  lieu  de  tout 
préfervatif. 

Une  maladie  donth;s  fymptômes  font  fi  graves , 
&  fe  fuccèdent  fi  prompttment  ,  exige  auffi 
qu'on  la  combatte  par  lesfecours  les  plus  prompts. 
On  commencera  par  tirer  du  pied  une  fuffi'anre 
quantité  de  fang  pour  dégager  les  vaiffeaux  de 
la  têre,  quand  cette  partie  fera  pn'mitivement 
affeclée,  finon  l'on  s'en  tiendra  à  celle  du  bras, 
&  l'on  y  reviendra  plus  ou  moins,  félon  l'amé- 
lioration  des  fympïômes.  On  laitTera  les  pieds 
dans  l'eau  chaude,  ou  bien  l'on  fera  prendre  des 
demi-bains ,  &  même  des  bains  entiers  fi  l'on  en 
a  la  facilité-,  les  bains  font,  en  pareil  cas,  des 
merveilles,  leur  efficacité  avoit  déjà  été  reconnue 
de  Celfe ,  ainfi  que  les  douches  dont  nous  parlerons 
|>ientôt.  Ils  feront  sièdes,  &  les  malades  y  refis- 
Chirurgie.  £crçe  l«  J,eH  Vajii^ 
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ront  au  moins  une  heure.  Quand  ils  fortiront 
du  bain  on  leur  donnera  un  lavement  fait  avec 
une  décoction  de  graines  de  lin  &  une  poignée 
de  fon,  dans  laquelle  on  ajourera  une  cuilletée 
ou  deux  de  \  inaigre  j  on  leur  donnera  abon- 
damment du  petit  lait  de  beurre,  ou  une  boiffon 
faite  avec  quaire  cuillerées  de  vinaigre  &  une 
de  miel  fur  une  pinte  d'eau  ,  ou  bien  la  limonnade 
ordinaire  \  toutes  ces  boitîons  feront  données 
froides.  On  répétera  les  bains  de  pieds  ou  ceux 
de  corps  plus  ou  moins,  félon  que  les  fymptômes 
feront  plus  ou  moins  lents  à  difparoîrre  j  &  fi 
le  ventre  n'a  point  étéévacué  affez  par  les  lavemens , 
on  donnera  la  décoclion  de  tamarin,  aiguifée  de 
crème  de  tartre  pour  débarrafîer  les  entrailles  des 
matières  donr  lapréfence  ne  pourroit  qu'augmenter 
ou  entretenir  les  actidens.  Quand  il  ne  paroît  à 
l'extérieur  de  la  tête  aucun  gonflement  n-i  aucune 
inflammation ,  &  que  tout  le  mal  occupe  l'intérieur 
ou  néglige  les  topiques  fans  trop  en  favoir  la  raifon  j 
cependant  il  eft  certain  qu'un  véficatoire,  appliqué 
fur  le  fommet  de  la  tête,  concurremment  avec 
les  camphoracés  &  les  nitreux  pourroit  produire 
un  bien  réel.  Quand  il  y  a  éréfîpel le  fur  le  cuiff 
chevelu,  il  fautrafer  la  partie,  &  y  laifTer  tomber 
de  fort  haut  un  filet  d'eau  fraîche  qu'on  reçois 
à  mefure  dans  un  large  baflîn  placé  tous  la  fête  du 
malade.  Quand  on  ne  pourra  fuivre  commodé- 
ment ce  procédé,  on  le  contentera  d'appliquer 
des  comprefTes  trempées  dans  de  l'eau  froide 
&  du  vinaigre,  &  on  les  tiendra  toujours  humec-r 
tées.  f  M.  Petit-Rjdez.  ) 

COUPEROSE  ou  Vitriol  martial.  C'elt 
un  fel  métallique  compofé  d'acide  vitriolique  & 
de  fer.  Comme  il  eft  aflringenf  &  tonique,  oa 
l'ajoute  aux  liqueurs  deftinées  à  faire  des  fomen- 
tations fur  les  ulcères  putrides  &  gangréneux. 

COUPURE.  Solution  de  continuité,  faite  par 
un  infiniment  tranchant.  Voye{  Plaie. 

COURONNEMENT.  Terme  ufité  parmi  les 
Accoucheurs  ,  pour  défigner  le  cas  où  les  eaux 
étant  écoulées,  &  l'enfant  prtfentant  la  tête,  les 
bords  de  l'orifice  de  la  matrice  forment  fur  elle 
comme  une  efpèce  de  Couronne  ,  ce  qui  n'anive 
guère  que  quand  l'enfant  commence  à  être  en- 
gagé. Le  Couronnement  ,  en  pareil  cas ,  dure 
ordinairement  très  peu  de  tërns,  fur-tout  quand 
les  efforts  qui  déterminent  l'ac  ucrument  font 
répétés,  &  que  l'orifice  de  la  matrice  offre  peu 
de  ràfiflance.  Mais  il  n'en  eft  p.,;  ainfi  quand 
celui-ci  eft  dur  &  calleux  .,  ce  qui  eft  affez  le 
cas  dans  un  premier  accouchement,  chezlesper- 
fonnes  déjà  avancées  en  âge,  <*:  qui  font  très- 
vigoureufes  -,  il  arrive  alors  affez  fouvent  que 
l'orifice  fe  crévafle ,  &  même  au-delà  de  l'en- 
droit qui  offre  le  plus  de  réfiflanre -,  ce  qui  peut 
avoir  fon  danger  en  beaucoup  de  circonflances„ 
Auffi,  pour  l'éviter,  a-t-on  confu-é  dans  ces 
derniers  tems ,  de  faire  différentes  inJfions  de 
côtés  &  d'autres  j  &  l'on  cite  fur  ce  point  dift 
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férens  exemples  de  fuccès.  Mais  cette  pratique 
efl  fuietfe  à  de  bien  grands  inconvénient  fi 
l'on  en  fait  une  règle  générale,  on  court  rifque 
d'y  avoir  recours  dans  nombre  de  cas,  où  elle 
ne  fera  point  nécefTaire-,  auffi ,  tout  bien  con- 
fidéré,  fuis-je  dans  l'opinion  qu'il  vaut  mieux 
l'outenir  la  têre  dans  le  tr.ms  des  efforts  ,  & 
baigner  la  femme,  en  attendant  l'heureux  moment 
où  la  dilatation  de  l'orifice  fera  complette  , 
plutôt  que  de  faire  une  opération  inutile,  & 
qui  n'eft  pas  fans  inconvénient.  Le  Couronnement 
peut  également  avoir  lieu  dan?  d'autres  circonftan- 
cesque  celles  où  la  tôîe  fe  préfente,  comme,  par  ex- 
emple ,  quand  ce  font  les  telles  :,  'es  bords  de  l'orifice 
foi?!  alqrs  Tellement  appliqué?  deffin,  que  celle-ci  en 
impolent  au  premier  abord  pour  la  tête,  fur- tout 
quand  elles  fe  prélentent  un  peu  de  côié.  Voye\ 
ce  qui  a  rapport  à  cette  pétition,  à  l'article 
Accouchement.  (M  Petit-Radez.) 

COURTiN  (Germain).  Docleur-Régént  de  la 
faculté  de  Médecine  "de  P  ;ris ,  qui  flèdrifioit  vers 
le  milieu  du  feizième  fiècle.  Il  profefia  publique- 
ment ia  Chirurgie ,  pendant  plus  de  dix  ans ,  & 
dicla  des  cahiers  à  fes  auditeurs.  Guilièrneau  & 
Biner,  tous  deux  Chirurgiens,  publier  nt  l'un 
le  Traité  des  Plaies  rie  la  tête  ,  &  eelui  de  la  gé- 
nération, ouvrage  beaucoup  plus  étendu  \  & 
Vautre  un  qui  a  pour  titre  :  Leçons  anatomques 
&  chirurgicales  de  feu  Maziie  Germain  Cour- 
tin ,  &c.  Paris  ,  téi2.  Cer  ouvage  eft  mal  fait  ; 
<Gl  certainement  Courtin  ne  1  eût  point  publié  avec 
auffi  peu  d'ordre  &  tronqué  comme  il  cli.  Fîiolan 
en  fait  le  reproche  aux  Chirurgiens,  "  Vous  avez, 
leur  dit-il,  les  leçons  de  M.  Courtin  ,  excédent 
Médecin  de  Paris ,  remplie-  de  faufTes  allégation* 
&  redites  bien  qu'elles  foitnt  fortics  d'un  grand 
efprif  ,  elks  ont  été  riépravées  &  gâtées,  étant 
tombées  entre  vos  mains  •,  une  nouvelle  édition 
des  œuvres  de  M.  Courtin  raba'flefa  fort  votre 
caquet.  5j  Bintt  y  cite  à  tout  moment,  &  fans 
aucune  néceffité,  les  plus  anciens  Médecins.  Il 
avance  beaucoup  de  queuions,  auxquelles  il 
n'apporte  aucune  folution*,  il  s'étend  fur  des 
jninnties  &  laiffe  de  côté  les  faits  les  plus  in- 
-féfelTan?.  Co.inin  étoit  Fort  renommé  dans  (on 
<em-  pour  l'eouign  nient  de  l'Anaîomie  \  c'efl  à 
lui  que  la  Faculté  doit  l'arrêt  qu'elle  obtint  en 
3541.  qui  lu  Sonr.oit  le  pouvoir  de  faire  feule 
des  Cour*  u'Anaromie.  (M  Petit  -  Radei  ). 

COLTEAU.  On  connoît  dans  les  arfenaux  de 
Chirurgie,  trois  forte:  de  Couteaux,  favoir,  le 
Couteau  courbe,  le  Couteau  drciit  &  le  Couteau 
lent'cdaire 

Le  Couteau  courbe  fert  aux  Chirurgiens 
pour  couper  les  chairs  dans  les  amputations  des 
îrembres.  La  figure  de  ce  Couteau  reprélente  un 
demi-croLfJaôtj  ou  un  fegment  de  cercle. 

Cet  inftrumenf  eft  compofé  de  deux  parties , 
de  la  fat6e  &  du  m  inche.  La  lame  ne  doit  pas 
excéder  fept  pouces  fept  ligaes  d«  long ,  fans  y 
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comprendre  le  contour ,  cette  mefure  Te  prenant 
dans  la  ligne  droite  tirée  d'une  extrémité  du  tran- 
chant jnfqu'à  l'autre-,  ou  bien ,  fi  l'on  veur  prendre 
la  longueur  en  fuivant  la  courbure  ,  elle  doit  être 
de  huit  pouces  cinq  lignes. 

Cette  étendue  eft  a(Tez  grande,  même  pour  les 
plus  grands  Couteaux,  La  largeur  de  la  lame, 
dans  l'endroit  où  elle  en  a  le  plus,  efl  de  quinze 
lignes,  allant  doucement  en  diminuant,  pour  fe 
terminer  par  une  pointe  for?  aiguë. 

Cette  lame  doit  avoir  du  corps  &  de  la  force  \ 
ainli  l'épaiiTeur  de  fon  dos ,  près  du  manche, 
doit  être  de  deux  lignes ,  afiant  doucement  en 
diminuant  à  mefure  qu'il  approche  du  tranchant 
&  de  la  pointe. 

La  courbure  ricit  être  légère,  uniforme  &  com- 
mencer depuis  le  mentonnet,  en  forte  que  le 
tranchant  repréfewe  le  fegment  d'un  grand  cercle. 

i  Pour  qu'on  ait  une  idée  plus  parfaite  de  la  cour- 
bure que  nous  demandons ,  en  fuppofant  une 

1  corde  tirée  de  îa  pointe  du  Couteau  au  men- 
tonnet ,  ie  rayon  qui  part  du  milieu  de  l'arc  pour 

'  tomber  perpendiculairement  fur  le  milieu  de  la 
corde  ,  ne  doit  pas  avoir  plus  d'un  pouce  de 
longueur. 

L'avant?ge  qu'on  tire  d'une  légère  courbure; 
telle  qu'on  vient  de  la  décrire,  eft  que  le  tran- 
chant coupe  dans  une  grande  partie  de  fa  lon- 
gueur ,  ce  qui  adoucit  fon  action  &  par  confé- 
quent  la  doi-leur;  au  contraire  les  Couteaux  dont 
la  pointe  feii le  eft  très-courbée  ,  n'tmbralTent  pas 
le  membre  dans  une  auffi  grande  partie  de  fa 
cifcoriteience ,  &  le  grand  arc  devient  très-em- 
barraflant.  E-  fin  la  lame  du  Couteau  doit  être 
f o  rnée  par  deux  bifeaux,un  de  chaque  côtés 
qui  vieu' enr  de  loin  ,  qui  foient  adoucis  & 
.  preftfoe  imperceptibles ,  afin  de  former  un  tran~ 
i  chant  qui  ne  loi1:  ni  trop  fin  ni  trop  gros. 
!      Il  faut  auffi  faire  attention  à  la  bafe  de  ia  lame 
!  du  Couteau  tourbe*,  c'eft  une  plaque  dpnt  la 
I  direction  eft  perpeodicuiaire  à  la  tie  nne  ,  &  dont 
j  le  contour  eft  oclogone  pour  cadrer  aux  huit 
i  pans  du  manche.  Cette  plaqué ,  du  milieu  de 
]  laquelle  fort  là  lame  du  couteau  ,  eft  renforcée 
i  dans  cet  endroit  par  deux  ém menées ,  que  les 
j  Ouvriers  appellent  double  coquiUe ;  cela  ftrt  à 
orner  i'inft  ruinent  &  à  lui  donner  plus  de  folidité» 
j      La  plaque  oétogone  doit  avoir  dix  lignes  de 
|  diamètre,  &  la  lame  doit  former,  danscer  endroit 3 
|  une  avance  arrondie,  &  q  >i  ne  coup;  pont  du 
touf,  les  Couteliers  nomment  cène  avance  merf 
1  tonnet ,  il  fert  d'appui  au  pouce  de  I  Operateur, 
La  furface  inférieure  de  la  plaque  eft  timée  fans 
I  être  p.die  ,  afin  de  s'applique    Lu's  uâiment  fut  le 
|  manche  j  on  nomme  cetre  partie  la  mitte  du 
■  Couteau. 

j  Du  milieu  de  la  mine  part  une  fige  ex- fument 
j  quarrée ,  de  quatre  pou«.  U  pi  à  huit  ligr.es  d'e 
I  long,  d'eftîttée  à  entrer  dans  lé  marche1,  on  l'ap- 
j  pelle  la  foie,  Toute  la  lame  doit  être,  bon 
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ncîer ,  &  d'une  trempe  dure,  afin  que  le  tranchant 
réfifie  &  coupe  bien. 

Le  manche  du  Couteau  courbe  eft  ordinaire- 
ment d'ébène  •,  il  a  quatre  pouces  huit  lignes  de 
long  ,  treize  lignes  de  diamètre  à  l'endroit  de 
fa  tête;  fa  partie  antérieure  ne  doit  pas  excéder 
dix  lignes,  volume  qui  peut  entièrement  remplir 
la  main.  Le  manche  doit  cire  à  huit  pans ,  pour 
être  tenu  plus  fermement  -,  fa  partie  poftérieure 
eit  ordinairement  termineé  par  une  avance  en 
forme  de  tête  d'aigle ,  dont  le  bec  eft  tourné 
du  côté  du  dos  du  Couteau ,  afin  de  fervir  de 
barrière  aux  doigts  de  l'Opérateur.  Voyt[  les 
Planches.  Cet  article  eft  extrait  de  l'ancienne 
Encyclopédie. 

Quelqu  avantage  que  l'on  ait  trouvé  au  Couteau 
courbe  dont  on  vient  de  lire  la  defeription ,  & 
auquel  la  plupart  des  Chirurgiens  donnent  encore 
la  préférence  fur  le  Couteau  droit ,  l'utilité  de 
cette  forme  n'eft  pas  très-manifefle ,  &  bien  des 
Praticiens  fe  fervent  aujourd'hui  du  Couteau 
droit  ,  qu'ils  trouvent  d'autant  plus  commode  , 
qu'ils  n'ont  pas  befoin  de  changer  d'inftrument 
jufqu'au  moment  de  feier  l'os ,  &  qu'avec  celui- 
ci  ils  peuvent  non-feulement  incifer  la  peau  &  les 
mufcles,  mais  encore  couper  les  brides  du  tiflu 
cellulaire  qui  les  attachent  enfemble  ,  féparer  les 
mufcles  de  l'os  avant  que  de  feier  ce  dernier , 
incifer  le  périofîe&même  couper  le  ligamentinté- 
rofleux  lorf ;ue  c'eft  le  cas.  Voye i  Amputation. 
A  la  courbure  près  ,  la  forme  du  Couteau  droit 
à  amputations,  eft  la  même  que  celle  du  Couteau 
décrit  ci-deflus. 

Le  Couteau  droit  mentionné  au  commen- 
cement de  cet  article  ,  a  une  lame  de  quatre 
pouces  deux  lignes  de  long;  fa  largeur,  près  du 
mentonnet,  ne  doit  pas  excéder  quatre  lignes, 
elle  va  en  diminuant  jufqu'à  la  pointe.  Ce  Cou- 
teau n'a  qu'un  tranchant;  le  manche,  qu'on  fait 
d'ébène  ou  d'ivoire  ,  doit  être  taillé  à  pans ,  long 
de  trois  pouces  quatre  lignes,  &  de  ux  lignes  de 
diamètre  dan?  l'endroit  le  plus  épais.  —  On  a 
imaginé  cet  inflrument  pour  couper  les  chairs 
&  les  ligamens  nrérofieux  qui  font  entre  les  deux 
os  de  l'avanr-bras  &  de  la  jambe  ,  &  même  pour 
achever  la  feéîion  des  parties  quiauroient  échap- 
pées à  l'aélion  du  grand  Couteau  ;  on  s'en  fert 
encore  pour  incifer  le  périofte.  On  ^  aulfi  un 
Couteau  droit  a  deux  tranchans  fépares  par  une 
vive-arrête.  La  lame  de  celui-ci  doit  avoir  fix 
pouces  de  long,  &  l'on  s'en  fert  pour  les  ampu- 
tation? à  lambeaux.  Il  faut  obferver,  en  fifervant 
de  ce  Couteau,  de  ne  pas  tourner  le  tranchant  vers 
les  parties  qu'on  veut  conferver,  de  crainte  de 
fendre  des  vaifieaux  fnnant  leur  longueur,  & 
de  maltraiter  inutilement  la  partie.  Voye\  Us 
Tlarxh.es. 

Le  Couteau  lenticulaire  eft  un  infini- 
ment compofé  d'une  tige  d'acier  ,  longue  d'en- 
viron deux  pouces  &  demi  ;  fon  extrémité  an- 


têricure  forme  un  Couteau  tTune  trempe  douce, 
plat  des  deux  côtés,  long  d'un  po«ce  ,  large  de 
quatre  lignes  dans  fon  commencement  &  décrois 
à  fa  fin ,  qui  eft  terminée  par  un  bouton  fait  en 
forme  de  lentille,  fitné  horizontalement,  large 
de  quatre  lignes,  plat  du  côté  qui  iegarde  le 
manche,  un  peu  arrondi  de  l'autre;  le  dos  de 
ce  Couteau  doit  êtie  bien  poli,  arrondi  ,  large 
d'une  ligne  ;  fa  tige  eft  enchufiee  <kns  un  manche 
long  de  deux  pouces  &  demi. 

L'ufage  de  cet  infiniment  eft  de  couper  fans 
craindre  de  blefier  la  dure-mère,  les  inégalités 
que  la  couronne  du  trépan  a  taillées  à  la  fice 
interne  du  crâne.  Voyei  Trépan.  Voyez  Us 
Planches.  Extrait  de  l  ancienne  Encyclopédie. 

COUVRE  CHEF.  Bandage  dont  on  fe  fert 
pour  envelopper  la  tête.  Il  y  en  a  de  deux 
fortes,  le  grand  &  le  petir. 

Le  grand  Couvre-chef  fe  fait  avec  une  fervietts 
plus  longue  que  large;  on  la  plie  inégalement 
en  travers  ,  en  forte  qu'il  y  ai;  un  bord  plus 
long  que  l'autre  de  trois  ou  quatre  travers  da 
doigts.  On  la  plie  encore  en  deux  pour  marquer 
précifement  le  milieu.  On  applique  cette  fer- 
viette  par-deffus  la  tête,  obfervant  que  le  bord 
le  plus  long  foit  en-deffous  ;  que  l'autre  qui 
eft  externe  defeende  jufqu'au  bord  des  fourcilsj 
que  le  milieu  de  la  fervietre  foit  vis-à-vis  le  nez  » 
&  que  les  quatre  c;ins  pendent  en-devant  fur 
les  joues.  On  fait  tenir  les  deux  coins  externe» 
fous  le  menton  par  un  aide,  ou  par  le  malade, 
s'il  eft  en  état  de  le  faire.  On,  prend  enfuite 
les  deux  angles  du  bord  de  la  ferviette  qui 
touche  le  front  ;  on  renverfe  ce  bord  fur  l'autre, 
&  l'on  conduit  ces  angles  jufqu'à  la  nuque,  ou 
on  les  attache  l'un  fur  l'autre  avec  une  épingle» 
forte  pofée  tranfverfalement.  Enfuite  on  prend 
les  deux  bouts  qui  font  fous  le  menton ,  pour  y 
faire  un  nœud  plat,  qui  s'appelle  le  nœud  de  la. 
cravatte.  On  relevé  les  bords  de  la  ferviette  qui 
pendent  fur  les  côtés ,  &  on  les  arrache  pro- 
prement fur  les  côtes  &  derrière  'a  tête  avec 
quelques  épingles  ;  &  ce  b  mclage  forme  un 
bonnet  qui  convient  pour  contenir  l'appareil 
de  l'opération  du  trépan*,  &  détoures  les  grandes 
plaies  de  la  tê<e.  Voye\  U<t  Planches. 

Le  petit  Couvre-chef  fe  fait  avec  un  mouchoir 
quarré  plié  en  triangle.  On  le  prend  avec  les 
deux  mains  ,  les  quatre  doigts  défions  ,  les 
pouces  deflus;  on  le  met  fur  la  tête,  l'appliquant 
par  le  mjlieu  au  bas  du  fron:  ;  on  conduit  les 
deux  chefs  à  la  nuque;  on  les  croite ,  en  les 
parlant  l'un  fur  l'aime,  par-deflus  l'angle  du  milieu, 
qvii  prend  derrière  le  cou  ,  &  l'on  en  vient  at- 
tacher les  bouts  en  devant,  Ôn'releve  enfuite  le 
J  derrière  du  mouchoir ,  &  on  l'attache  fur  la  tête. 
'  Ce  petit  Couvre-chef  ftrt  pour  les  plaies  (impies 
de  la  tète.  Extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

CRÈME  de  lait.  La  Crème  ,  comme  adou- 
I  cjflante  &  émoilietue,  dî  un  très-bon  copions 
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dans  les  cas  de  croûte  de  lait  ou  de  brûlures J 
on  l'applique  feule,  ou  mêlée  avec  le  jaune 
d  œuf.  On  en  fait  aufli  un  liniment  fur  les  gen- 
cives enflammées  par  la  dentition. 

CRÊTES ,  Marifcœ.  Excroiflances charnues  qui 
paroiffent  vers  les  environs  de  l'anus ,  &  qu'on 
défigne  ainfi ,  parce  qu'elles  ont  affez  de  reffetn- 
blance  avec  !a crête  d'un  coq.  Voyeiçom  déplus 
grands  détails  l'article  Condylome. 

CROCHET  ,  Hamulus.  Inftrument  defiiné 
à  être  introduit  dans  la  matrice  ou  le  vagin  pour 
accrocher  quelques  parties  de  l'enfant  &  les  re- 
tirer au  -  dehors  ,  quand  la  main  ou  d'autres 
moyens  aulfi  doux  ne  peuvent  réuffir.  Ceft  à 
Hippocrate  à  qui  l'on  doit  l'invention  de  ce 
genre  d'inilrument.  Ceux  dont  il  fe  fervoit  te- 
noient  à  deux  chaînes  qui  aboutiftoient  à  tin 
manche.  Voyelles  Planches.  Le  crochet  dont  on 
fe  fervit  après  lui ,  eft  .ompofé  d'une  tige  d'acier 
de  cinq  pouces  environ  de  longueur  ,  dont  l'ex- 
îrêmité  eft  faite  en  crochet,  les  bords  en  font 
iranchans,  mais  un  peu  émoufTés  ;  la  tige  a  une 
figure  cylindrique,  mais  elle  s'applatit  infenfi- 
folement  à  mcfure  qu'elle  avance  vers  le  crochet , 
&  enfin  fe  termine  en  une  languette  aiguë  &  re- 
courbée,comme  on  peut  le  voir  dans  les  Planches 
relatives  aux  accouchemens.  Le  manche  eft  d'ébène 
6t  à  pans-,  faifantun  petitrouleau  ou  faillie ,  s'élève 
vers  la  face  de  la  tige  qui  regarde  la  languette, 
de  forte  que  de  quelque  manière  qu'on  tourne  l'inf- 
tnunent  dans  la  matrice,  on  fait  toujours  de  quel 
côté  regarde  la  languette  par  la  feule  infpecTion 
du  rouleau.  Le  crochet  dont  nous  venons  de 
faire  la  defcription  ne  s'emploie  guère  que  fur 
3'enfant  mort,  foit  qu'on  veuille  l'entraîner  en 
«otaliîéou  en  partie-,  mais  cet  inftrument  ,  quel- 
que utile  qu'il  foit  en  pareil  cas ,  a  néanmoins 
de  bien  grands  inconvéniens.  En  effet,  fi  les  par- 
ties fur  îefquelles  on  l'implante, n'offrent  pas  une 
réfiftance  qui  contrebalance  l'effort  qu'on  fait  pour 
îirer  deffus ,  comme  il  arrive  quand  il  eft  fiché 
dans  les  chairs,  ou  quand  l'enfant  eft  déjà  tombé 
«en  putréfaction ,  alors  venant  à  manquer  ,  il  peut 
percer  &  même  déchirer  les  parties  de  la  mère 
Si  y  occafionner  un  grand  délabrement. 

M.  Levret  qui  atant  perfectionné  la  pratique  des 
accouchemens,  à  laquelle  il  s'étoit  fpécialement 
adonné ,  avoit  imaginé  une  efpèce  de  crochet 
à  gaine  compofé  de  deux  branches  dont  les  man- 
ches gliffoient  l'un  fur  l'autre,quandla  languette  de 
l'une  étoit  entrée  dans  le  creux  de  la  tige  de  l'autre. 
Voyez,  pour  ce  quia  rapporta  cet  infiniment, 
l'explication  qui  accompagne  les  Planches.  L'au- 
teur ,  en  introduifant  la  première  branche  qui 
fe  terminoit  par  la  languette,  accrochoit  quel- 
ques parties  de  l'enfant,  enfuite  il  faifoit  couler 
la  queue  d'aronde  du  manche  de  la  féconde  pièce 
dans  la  rainure  du  manche  de  la  première ,  juf- 
qu'à  ce  que  les  deux  manches  ne  paruffent  plus 
gue  d'une  feule  pièce,  alors  la  pointe  de  lalan- 
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gUètte  fe  tfouvoit  reçue  dans  la  gaine ,  &  l'on 
pouvoit  tirer  furl'inftrument  fans  aucune  crainte. 
Mais  un  des  grands  inconvéniens  de  ce  crochet 
eft  d'avoir  une  tige  droite;  or  Mefnard,  Accou- 
cheur, en  réputation  à  Rouen,  avoit  depuis  long- 
rems  remarqué  combien  cette  direction  étoit  peu 
favorable  au  but  qu'on  fe  propofe.  Cet  Accou- 
cheur avoit  donné  à  la  tige  de  fes  crochets  une 
courbure  qui  commençoit  depuis  la  partie  moyenne 
jufqu'au  bout  où  eft  le  crochet  proprement  dit. 
Il  regardoit  cette  forme  comme  pouvant  plus  que 
tout  autre  permettre  de  porter  la  pointe  du  cro- 
chet jufque  fur  la  nuaue  &  de  le  fixer  fur  la 
bafe  du  crâne  ,  ce  qu'on  ne  fauroit  faire  avec 
un  crochet  à  branche  Croire.  Mefnard  dit  avec 
raifonque  ,  poi>r  que  l'extràétion  fe  faffe  fûrement 
&  commodément  ,  il  faut  avoir  deux  crochets 
qu'on  place  d'une  manière  oppo'ée  entre  eux. 
Le  manche  rîe  l'un  a  une  vis  affez  longue  du 
côté  intérieur,  $  celui  de  l'autre  eft  percé  pour 
recevoir  cette  vis  q.i'on  aflujetfit  en-dehors  avec 
un  écrou.  Les  croch  rs  courbes  ainfi  réunis  ont 
l'avantage  de  ne  pouvoir  jamais  blettir  la  mère  , 
puifque  leur  pointe  ne  peut  porter  contre  la  ma- 
trice quand  la  prife  viendroit  à  manquer.  Les 
crochets  parallèles  de  M.  Levret  ne  font  qu'une 
copie  de  ceux  de  Mefnard  ,  ainfi  qu'on  peut  le 
voir  par  la  comparaifon  de  ces  denx  inllrumens. 
M.  Solayerés  ,  pour  éviter  les  inconvéniens  aux- 
quels Mefnard  &  M.  Levret  avoient  voulu  parer  , 
l'un  par  la  courbure  de  la  tige ,  l'autre  par  la 
gaîne  qu'il  avoit  adoptée  ,  imagina  un  crochet 
brifé  ,  qui  ne  diffère  de  celui  à  tige  fixe  qu'en  ce 
qu'à  un  pouce  &  demi  environ  de  la  courbure 
de  la  languette  ,  il  y  a  une  vis ,  au  moyen  de  la- 
quelle on  peut  féparer  la  tige  du  crochet ,  quand 
celui-ci  eft  implanté.  A  trois  lignes  plus  haut  que 
la  brifure  ,  eft  un  œil  qui  perce  de  part  en  part 
&  par  lequel  on  palTe  un  lacs  pour  tirer  detTus 
&  faire  les  mêmes  efforts  qu'on  eût  fait  fur  la  tige. 
Si  l'on  préfume  qu'un  crochet  ne  fuffira  pas ,  on 
en  porte  un  autre  ,  mais  d'un  autre  fens  &  donî 
Je  tarau  réponde  à  la  tige  de  la  vis  commune  ? 
&  on  l'implante  à  un  endroit  oppofé  à  un  autre 
qu'on  juge  plus  convenable,  &  ayant  de  nouveau 
deviflé  la  tige,  on  tire  fur  les  deux  lacs  en  fui- 
vant  la  pointe,  autant  qu'il  eft  poffible,avec  les 
doigts  introduits  dans  le  vagin. 

Quelques  foient  les  crochets  dont  on  feraufage, 
nous  confeillons  néanmoins  ces  derniers;  on  doit 
choifir  pour  faire  les  efforts  le  tems  d'une  des  dou- 
leurs expulfives  de  la  mère  ,  en  fuppofant  qu'il  y 
en  ait  encore.  Il  faut  bien  connoître  le  cas  où  il 
faut  néceffairemenr  avoir  recours  aux  crochets  y 
car  il  en  eft  de  ces  inftrumens  comme  du  forceps  \ 
beaucoup  en  abulent  ,  &  malheureuftment  les 
inconvéniens  qui  en  accompagnent  l'ufage  font 
beaucoup  plus  fâcheux  que  ceux  qui  fuccèdent 
à  l'emploi  du  forceps.  Mais  il  ne  fuffit  pas  qu'ils, 
foient  réputés  néceffaires  ,  il  faut  encore  êtrs 
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tertain  s'ils  font  admiflibles  ,  pour  ne  point  en- 
courir la  difgrace  d'avoir  marcyrifé  l'enfant  ou  la 
mère  ,  lorfqu'il  n'y  avoit  aucune  nécelfué  -,  aulïï 
convient-il  detab'.ir  un  prognofiic  fâcheux  pour 
peu  que  les  apparences  ne  (oient  point  favorables. 

11  fuffit  de  considérer  la  fonce  dts  crochets 
&  leur  manière  d'agir  pour  voir  qu'ils  ne  con- 
viennent qu'autant  que  les  diamètres  de  la  tête 
&  du  baffin  fe  correfpondent ,  car  ils  nefauroient 
en  rien  changer  la  forme  de  celle-ci  comme  le 
forceps.  Quanti  le  rapport  dont  nous  parlons  n'a 
poinr  lieu  ,  le  crochet  ne  peut  guère  fervir  qu'à 
déchirer  le  crâne  ,  en  fuppofant  qu'il  l'oit  ap- 
pliqué fur  les  endroits  les  plus  mous,  &  à  pré- 
parer ainfi  une  ill'ue  au  cerveau  ,  d'où  s'en  fuit 
un  affaifiement  des  os  du  crâne  qui  facilite 
leur  extraction.  L'ufage  du  crochet  s'étend  à  peu 
de  cas  j  on  ne  l'applique  guère  que  fur  la  tête, 
&  dans  des  circonllances  infiniment  rares  fur  le 
haut  du  tronc  ,  quand  la  tête  en  a  été  arrachée. 
On  l'applique  fur  la  tête  dans  le  cas  où  celle-ci 
eft  dans  le  fond  du  baifin  &  qu'on  a  des  lignes 
certains  de  la  mort  de  l'enfjnt  j  dans  le  cas  où 
elle  eft, tellement  placée  qu'on  ne  peut  aller  au- 
de-là  prendre  l'enfant  par  les  pieds ,  foit  parce 
qu'elle  eft  retenue  dans  un  état  d'immobilité  par 
la  contraction  de  la  matrice  ,  qu'on  ne  fauroit 
vaincre  ,  comme  quand  les  eaux  font  écoulées 
depuis  long-tems  ,ou  enfin  lorfqu'elle  eft  fi  amol- 
lie par  la  putréfaction  que  le  forceps  ne  peut 
avoir  aucune  prife  fur  elle. 

Il  r/eft  pas  indifférent  d'appliquer  le  crochet 
fur  telle  ou  telle  région  de  la  tête  j  fi  on  l'im- 
plante au-deffus  de  l'orbite,  ou  vers  l'apophyfe 
maftoïde  ,  comme  on  l'a  toujours  confeillé  ,  la 
lête  n'avance  qu'en  préfentant  fon  plus  grand 
diamètre  de  front ,  &  en  fe  renverfant  fur  le 
dos  ou  fur  l'une  des  épaules ,  ce  qui  fait  qu'elle 
ne  peut  fortir  à  moins  qu'on  ne  déchire  le  crâne 
&  qu'on  ne  donne  iflùe  au  cerveau.  On  évitera 
cet  inconvénient  en  appliquant  le  crochet  fur  l'oc- 
ciput ,  quand  la  tête  vient  la  première ,  &  fur  la 
mâchoire  Supérieure  ou  fur  le  front  quand  elle 
fort  après  le  tronc.  Par  ce  moyen ,  on  fera  descen- 
dre la  tête  en  offrant  une  de  fes  extrémités,  & 
elle  ne  préfentera ,  dans  tous  les  tems  de  fa  fortie , 
que  fes  plus  petits  diamètres.  11  convient  pen- 
dant qu'on  opère  ainfi  de  fe  rappel  1er  la  direction 
qu'elle  doit  fuivre  dans  la  pofition  où  elle 
fe  préfente ,  afin  de  faciliter  fa  marche  autant 
qu'il  fera  poffible.  11  eft  une  chofe  à  laquelle  on 
ne  fauroit  trop  porter  d'attention  dans  la  ma- 
nœuvre, c'eft  que  l'indicateur,  fuive  toujours  la 
pointe  de  l'inflrumcnt ,  &  ne  l'abandonne  poinr. 
On  placera  le  pouce  de  la  même  main  à  côié  pour 
la  recevoir  au  cas  qu'elle  vienne  à  fe  dégager 
dans  les  efforts  qu'on  fera  pour  entraîner  la  tête. 
L'opérateur  en  agilTant  prendra  garde  à  ne  peint 
fe  blefler ,  les  crochets  à  gaîne  de  M.  Levret  , 
fauvent  bien  les  inquiétudes  fur  çe  point,  mais 


ils  font  plus  difficiles  à  conduire  que  le  crochît 
fimple. 

L'application  des  crochets  eft  toujours  ttès- 
fâcheufe  pour  l'enfant ,  fa  mort  en  eft  la  fui  ta 
la  plus  ordinaire,  auffi  ne  convient-il  d'y  re- 
courir que  lorfque  le  forceps  ne  peut  être  d'au- 
cune utilité,  &  qu'on  eft  afiuré  de  fa  mort.  Mais 
il  eft  très-fouvent  difficile  d'avoir  cette  certi- 
tude j  &  c'eft  par  cela  même  qu'il  ne  faut  les 
employer  qu'avec  la  plus  grande  répugnance  5  ils 
ne  font  indiqués  exclufivement  à  tout  autre  moyen 
que  dans  les  cas  où  l'enfant  peut  pafler  en  entier 
à  travers  le  baffin,  &  encore  ne  le  font- ils  plus , 
quand  cette  cavité  eft  reflerrée  au  point  de  n'avoir 
qu'un  pouce  &  demi ,  même  deux  pouces  de 
petit  diamètre,  car  alors  les  tentatives  pour  l 'ex- 
traction de  l'enfant  pourroient  être  plus  dange- 
reufes  à  la  mère ,  que  l'opération  céfarienne  à 
laquelle  on  voudroit  la  fouftraire  en  lecourant 
à  ce  procédé.  (  M.  Pïtjt-Radzi). 

CROCHET  A  CVRETTE.HamuIxs  cochlearis. 
Infiniment  d'acier  poli,  de  figure  pyramidale,  alons 
gé  &  évafé  par  une  de  fes  extrémités  en  forme  de 
cuiller,  dont  le  dos  &  les  bords  font  arrondis  & 
fort  polis ,  &  dont  une  partie  delà  cavité  eft  garnie 
de  trois  rangs  de  dents  en  façon  de  rape,  pour 
mieux  accrocher  &  retenir  la  pierre.  Sa  tige  eft 
un  peu  recourbée  en  manière  de  crochet ,  elle 
eft  engagée  par  une  foie  quarrée  dans  un  manche 
de  bois  taillé  à  pans.  Tout  1  infiniment  peut 
avoir  fept  pouces  de  longueur.  Il  fert  pour  tirer 
la  pierre  dans  le  petit  appareil  •,  on  l'emploie  dans 
toutes  les  antres  méthodes ,  quand  une  pierre  eft 
arrêtée  fortement  au  partage.  On  porte  alors  la 
pointe  de  l'inftrument  derrière  la  pierre  en  partant 
par-deflùs ,  &  lorfqu'on  l  a  engagé  ,  on  en  relevé  le 
manche,  &  l'on  tire  à  foi  pour  faire  l'extraCtion. 
Extrait  de  Vanc.  Ency cl.  (  M.  Petit-Rjdei,  ) 
CROIX  (  Jean  -  André  De  La  )  Médecin  célè- 
bre ,  &  Proferteur  public  à   Venife  ,  floriffoifi 
dans  cette  ville  vers  l'an  1560.  Il  pratiqua  d'abord 
à  Feltri  la  Chirurgie  d'une  manière  la  plus  difiin- 
guée  ,  jufqu'à  ce  que  fa  réputation  i'appella  à 
Venife  ,  où  il  donna  fon  grand  ouvrage  qui 
parut,  en  1575  ,  fous  le  titre,  Chimrgia  univer-* 
{  faïls  opus  abjblutum.  Cet  ouvrage  fut  honoré  de 
plusieurs  éditions  &  traductions  ,  &  mêmes  de 
Commentaires  qui  parurent  en  différens  tems  erj 
j  Italie.  L'Auteur  y  donne  un  extrait  des  décou- 
j  vertes  faites  depuis  que  l'Art  avoit  été  fériénfe- 
i  ment  étudié.  On  y  voit  combien  il  s'étttft  addtt- 
!  né  à  la  lecture  des  Grecs  ,  des  Larins  &  des 
!  Arabes  ,  quoique  le  #yle  foit  un  peu  diffus  , 
!  cependant  on  l'entend  &  afftz  facilement.  11  entre 
;  fôuvent  dans  des  détails  étrangers  à  Ion  objet  t 
&  tellement,  dit  Heifler  ,  ut  de  relus  non  natu- 
|  ralibus  integrum  hic  penè  reperias  traciotum.''{  '  - 
lifte  fpécialement  fur  l'hiftoire  des  pljai'es  frai- 
!  tant  fon  objet  avec  cette  touche  què  U 
'  fawce  de  l'An  dans  tonte  fon  étendue,  gèm 
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donner  ,  il  en  tire  des  confêqnences  qui  font 
de  toute  vérité.  Il  espofe  toujours  d'avance  h 
ftrtictn  e  des   parties  inréreffées ,  &  développe 
les  flânes  qui  indiquent  ou  conrre-indiquent  une 
opération  auffi  bien  qae  les  cas  où  la  main  du 
Chirurgien  eft  néceifaire.  L'article  des  plaies  de 
îête  ei~"  particulièrement  bien  traité  ,  on  y  trouve 
plufieurs  faits  qui  fervent  de  bafe  tant  à  la 
théorie  qu'à  fa  pratique  aézuelle.  Il  cite  plufieurs 
obfervations  curieufes,  entre  autres  une ,  où,  à  la 
fuite  d'un  coup  porté  fur  la  région  de  l'occiput, 
il  fui  vint  une  hémorrhagie,  par  les  narines,  qui 
fit  céder  les  acciciens  nès-graves ,  dont  le  malade 
étoit  afFecié.  U  dit  avoir  guéri  plufieurs  plaies 
du  cerveau  avec  perte  de  fubfiance,  fimplement 
en  ks  panfant  avec  les  huiles  éthérées,  &  no- 
tamment celle  de  thérébentine.  Il  cite ,  comme 
témoins  de  fes  fuccè's  en  ce  genre,  plufieurs  célè- 
bres Médecins,  qui  vivoient  à  Rome ,  &  notam- 
ment Eloi  Bogniol,  fon  neveu,  Cet  Auteur  dit 
auffi  avoir  plufieurs  fois  appliqué  le  trépan  fur 
les  futures   du  crâne,  fans  qu'il  en  réfuitât  le 
moindre  accident  ;  aufli  Guillemeau  cite-t-il  à 
ce  fujet  notre  Auteur,  dans  fon  Traité  des  plaies 
de  tête,  qui,  comme  l'on  fait,  eft  une  compila- 
tion des  diclées  de  M.  Courtin.  et  Nous  fommes, 
dit-il,  fouvtnr  contiaints  de  trépaner  en  tous 
les  endroits  de  la  tête ,  ce  qu'Andréas  à  Cruce, 
très-fameux  Chirurgien,  dit  avoir  fait  par  plu- 
fieurs fois,  fans  danger  \  &  vous  puis  aflurer  , 
ès  années  159 1  &  1591 ,  avoir  trépané  &  vu 
trépaner,  en  tels  endroits  défendus ,  comme  fur 
les  futures  &  aux  tempes  ^  ce  néanmoins  je 
corneille  au  jeune  Chirurgien  d'éviter  le  plus 
qu'il  pourra.»  Il  rapporte  une  obfervation  qui 
lui  eft  propre ,  &  qui  mérite  d'être  counue  ; 
elle  a  rapport  à  une  fiftule  ancienne  de  la  mâ- 
choire, qu  il  guérit  en  arrachant  une  dent  voi- 
fine,  quoioua  la  perçu  filon  ,  elle  n'occafionna 
qu'une  très -petite  douleur.  De  La  Croix  a  éga- 
lement traité  fort  au  long  les  plaies  de  poitrine, 
&  les  remarques  qu'il  donne  fur  elles  font  la 
plupart  affez  bien  fondées  j  Il  Ait  cependant  que 
dans  les  plaies  du  péricarde,  il  s'écoule  toujours, 
par  la  plaie  ,  une  certaine  quantité  d'eau ,  ce 
qui  n'eli  point  encore  prouvé,  dans  les  cas  eu 
il  n'y  a  eu  aucune  maladie  précédente.  Une  ob- 
fervation qu'il  fait  affez  juttement,  eft  que  ceux 
qui  ont  une  plaie  de  poitrine  avec  léûon  du 
poumon  ,  n'y  éprouvent  point  une  douleur  bien 
confidérable ,  à  raifon  du  peu  de  fenfibilité  de 
ces  organes ,  ce  qui  eft  affez  conforme  à  ce  qui 
a  éié  obfervé  jufqu'ici ,  tant  dans  les  cas  for- 
tuits de  plaies  de  poitrine,  que  dans  les  expé- 
riences qu'on  a  faites  fur  les  animaux  vivans. 
Les  plaies  de  la  traxhée-anère ,  que  la  plupart 
des  contemporains  de  notre  Auteur  regardoient 
comme  mortelles,  ne  font  pas>  dit-il ,  à  beaucoup 
près  auffi  dangereuses  quon  le  penfe  commu- 
nément, l'expérience  lui   ayant  appris  qu'on 
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ponvoit  en  guérir  de  fort  compliquées.  Il  Con"$ 
feille  dans  les  épanchemens  confidérables  d'in- 
troduire dans  la  piaie  une  canule  pour  donner 
iftue  au  fasg,  dont  la  préfence  entre  les  pou- 
mons &  la  plèvre  ne  peut  qu'occafionner  des 
accidtns.  Quand  ce  moyen  ne  peut  réuffir,  il 
çonfeille  d'en  venir  à  la  fuclion,  &  enfin  à  un 
infiniment  fait  d'après  les  pnneipes  de  la  feringue , 
&  auquel  on  donne  communément  le  nom  de 
Pioulque ,  &  qu'il  paroît  avoir  imaginé  le  pre- 
mier. Il  çonfeille,  quand  le  fang  épanché  eft 
trop  épais  pour  monter  dans  le  corps  de  cet 
infiniment,  de  le  délayer  avec  une  injection  dé- 
terfive,  telle  que  du  bon  vin  vieux  avec  du 
miel.  On  peut  reprocher  à  cet  Auteur  de  s'être  lai  ffé 
entraîner  a  des  efpérances  vaines  &  chimériques 
fur  les  emplâtres  qu'il  compofoit  &  appliquoit 
dans  l'intention  de  tirer  au  -  dehors  les  corps 
étrangers  introduits  dans  la  poitrine.  L'ouvrage 
de  De  La  Croix  eft  terminé  par  ce  qui  regarde 
le  traitement  des  plaies  faites  par  les  flèches  & 
les  armes  à  feu.  Il  embraffe  l'opinion  reçue  de 
fon  tems,  que  les  balles  avoient  la  propriété 
de  brûler  les  parties  qu'elles  touchent.  Il  a  éga- 
lement beaucoup  augmenté  l'arfenal  de  la  Chi- 
rurgie, en  y  ajoutant  par  les  moindres  vues  des 
inftrumens  qui  font  actuellement  tombés  en 
défuétifde.  (  M.  Petit-Radsz.) 

CROUTE.  On  donne  ce  nom  à  la  fubftance 
dure  &  écailteufe  qui  fe  forme  fur  les  parties 
ulcérées ,  lorfqu'elles  font  expofées  au  contact 
de  l'air,  &  qui  eft  produite  par  le  defféchement 
de  la  matière  puruiente  qui  en  découle.  Dans 
les  petites  plaies  cutanées  ,  les  Croûtes  fervent 
de  défenfif  à  la  pattie  affectée  ,  que  la  naturq 
travaille  alors  plus  efficacement  à  cicatrifer , 
mais  lorfqu'elles  font  rrès-épaiffes ,  &  qu'elles 
retiennent  le  pus  dans  l'ulcère,  fans  qu'il  puiffe, 
ni  s'écouler ,  ni  être  reponfpé  par  les  vaiffeaux 
abforbans  ,  elles  nuifent  a  la  guérifon ,  &  doivent 
être  détachées,  ce  qu'on  obtient  facilement  par 
l'application  de  quelque  topique  émoliient,  Voyeç 
Ulcère. 

CROUTE  DE  LAIT.  Voyei  Achob.es. 

CRUCIALE.  (  Incilion.  )  Section  en  forme  de 
croix  qne  l'on  fais  pour  mieux  mettre  à  découvert 
les  parties  affeclées  fous  les  tégûmens. 

CRURALE.  (  Hernie.  )  Foyq  Hernie._ 

CUISSES.  Muiior.  Femora.  Les  premiers  Léxico-» 
graphes  ont  dérivé  ce  dernier  mot  da  latin  ferre  t 
parce  qu'ont  -  ils  dit,  les  Cuiffes  fupportent  tout 
l'édifice  de  notre  machine.  Certe  érymologie  fi 
l'on  trouve  qu'elle  convient  à  l'homme,  eft  du 
moins  très-impropre  à  l'égard  de?  quadrupèdes. 
Nous  n'envifageons  ici  cette  partie ,  que  comme 
un  objet  de  Pathologie  chirurgicale  ,  quant  à 
ce  qui  a  rapport  aux  maladies  qui  affectent  l'os, 
à  laquelle  elle  doit  fa  forme  &  fa  foliditéj  & 
encore  pour  diminuer  l'étendue  du  champ  qu'il 
nom  faudroit  parcourir  ,  ne  nous  occuperons* 
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*ous  que  de  celles  qui  font  relatives  a  fa  con- 
tinuité Se  à  fa  contiguité,  c'eft-à-dire,  la  fraclure 
&  la  luxation.  Commençons  par  la  première. 

De  la  Fia&ure  de  la  Cuijfe. 

Le  fémur  peut  être  fracluré  à  fa  partie  fupé- 
rieure,  à  fa  diaphyfe  &  à  fa  partie  inférieure, 
près  du  genou.  On  oblerve  dans  cette  Fraclure, 
les  mêmes  particularités  dont  nous  ferons  men- 
tion,  à  l'article  Fracture.  EUes  font  obliques 
ou  rranfverfales,  mais  le  plus  fouvent  de  cette 
dernière  efpèce-,  elLs  font  d'autant  fujettes  au 
déplacement,  que  les  mufcles  de  la  partie 
font  très  forts,  &  que  peu  font  adhétens  dans 
taure  l'étendue  de  l'os.  On  reconnoît  facilement 
ces  fortes  de  fraclures  ,  au  racourciffement  du 
membre  &  à  la  facilité  que  la  pièce  inférieure 
a  de  gliffer  fur  la  fupérieurt.  Les  fraclures  des 
extrémités*" de  l'os  font  réputées  plus  fâcheufes 
que  cellts  du  milieu,  à  raifon  des  fendons 
nombreux  &  des  gros  vaiffeaux  qui  avoifinent 
ces  régions,  notamment  au  genou. 

On  fait  ici  les  exrenfions  &  contre-extenfions 
comme  il  eft  confeillé  dans  î'hifloire  générale 
des  fraclures  ,  feulement  on  y  emploie  plus 
de  force,  vu  la  difficulté  qu'il  y  a  do  pouvoir 
vaincre  la  réfiflance  des  mufcles,  cependant  elles 
doivent  être  appropriées  à  la  nature  des  fujet>. 
Voici  la  manière  dont  on  fe  comportera  en  pa- 
reil cas.  On  placera  un  lacs  à  la  partie  infé- 
rieure de  la  coiffe  au-deffus  du  genou ,  on  en 
appliquera  également  un  autre  au-deffus  des 
malléoles,  pour  aider  à  l'opération  de  celui-ci. 
Ce  lacs  fenira  4  faire  l'extcnfion  ,  la  contre- 
extenfion  fera  faite  avec  une  petite  nappe  dont 
on  appliquera  le  milieu  entre  l'aine  &  les  bonr- 
fes,  ou  les  grandes  lèvres  chez  les  femmes. 
Un  des  bouts  parlera  fous  la  feffe  ,  &  l'autre 
fur  le  vîntre  &  la  poitrine-,  ces  deux  bouts 
joints  enfemble  ferviront  à  retenir  le  corps. 
Lorfqne,  par  des  procédés  connus,  on  aura  fait 
la  conformation,  on  appliquera  fur  le  lieu  de 
la  fracluie,  une  compreffé  fendue  par  les  deux 
.bouts  i  on  la  trempera  dans  un  défenfif  >  & 
on  la  fouriendra  au  moyen  de  quelques  tours  de 
bandes  ,  d'abord  fur  la  fracture  même  ,  puis 
par  des  doloires  on  montera  jufqu'à  l'aine:  on 
commencera  dartre  tours  à  l'endroit  de  h 
fraclure  ,  &  on  les  conduira  jufques  vers  la 
partie  inférieure ,  enfulte  \'op  appliquera  quelques 
compreffes  graduées  en  arrière  du  membre-,  puis 
de»  'longuettes  lur  la  partit  anté  «cure  8  fur  les 
latérales,  &  on  les  maintient  par  les  jet-  ne 
Iroifième  bande  qui  commence  par  le  geqo  ;  ,  & 
qui  finir  à  Tain-  .  On  tailla,  en- fuite  deux  cartons 
qu'on  met  de  chaque  côté,  ou  mieux  encore  àsiit 
fetel'es,  on  les  lie  se  d  s  lacs ,  il  faut  en  gé- 
néral que  toutes  ces  pièces  d'appareil  folent 
çJus  fortement  ferrées  dans  les  fraclures  obliques 
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que  dans  celles  qui  font  tranfverfales.  Les 
chofes  étant  ainfi  difpofées ,  on  attachera  les  deux 
bouts  de  la  nappe  au  chevet  du  lit  du  malade , 
pour  maintenir  la  contreextenfion,  &  l'on  en- 
tretient toi. jours  le  membre  dans  cet  étit  au 
moyen  du  lacs  qui  tient  aux  malléoles,  &  qu'on 
fixe  aux  pieds  du  lit.  On  met  enfnite  les  fanons 
plats  dont  l'extérieur  ira  jufqu'à  la  hanche,  on 
garnira  le  haut  de  la  cuiffe  de  linge  mollet 
pour  que  la  compreffion  que  fait  celui  qui  eft 
en  dedans  foit  plus  fupportable.  On  remplit  de 
petites  compreffes  les  vuides  qui  fe  trouvent 
entre  eux  &  la  cuiffe ,  pour  que  la  compreffion 
foit  égale  de  toute  parti  on  met  enfuite  la  ti- 
biale,  qui  eft  une  longuette  qui  s'étend  anté- 
rieurement du  bout  du  pied  jufqu'à  la  patrie 
fupérieure,&  par-deffus  elles  parferont  les  liens 
des  fanons  qu'on  attache  toujours  en-dehors,  on 
met  enfuite  la  femelle  munie  de  foa  double  lacs 
dont  on  fait  des  lofanges  tout  le  long  de  la  ti- 
biale  jnfqu'en  haut.  On  termine  par  mettre  une 
planche  en  travers  au  pied  du  lit,  elle  fert  au 
malade  pour  s'appuyer  du  pied  de  l'extrémité  faine 
quand  il  veut  le  relever-,  &  l'on  difpofe  le  pied 
de  manière  qu'il  ne  foit  point  comprimé. 

Telle  eft  la  méthode  qu'on  emploie  &  celle 
qu'on  a  obfervé  la  plus  convenable,  même  dans 
les  cas  de  fiaclure  oblique,  où  il  eft  fî  difficile 
!  de  maintenir  réduites  les  parties  déplacées.  Mais, 
en  Angleterre,  on  fuit  une  toute  autre  méthode, 
du  moins  à  f égard  de  la  pofiiion  du  membre  : 
on  place  la  cuiffe  de  manière  qu'elle  faffe  un 
angle  avec  le  corps,  en -même  tems  qu'on  fié— 
I  chit  le  genou    ën  forte  que  la  jambe  revienne 
fur  la  cuiffe.  On  eft  étonné,  dit  M.  Bell,  avec 
;  quelle  facilité  on  remet  dans  la  plupart  des  cas 
j  les  os  dans  leur  pofition  naturelle.  La  réfiflance 
i  qui  s'oppofoit  à  la  conformation  par  toute  autre 
j  méthode,  devient  nulle'  par  celle-ci;  il  ne  fur- 
,  vient  ir.  cun  gonflement  ni  aucune  tenfion  ,  &  ainfi 
;  les  extrémités  des  os  mifes  en  contael,  continuent 
j  à  y  relier  fans  que  rien  ne  puifle  les  déranger, 
i  Si  Ton  fuit  cette  méthode  qui  eft  reçue  dans 
:  le  plus  grand  nombre  des  Hôpitaux  de  Londres* 
'  on  prévient  beaucoup  de  dépheemens  qu'on  re- 
garde ici  comme  infurrhomables  dans  les  mé- 
thodes ordinaires.  C  etoit  pour  prévenir  ces  fortes 
j  de  déplacement  que  M-  Gooch  de  Norwich 
imagina  une  machine  qu'on  peut  voir  dans  nos 
Planches  .»vec  la  perfeclicn  que  lui  a  donné 
j  lé  D.  Âitken,  &  don'oo  peut  prendre  une  plus 
!  grande  notion  d?ns  l'explication  qui  les  accom- 
I .  ghe.On  tn  a  hiberné  beaucoup  d'autre*  pour  les 
!  corriger,  mai  elles  font  encore  aujourd'hui  bien 
1  in  d'avoir  eu  le  fiicçè<  qu'on  »'..n  prom^tfoif. 
On  a  également  cherché  à  parer  à  ia  difficulté 
o:  la  coalition  par  le  moven  de  topiques  qui 
,  ftuTem  Difceptibies  d'acquérir  une  trè^  -  grandis 
;  folidiié  par  la  chaleur,  il  y  a  à -peu-près  vingî 
i  ans  que  le  gouvernement  permit  des  tentatives 
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en  ce  genre,  fur  quelques  malades  à  la  Charité 
de  Paris -,  j'ignorois  la  compofirion  du  remède, 
niais  j  ?»  vu  par  moi-même  que  fon  effet  a  fur^ 
pafle  toute  attente-,  la  partie  fut  tellement  con- 
tenue ,  que  la  preflion  donna  lieu  à  la  gangrène 
fins  qu'on  paille  dire  que  cet  accident  fût  dû 
à  toute  autre  caufe  qu'au  topique.  On  fe  doute 
bien  que  cette  méthode  n'a  point  eu  de  crédit, 
mais  elle  n'en  a  pas  moins  eu  fa  victime  ;  fans 
doute  que  par  la  fuite  les  circulateurs  auront 
moins  d'accès  à  la  crédulité  des  miniftres ,  car  au 
moins  il  nous  n.fle  Tefpérance  dans  le  nouvel  ordre 
qui  va  s'organifer  dans  les  diverfes  branches  de 
notre.  Conflitution, 

De  la  fracture  du  col  du  fémur, 

Cette  efpèce  de  fracture  efl  beaucoup  plus 
oïdinaire  qu'on  ne  penfe  ,  on  l'a  fouvent  confon- 
due avec  la  luxation  de  la  CuifTe  en  en  haut  & 
en  dehors;  cependant  fi  l'on  fe  fût  bien  rappelé 
l'organifation  du  col  du  fémur  ,  le  peu  de 
rchtïance  qu'il  apporte  aux  violences  exté- 
rieures qu'il  éprouve ,  à  la  direction  du  col  par 
îapport  à  l'axe  de  l'os,  les  méprifes  auroient 
été  moins  fréquentes.  Paré  s'en  eft  ainfi  laide 
impofé  dans  une  fracture  de  ce  genre,  ainfi 
qu'il  l'avance  avec  fa  franchife  ordinaire.  J.  L. 
Petit  cite  une  obfervation  qui  offre  à-peu-près 
le  même  cas.  Confulté  pour  un  fait  de  cette 
efpèce,  il  fèntit  le  grand  trochanter  quatre  travers 
de  doigt  plus  haut  qu'il  ne  devoit  être,  ce  qui 
joint  à  ce  que  la  pointe  du  pied  &  le  genou  étoient 
tournés  en  dedans,  lui  fit  croire  que  l'os  étoit 
luxé  en  haut  &  en  dehors  ;  mais  ayant  pris  le 
pied  pour  le  mouvoir,  il  s'apperçut  auffi-tôt  de 
fon  erreur.  On  doit  beaucoup  à  M.  Sabatier, 
qui,  dans  un  Mémoire  qu'on  trouve  dans  le  IVe 
iome  de  ceux  de  l'Académie ,  a  réuni  tout  ce  qui  a 
rapport  à  ce  point  de  doctrine  :  comme  tout  ce 
qu'il  avance  efl  fondé  fur  l'expérience ,  nous  extrai- 
rons de  lui  ce  qui  nous  paroîtra  convenir  à 
noire  objet. 

et  Toute  efpèce  de  chute  fur  la  CuifTe,  obferve 
ce  Praticien,  peut  occafionner  la  fracture  du  col 
du  fémur.  J.  L.  Petit  a  vu  un  particulier  à  qui  cet 
accident  étoit  arrivé,  pour  êue  tombé  d'en  haut 
fur  les  deux  pieds,  de  manière  que  le  poids  du 
corps  avoit  plus  porté  d'un  côté  que  de  l'autre. 
Une  chùte  fur  le  genou  pourroit  également  y 
donner  lieu,  mais  elle  efl  fi  communément  la  fuite 
de  celles  qui  fe  font  fur  le  grand  trochanter,  que 
c'eft  déjà  une  grande  préfomption  pour  Texiflence 
de  cette  fracture,  que  de  favoir  que  le  bieiTé  eft 
tombé  fur  cette  partie.  Les  accidens  qu'il  éprouve 
la  font  bientôt  connoître  d'une  manière  plus  pofî*. 
tive  j  il  reffent  à  la  partie  fupérieure  de  la  CuifTe, 
&  fur- tout  au  pli  de  l'aine,  une  douleur  très-vive 
qui  l'empêche  de  mouvoir  l'extrémité  bleffée;  & 
Jorfque  la  fracture  eft  avec  déplacement,  ce  qui 
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efl  le  plus  ordinaire,  l'extrémité  diminue  plus  oit 
moins  de  longueur,  le  grand  tronchanter  fe  porte 
en  dehors,  &  remonte  fur  la  face  externe  de  loi 
des  îles-,  on  fent  une  crépitation  manifefle,  lorfqu'a- 
près  des  extenfions  convenables  on  efl  parvenu  à) 
rapprocher  les  deux  pièces  fracturées  que  la  con* 
traction  des  mufcles  cieilinées  à  mouvoir  la  Cuiffe, 
avoit  éloignée  l'une  de  l'autre.  On  peut  rendre  à  la 
CuifTe  fa  longueur  primitive  en  tirant  le  genou  &  le 
pied  en  bas ,  pendant  qu'on  fait  retenir  le  batfin  par 
un  aide  qui  appuie  de  fes  deux  mains  fur  la  face 
externe  de  chacun  des  os  des  îles-,. mais  elle  fe 
raccourcit  de  nouveau  Iorfque  les  extenfions 
viennent  à  ceffer.  M.  Louis  a  obfervé  que  la 
Cuiife  malade  ne  peut  être  écartée  de  l'autre  fans 
occafionner  des  douleurs  fort  vives ,  ce  qui  vient 
de  ce  que  dans  ce  mouvement  la  partie  fupérieure 
du  fémur  appuie  fur  les  chairs  voifines  du  lieu 
où  elle  efl  remontée ,  &  les  froiffe  par  fes  afpé- 
rités ,  au  lieu  qu'on  peut  aifément  rapprocher  la 
cuiffe  rompue  de  l'autre  fans  exciter  la  fenfibilité 
du  malade ,  parce  qu'alors  les  parties  molles  ne 
fouffrent  aucune  compreflion  de  la  part  des  pièces 
fracturées.  Mais  rien  n'indique  plus  fûrement  que 
le  col  du  fémur  eft  caffé  >  que  la  pofîtion  du 
genou  &  de  la  pointe  du  pied ,  qui  fuivant  la^re- 
marque  de  M.  Poubert ,  &  les  obferyations  de 
tous  ceux  qui  ont  eu  depuis  lui  occafion  devoit 
cette  maladie  ,  font  toujours  toutnés  au-dehors 
pendant  que  le  genou  efl  légèrement  fléchi.  »» 
Il  efl  très-aifé ,  d'après  tous  ces  fignes ,  de 
reconnoître  la  fracture  du  col  du  fémur,  mais 
c'eft  quand  elle  eft  avec  déplacement*,  car  quand  elle 
eft  fans  déplacement,  on  ne  peut  guères  que  la* 
foupçonner,  d'après  les  circonftances  concomi- 
tantes. Dans  ces  cas ,  la  CuifTe  conferve  la  même 
longueur  que  l'autre-,  on  a  même  vu  des  malades 
marcher  quelques  pa;  fans  fe  douter  en  rien  de 
ce  qui  leur  étoit  arrivé.  M.  Sabatier  parle  d'uni 
foldat  qui  continua  de  marcher  un  mois  après 
l'accident  où  il  s 'étoit  rompu  le  col  du  fémur. 
Mais  le  plus  fouvent  la  douleur  qu'ils  reflentent) 
leur  ôte  la  volonté  d'exercer  aucun  mouvement; 
i  ou  traite  la  maladie  comme  une  contufion  pro- 
j  fonde  j  la  grande  douleur  difparoît,  enfin  il  n'eo 
i  refie  guères  plus  que  quand  ils  efTayent  de  faire 
■  mouvoir  le  membre.  Les  malades  fe  livrent  d'eux- 
I  mêmes  au  repos ,  mais  infenfiblement  Ton  s'apper- 
j  çoit  d'un  raccourcifilment  de  la  jambe  quoi» 
j  attribue  à  une  luxation  confécutive  du  fémur  „ 
j  lequel  provient  d'un  déplacement  des  pièces  anté- 
I  cédemment  fracturées  •  &  ainfi  en  fe  méprenant 
!  fur  le  caractère  de  la  maladie.  Ton  s'égare  fur 
les  moyens  de  guérifon  qui  lui  conviennent. 
Les  cas  oi'ril  y  a  lieu  de  foupçonner  une  fracture 
au  col  du  fémur  fans  déplacement,  font  esrrême- 
mentiembarrafTans  -,  la  douleur  que  les  malades 
éprouvent ,  &  l'impoifibilité  où  ils  font  de  mouvoir 
la  cuiffe,  font  pitfque  les  feuls  fignes  qui  d'bbord 
;  l'annoncent.  J'ai  fur-tout  rçroarqué,ditM.S^atier, 
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que  le  genou  &  la  pointe  du  pied  étoit  légè- 
rement inclinés  en  dehors,  ce  qu'il  faut  attribuer 
en  cette  occafion  com;ns  en  celle  où  il  v  a  dépla- 
cement ,  à  l'action  des  mufcles  quadrijumeaux  , 
&  autres  rotateurs  de  la  Cuifle  ,  laquelle  n'eft 
plus  contrebalancée  par  la  réliflance  que  leur 
oppofe  la  continuité  du  col  &  de  la  tête  du  fémur 
lorfque  celle-ci  eft  retenue  dans  fa  cavité.  La 
crépitation  ,  qui ,  dans  toutes  les  fraétures,  eft  un 
figne  confiant  &  d'une  évidence  reconnue,  pour- 
roit  bien  avoir  lieu  ici  -,  mais  pour  le  percevoir, 
il  faudroit  faire  faire  à  la  partie  malade  des 
mouvemens  qui  pourroient  occafionner  le  dépla- 
cement des  pièces  ofleufes,  &  ce  déplacement 
eft  toujours  fâcheux.  Auifi ,  vaut-il  mieux ,  malgré 
le  défaut  de  lignes  pofuifs ,  s'en  tenir  à-  ceux 
dont  il  vient  d  être  fait  mention,  &  traiter  le 
malade  comme  fi  l'on  étoit  fûr  de  fon  état.  Si 
donc  au  bout  de  vingt-cinq  ou  trente  jours  le 
malade  ceffe  de  fentir  des  douleurs  ,  &  qu'il 
commence  à  mouvoir  aifément  la  Cuiflo,  on  lui 
donnera  la  liberté  de  fe  lever  &  de  reprendre  peu- 
à-peu  les  exercices  ordinaires  ;  mais  (i  au  contraire 
la  douleur  &  l'impuiflance  continuent  fort  long- 
tems,  on  peut  raifonnablement  préfumer  que  le 
col  du  fémur  eft  fracturé-,  alors  on  dirige  la  cure  en 
conféquence. 

La  fracture  du  col  du  fémur  eft  en  général 
très-fâcheufe ,  les  jeunes  fujets  en  guériflent, 
quoiqu'il  leur  relie  encore  une  légère  claudica- 
tion; mais  les  vieillards  font  louvent  forcés  de 
refter  au  lit  pendant  le  refte  de  leurs  jours  & 
s'ils  en  relèvent,  ils  ne  peuvent  marcher  qu'avec 
des  béquilles.  Dans  ces  cas  le  tiflu  du  col  s'alière 
tellement,  qu'il  n'en  refte  plus  aucun  vertige, 
ou  ce  qui  en  refte  n'offre  plus  qu'un  tiflu  liga- 
menteux attachés  aux  fui  faces  intérieures  de  la 
tète  &  du  grand  trochanter,  &  qui  fert  ainti  de 
lien  aux  parties  diviférs.  La  tête  fait  alors  un 
angle  droit  avec  le  grand  trochanter,  &  il  y  a 
de  la  mobilité  entre  la  tête  &  le  corps  de  l'os 
à  l'endroit  où  étoit  le  cul.  On  peut  voir  la 
difpolïtion  ligamenteufe  qui  a  pris  la  p'ace  du 
col  du  fémur  à  la  fuite  d'une  pareille  fracture 
dans  le  neuvième  Tréfor  de  Euifch. 

La  fracture  du  col  du  fémur  avec  déplacement 
nne  fois  reconnue ,  il  s'agit  d'en  faire  la  réduction  ; 
on  y  procède  en  appliquant  les  forces  uxtenfives 
au  pied  du  côté  malade,  &  les  co-.ire-extenfives 
au  pli  de  la  Cuifle  laine.  C'eft  ordinairement  un 
lacs  double  dont  on  fe  fert  dani  ce  dernier  cas  -, 
on  en  fait  retenir  les  deux  chefs  au-dertus  de 
la  hanche  du  même  côté,  pendant  qu'avec  une 
ferviette  pliée  en  quatre,  fuivant  fa  longueur  , 
appliquée  circulairement  autour  des  o5  des  îles, 
&  retenues  par  les  deux  bours,  du  cô.éoppoféà 
la  fracture,-  on  empêche  le  bafiin  d'obéir  à  l'exten- 
fion  &  de  defeendre  avec  l'extrémité  fur  laquelle 
cette  force  agir.  Les  mufcles  qui ,  dans  ce  procédé , 
D£  font  expofés  à  aucune  comprelfton,  cèdent  à 
Chirurgie.  Tome  I.er  J.eri  P ai  tic. 
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la  force  qui  tend  à  les  alonger,  &  permettent 
au  fémur  de  delcendre  &  de  reprendre  fa  longueur 
naturelle.  L'opérat.uir,  qui  fait  la  réduction  ,  doit 
en  même-temps  diriger  la  Cuifle  en  l'embraffant 
à  la  partie  fupérieure.  11  l'éloignera  un  peu  du 
baflin  pour  éviter  l'impreffion  que  feroient  les 
pointes  ofleufes  fur  les  parties  qu'elles  ratifleroient , 
pour  ainfi  dire,  fans  cette  précaution ;&  par  un. 
petit  mouvement  de  rotation  de  dehors  en  dedans, 
il  redonnera  à  toute  l'extrémité  ,  fa  rectitude 
naturelle.   Mais  lorfque  les  deux  bouts  de  l'os 
font  rapprochées  l'un  de  l'autre,  il  n'efi  pas  facile 
de  les  maintenir   réduits,  l'aclion  des  mufcles 
qui  entourent  la  Cuifle  tend  continuellement  à 
les  déplacer  avec  d'autant  plus  de  force  que 
cette  action  ne  peut  être  réprimée  par  l'applica- 
tion d'un  bandage  circulaire.  On  fe  fervoit  autre- 
fois pour  bien  contenir  la  tracture,  du  fpica  & 
de  grands  cartons,  qu'on  app'iquoit  vers  le  fom- 
met  de  la  Cuifle  ,  on  prenoir  enfin  le  mêmes  pré- 
cautions dont   nous  avons  parlé  plus  haut  k 
l'occalion  de  la  fracture  oblique  du  fémur  ;  mais 
fouvent  il  furvenoit  au  m.mbre  un  gonflement 
qui  rendoit  ces  moyens  infructueux  &  fouvent 
infupportables.  D'ailleurs  l'applicaiion  de  tours 
de  bande  fur  la  CuiiTe  donnoit  toujours  li.ru  à 
un  nouveau  déplacement,  les  jets  s'en  faliflbient 
par  les  urines ,  &  de- là  s'enfuivoient  des  exco- 
riations, des  inflammations ,  fouvent  accompa- 
gnées de  fièvres.    Ces  accidens   portèrent  les 
Praticiens  à  imaginer  quelques  movens  qui  puflent 
les  prévenir',  M.  Duverney  &  Bellocq  en  ont 
préfenté  qu'on  trouve  encore  dans  le  Mémoire 
de  M.  Sabatier -,  mais  ils  font  tous  deux  égale- 
ment infuftïfans.  On  s'en  tient  aujourd'hui  à  îa 
méihude  de  M.  Foubert;  elle  confifte  à  couvrir 
le  lieu  de  fa  fracture  avec  des  comp  efles  imbi- 
bées de  médicamens  convenables-,  on  enferme 
enfuire  touie  l'extrémité  dans  des  fanons,  ainll 
qu'on  le  faifoit  précédemment  ;  &  on  les  tient 
liés  Amplement  par  des  nœuds  convenables,  feu- 
lement on  s'aflujétit  pendant  les  trois  premières 
f.miin;-  à  faire  deux  ou  trois  fois  par  jour  de 
nouvelles  exienfions  pour  replacer  &  affronter 
les  pièces  de  la  fraélure  que  l'action  fortuite  des 
mufcles  auroit  pu  d  ranger  :  pafle  ce  tems ,  il 
eft  rare  qu'on  foit  obligé  d'avoir  recours  aux 
extenlions,  il  fuffit  de  laifler  le  malade  en  repos , 
&  de  maintenir  l'ext  émité  dans  une  pofitiora 
droite,  au  moyen  des  fanons,  &  Ton  perfifts 
ainfi  pendant  plufieurs  mois.  Il  n'eft  pas  poflible 
de  déterminer  précisément  le  tems  que  la  nature- 
emp'oie  pour  former  le  cal  dans  cette  efpèce  de 
fracture-,  quatre,  cinq,  &  même  lix  mois  n'ont 
pu  f'îffire  pour  la  réunion,  &  fouvent  même  elle 
ne  s'cll  point  faite,  comme  nous  l'axons  dit  plus 
haut.  S'il  furvenoit  du  .gonflement  &  de  l'inflam- 
mation pendant  ces  tentative/ ,  on  les  difeonti*- 
nueroit ,  &  même  on  en  viendtoit  aux  faignées  , 
|  plus  ou  moins  réitérées ,  &  au  régime.  Mais 
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quelquefois  l'engorgement,  au  lieu  d'être  inflam- 
matoire, efl  féreux  &  comme  purulent,  accom- 
pagné d'une  oedématie  qui  s'étend  fur  toute  la 
Cuiffe.  Quand  les  fujcts  font  âgés,  il  eft  rare 
qu'ils  ne  fuceombent  point  à  de  pareilles  fuites. 

Dt  la  luxation  de  la  Cuijfe. 

"      En  considérant  attentivement  la  profondeur 
de  !a  caviié  cotytoïde  qui  reçoit  la  tête  du  fémur, 
le  ligament  triangulaire  qui  un  peu  du  bas  de 
l'axe   de  celle-ci,   s'attache  su  fond  de  cette 
cavité-,  la  force  du  ligament  ou  bourrelet  orbicu- 
laire  qui  maintient  &  borne  les  os  articulés ,  la 
quantité  &  le  volume  des  mufcles  qui  entourent 
cette  articulation ,  l'on  préfume  d'avance  combien 
doit  être   rare  la  luxation  de  la    Cuin*e  ,  & 
les  difficultés  qui  doivent  en    accompagner  la 
réduction  ,  fur-tout  quand  elle  n'eft  occalionnée 
par  aucune caufe  interne,  quelqu'en  foit  la  nature. 
On  peut  diftingner  différentes  luxations ,  à  raifon 
du  lieu  que  la  tête  occupe  hors  de  fa  cavité-, 
&  de-là  les  différentes  dénominations  de  luxations 
en  en  haut  &  en  dehors ,  en  en  haut  &  en 
dedans,  en  en  bas  à  en  dehors,  en  en  bas  &  en 
dedans.  Celle-ci  eft  la  plus  commune,  à  raifon 
de  ce  que  la  cavhé  cotyloïcie  eft  moins  profonde 
de  ce  côté,  &  que  l'iqfertion  du  ligament  rond 
eft  près  del'échancrure  qui  regarde  le  trou  ovalaire, 
&  qu'il  peut  s'alonger  de  ce  côté  fans  fe  rompre. 
Il  eft  reconnu  que  de  toutes  les  luxations ,  la  plus 
difficile  à  fe  former,  &  conféquemment  la  plus 
rare,  eft  celle  en  en  haut  &  en  dehors  ;  l'infpeclion 
de  l'articulaîion  en  donne  la  raifon,  la  cavité 
cotyloïde  eft  tiès-profonde  de  ce  côté,  &  le 
ligament  triangulaire  rrop  court  pour  permettre 
la  fortie  de  l'os,  à  moins  qu'il  ne  foit  rompu 
comme  il  arrive  quelquefois.  Auffi  eft-il  reconnu 
que  la  Cuiffe  fe  luxe  plus  fréquemm;nt  quand  on 
l'écarté  de  l'autre,  en  même-tems  qu'on  s'élève, 
ou  quand  on  rombe  fur  les  genoux  en  les  écar- 
rant ,  cas  où  toutes  les  circonftances  favorables 
à  ld  luxation  fe  rencontrent. 

Ces  différents  luxations  ont  des  lignes  évidens 
relatifs  à  leurs  efpèces.  Dans  la  luxation  en  en 
bas  &  en  dedans,  on  obferve  une  tumeur  au- 
deffous  de  l'aine,  formée  par  la  tête  du  fémur, 
qui  s'efl  placée  fur  le  trou  ovalaire-,  la  CuifTe  efl 
plus  longue,  le  pli  de  la  feffe  efl  plus  bas  qu'à 
l'ordinaire,  le  pied  &  le  genou  font  tournés  en 
dehors,  le  malade  peut  encore  marcher,  mais 
c'eft  comme  en  fauchant  -,  &  toutes  les  fois  qu'on 
approche  la  Cuiffe  de  l'axe  du  corps  ,  il  éprouve 
de  la  douleur.  Dans  la  luxation  en  en  haut  & 
en  dedans,  la  lête  de  l'os  eft  fur  le  pubis,  &  y 
forme  une  faillie  très-apparente-,  la  Cuiffe  eft  plus 
courte,  le  grand  trochanter  &  le  pli  de  la  feffe 
font  rehauffés  ;  le  gepou  &  le  pied  font  un  peu 
tournés  en  dehors  ,  la  Cuiffe  un  peu  étendues  ou 
portée  en  arrière-,  il  y  a  gonflemens  &  engour- 
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diffement  de  toute  l'extrémité  inférieure ,  &  mfme 
tuméfaction  au  ferotum,  à  raifon  de  la  preffton 
que  la  tête  du  fémur  fait  fur  la  plupart  des  vaiffeaux 
cruraux.  Dans  la  luxation  en  en  haut  &  en 
dehors,  la  Cuiffe  efl  également  plus  courte,  le 
pli  de  la  feffe  plus  haut-,  la  Cuiffe,  la  jambe  & 
le  pied  font  tournés  en-dedans  ;  les  malades 
fouffrent  beaucoup  quand  on  leur  porte  la  Cuiffe 
en  dehors,  parce  qu'alors  on  étend  trop  les  fibres 
des  mufcles  adducteurs,  qui  font  déjà  par  eux- 
mêmes  dans  un  état  de  très-grande  tenlion.  La 
feffe  roît  beaucoup  plus  faillanre,  à  raifon  de 
la  tête  qui  lui  fait  faire  faillie  ;  toute  la  Cuiffe 
efl  quelquefois  engourdie,  à  raifon  de  la  preffion 
du  nerf  feiatique.  La  luxation  en  bas  &  en  dehors, 
devient  bientôt  une  luxation  en  en  haut,  pouf 
peu  que  les  malades  marchent  ou  qu'ils  faffent 
quelques  efforts. 

Les  luxations  de  la  Cuiffe  font   par  elles- 
mêmes  rrès  -  fàcheufes ,  toutes  nuifem  plus  ou 
moins  à  la  progrelfion;  elles  font  accompagnées 
de  douleurs  de  tenfion  &  d'inflammation.  La 
réduclion  s'en  fait  difficilement ,  fur-tout  quand' 
elles  (ont  fupérieures  ,  &  en  dehors  chez  les 
lujets  très-vigoureux,  comme  quand  elles  font 
fupérieures  ,    &    en   dedans  ,     à    raifon  de 
la  preiïion  que    la   tête  de   l'os  fait  fur  les 
vaiffeaux  cruraux  ,  &  de  la  rupture  du  ligament 
triangulaire.   La  moins  fâcheufe  de  tontes  eft 
celle  où  la  tête  eft  placée  fur  le  trou  ovalaire: 
néanmoins  quelque   foit  l'efpèce   de  fracture, 
quand  la  preffton  n'eft  pas  bien  inquiétante,  on 
doit  encore  compter  fur  les  reffources  de  la  na- 
ture.  On  a  en  effet   vu,   en  rArèil  '  cas ,  la 
tète  fe   creufer  une  cavité  fecondaire,  foit  fur 
le  trou  ovalaire,  ou  en  dehors,  &  au-deifus  de 
la  cavité  cotyloïde,  ainfi  que  M.  Moreau  en  cite 
un  exemple  dans  un  de  fes  Mémoires  ,  qu'on 
trouve  parmi  ceux  de  l'Académie   Royale  de 
Chirurgie.  Le  mouvement  fe  fait  alors  avec  autant 
de  facilité  que  précédemment,  à  une  légère  clau- 
dieption  près. 

La  luxation  de  la  Cuiffe  doit,  fans  contredit, 
être  promptement  réduite  ,  &  fur-le-champ  même 
s'il  eft  polfible,  fur-tout  quand  elle  eft  en  haut  & 
en  dedans;  mais  cette  réduction  eft  Couvent  fort 
difficile,  à  raifon  de  ce  que  le  col  du  fémur  fait 
un  angle  obrus  avec  le  corps  ,  en  forte  que  quand 
on  a  amené  la  tête  vis-à-vis  de  la  cavité  ,  elle  giifle 
fou  vent  à  côté  ou  par-deffous,  &  alors  il  faut 
revenir  à  de  nouvelles  tentatives,  dont  quelques- 
unes  font  toujours  fructueufes.  En  lifant  les 
Auteurs  qui  o'tit  écrit  fur  la  luxation  de  la  Cuiffe, 
I  on  voit  que  tous  fe  font  accordés  à  employer 
les  lacs  &" les  machines  dans  leurs  tentatives  de 
réduclion.  Nous  avons  dit,  en  effet,  à  l'article 
de  la  luxation  du  Bras,  que  fi  ces  moyens  dévoient 
avoir  lieu,  c'étoit  dans  les  cas  dont  il  s'agit  ici. 
Néanmoins,  n  ces  moyens  ont  été  quelquefois 
I  avantageux ,  ils  ont  auffi  Couvent  plus  nui  qu'ils 
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n'ont  été  utiles  par  l'inégale  difpenfation  ou  admi- 
nill ration  des  forces  dont  leur  ufage  e(l  fuivi. 
«<  On  applique  les  liens ,  dit  M.  Louis ,  dans  fon 
édition  du  Traité  des  Maladies  des  os  de  J.  L. 
Petit,  à  la  partie  inférieure  du  fémur  au-dellus 
des  condyles.  Tous  les  mufcles  qui  font  mouvoir 
la  jambe  font  excités  par- la  à  une  contr:i<tion 
convuliive  qtii  s'oppofe  à  l'effet  des  extensions, 
&  qui  les  rend  toujours  laborieufes ,  fouvent  inu- 
tiles, &  quelquefois  même  dangereufes.  Les  mufcles 
qui  ont  des  attaches  fupërkurement  à  l'os  ir.no- 
miné,  tels  que  le  grêle  antérieur,  le  couturier,  le 
grêle  interne,  le  demi-nerveux,  le  demi-membra- 
neux, lont  tiraillés  douloureufcment  par  le  mouve- 
ment del'exrenfton  ,  avant  qu'elle  agifl'e  fur  l'os.  La 
contraction  convulfue  qui  y  eîl  excitée  ,  oppofe 
une  rélillance  fouvent  invincible  à  ia  force  dont 
l'effet  devrait  être  de  les  alonger.  M.  Petit  , 
continue  le  même  Auteur,  dit  pofltivement  en 
parlant  des  luxations  en  général  ,  qu'un  des  Signes 
qui  mahifefte  lebonetFetdes  exténuons,  elï  l'alon- 
gement  des  mufcles.  Comment  donc  dans  la  luxa- 
tion du  bras,  par. exemple,  pourroit-on  alonger 
le  membre  pour  dégager  la  tête  de  l'os  lorfque 
d'une  part  on  excite  par  les  lacs,  appliqués  à  la 
'  partie  intérieure  du  bras  ;  la  contraction  des  mufcles 
biceps  &  des  extenfeurs  de  i'avam-bras  qui  ont 
des  attaches  fupérieurement  à  l'omoplate,  &  que 
le  lai  s  d.iïiné  à  la  contre-exrenfion  refoule  avec 
violence  vers  le  haut  les  mufcles  grand  pectoral 
&  grand  dorfal,  près  de  leur  infertion  à  l'os  du 
bras,  tandis  qu'il  faudrait  permeitre  à  tes  mufcles 
de  s'alonger  &  d'obéir  aux  forces  exteniives  qui 
doivent  les  amener  en  en  ba<  dans  une  direction 
contraire.  Pius  l'exrenfion  aura  de  puilTame,  plus 
le  grand  dorfal  &  le  grand  pecloral  repouflés  par 
la  contre-extenlion  s'oppoferont  au  fuccès   des  j 
tentatives  portées  trop  'oin  ,  expoferont  même 
leurs  attaches  à  l'humérus  à  uoe  rupture  très- 
fâcheule  par  les  accidens  qui  pourraient  s'tn- 
fuivre. 

La  méthode  de  M.  Dupoui  femble  parer  à 
tous  ces  inconvéniens  &  les  fuccès  qu'elle  a  eu 
entre  les  mains  de  MM.  Marrigne  &  Gaurier  , 
à  Verfailles ,  en  font  le  plus  fur  garant.  Voici  en 
quoi  elle  confiée,  d'après  i'expofë  de  l'Auteur, 
qu'on  trouve  dans  le  XXVI  tome  du  Journal 
de  Médecine,  te  Je  n'emploie  point  de  lacs , 
dit  M.  Dupoui  ,  je  ne  fais  pas  non  plus  de  con- 
tre -  exrenfion  \  je  me  luis  contenté  jufqua  pré- 
fent  de  la  feule  réfiftance  du  corps.  Je  place  le 
malade  horizontalement  fur  ton  dos  \  j'étends 
également  la  partie  malade,  &  je  la  pofe  contre 
la  faine;  je  fais  p^eiTer  fortement  fur  le  genou 
par  la  main  d'un  aide,  afin  de  tenir  cette  partie 
dans  l'extenfion  la  oins  exacte ,  dans  laquelle  les 
mufcles  fe  trouvent  aulfi  parallèlement  qu'il  eft 
poflible  ,  j'embrafTe  d'une  main  le  coup-de-pied 
&  de  faune  le  talon  ,  fans  lever  la  partie  en  au- 
cune façon  ,  je  la  tir  e très- médiocrement ,  & 
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dans  l'inftant  les  mufcles  obéifTent  ,  s'étendent 
&  remettent  feuls  la  tète  dans  la  cavité.  C'eft  x 
par  cette  pratique  toute  iïmple ,  ajoute  ce  Pra- 
ticien ,  que  j'ai  réduit  quatre  de  ces  luxations 
en  préfence  de  mes  confrères,  ce  qui  s'eft  exé- 
cute dans  l'une  de  ces  réductions  ,  avec  une 
promptitude  dont  j'ai  moi-même  été  furpris.  >» 
Ifippocrate  aurait -il  voulu  indiquer  cette  mé- 
thode lorfque  dans  fon  traité  De  drticulis  ,il  dit  : 
quibufdam  enim  fémur  rursks  incidit  nttllo  adhibito 
apparatu  ,  J'ed  ex  modicâ  extenjînne  quantum  ma- 
nibus  direct'o  fieri  potefl  ex  levi  commotione.  Ce- 
pendant comme  ce  moyen  peut  être  inefficace  -,  il 
convient  d'ajouter  aux  procédés  que  nous  ve- 
nons d'énoncer  la  méthode  vulgairement  reçue, 
celle  où    l'on  emploie   les   lacs.   L'un  d'eus 
fert  à  fdire  l'extenlion ,  on  l'applique  à  la  partie 
intérieure  de  ia  cuilié  •,  nous  penfons  qu'il  vau- 
drait mieux  l'appliquer  aux  pieds  ou  à  la  partie 
fupérieure  de  la  jambe  ,  afin  de  moins  gêner 
l'action  des  mufcles.  Avec  l'autre  qu'on  ne  ferre 
point ,  on  retient  le  corps ,  &  pour  produire  cet 
effet ,  on  le  placera  dans  l'aine ,  de  manière  qu'un 
des  chefs  paffe  fous  la  feffe  ,  &  l'autre  fur  le 
côté  du  ventre  \  on  réunit  ces  deux  chefs  à  qua- 
tre doigts  au-deffous  de  la  crête  de  l'os  des  îles  , 
&  l'on  fait  en  cet  endroit  tirer  le  lacs  par  quel- 
qu'un de  fort  \  ou  bien  l'on  paffe  dans  l'anfe  un 
autre  lien  capable  de  réfifter ,  &  qu'on  arrête  à 
un  point  fixe  :  on  couchera  le  malade  fur  le  côté 
oppofé  à  la  luxation ,  la  jambe  fera  fléchie  ;  a 
mefure  que  les  extenfions  agiront  ,  le  Chirur- 
gien fera  attention  à  ce  qu'elles  produiront  ,  & 
donnera  la  direction  qui  convient  alors  pour  lui 
faire  regagner  fa  cavité.  11  eft  ici  dirîérens  tours 
de  mains  qui  ne  {"auraient  bien  fe  décrire  \  mais 
qui  fe  concevront  bien  mieux  par  ceux  qui  ont 
de  l'expérience  ,  &  qui  joignent  à  la  connoif- 
fance  de  l'efpèce  de  luxation  les  notions  de  l'ana- 
tomie  ,  qui  font  ici  bien  néetffaires,  &  qui  dé- 
termineront à  faire  les  tracliom  les  plus  conve- 
nable; pour  la  repofirion  de  l'os.  La  réduction  une 
fois  faite,  on  applique  une  comprefîé  affez  lon- 
gue &  large  pour  entourer  toute  l'articulation  -, 
on  a  foin  de  la  tremper  dans  une  eau  marinée 
aiguifée  d'un  peu  d'eau-de-vie  camphrée  ,  &  l'on 
contient  ce  léger  appareil  avec  le  fpi-a  dont  les 
jets  vi.nnent  croiferà  l'extérieur  de  la  cuiffe.  On 
fait  garder  le  lit  au  malade,  &  on  lui  fait  obfer- 
ver  un  régime  plus  ou  moins  févère  ,  on  le  fai- 
gne,  &  l'on  fe  comporte  en  tout  félon  la  nature 
des  accidens.  On  fait  tenir  le  lit  plus  long-tems 
dans  le  cas  où  la  luxation  ferait  en  en  haut. 

Les  luxations  de  ia  cuiffe  n'arrivent  pas  tou- 
jours immédiatement  après  que  la  caufe  qui  les 
détermine  a  produit  fon  effet}  c'eft  fouvent  long* 
tems  après  ,  ainli  qu'il  confie  d'après  les  obferva- 
tions.  On  voit  quelquefois  rte  pareilles  lu- 
xations turvenir  long-tems  après  une  chute* 
la  viulence  de  l'effort  occafionne  alors  daas 
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l'articulation  un  tel  défordre,  que  la  fuppuration 
s'enfuit  &  amène  avec  elle  le  relâchement  de 
tous  les  ligamens ,  une  œdérmtie  qui  s'étend  fur 
tome  la  fefie,  &  quelquefois  même  fur-toute  l'ex- 
trémité. J.  L.  Petit,  dans  un  mémoire  qu'on  trou- 
ve paimi  ceux  de  l'Académie  Royale  des  Scien- 
ces,  a  fpécialement  parlé  de  ces  fingulïères  luxa- 
tions-, il  dit  qu'elles  font  afTez  fouvent  la  fuite 
d'une  contufion  de  l'article,  après  des  coups  reças 
fur  le  gr?.nd  troclianter  ,  en  tombant  ou  autre- 
ment. La  tête  du  fémur ,  en  pareil  cas ,  eft 
violemment  poufTée  contre  les  parois  de  la  ca- 
vité cotvloïde,  &  comme  elle  remplit  exac- 
tement cette  cavité  ,  les  cartilages  qui  recou- 
vrent l'une  &  l'autre,  les  glandes  fynoviales  & 
le  ligament  rond  doivent  néceffairement  fouffrir 
une  très-forte  preffion ,  à  laquelle  fuccède  _  les 
secidens  dont  nous  venons  de  faire  mention. 
A  mefure  que  les  humeurs  ftafent  ainfi ,  à  me- 
fure  aufii  la  cuifle  diminue  en  longueur,  & 
d'une  manière  graduée,  félon  le  chemin  que  la 
tête  du  fémur  fait  pour  fortir  hors  de  fa  cavité. 
J.  L.  Petit  rend  raifon  de  cette  fucceffion  d'après 
la  ftructure  même  de  la  partie,  c'eft  -  à  -  dire  , 
d'après  la  fphéricité  de  la  tête  du  fémur.  «  Elle 
va,  dit-il,  en  diminuant  depuis  fon  col  juf- 
qu'à  fon  fommet ,  ce  qui  fait  que  quand  îa 
lynovie  l'a  éloigné  d'une  ligue  du  fond  de  la 
cavité  ,  les  mufcles  tirent  d'une  ligne  la  Cuifle 
en  en-haut,  &  fi  alors  on  mefuroit  la  Cuifle  de 
l'endroit  où  la  tête  du  fémur  touche  le  bord 
fupérieur  de  la  cavité  ,  on  la  trouveroit  plus 
courte  d'une  ligne  ,  de  manière  que  fi  cette 
tête  eft  chaffée  de  quatre  ou  cinq  lignes,  la 
Cuifie  fe  trouvera  plus  courte  de  quatre  ou 
cinq  lignes,  pourvu  que  l'on  mefure  de  l'en- 
droit où  elle  touche  le  bord  fupérieur  de  la 
cavité.  Ainfi  autant  de  chemin  que  fera  la  tête 
du  fémur  pour  fortir ,  autant  la  Cuiffe  perdra 
de  fa  longueur,  &  quand  la  tête  fera  entière- 
ment fortie,  fon  fommet,  qui,  dans  l'état  na- 
turel répondoit  au  centre  de  la  cavité,  fe  trou- 
vera au  bord  fupérieur  de  cette  cavité  ,  &  la 
Cuiffe  fera  plus  courte  de  la  moitié  du  diamètre 
de  la  tête-,  elle  auroit  même  été  emportée  plus 
loin,  par  l'aefion  des  mufcles,  fans  le  ligament 
rond  qui  la  retient  encore  en  ce  lieu,  jj 

On  n'a  aucun  figne  qui  indique  la  contufion 
de  l'intérieur  de  l'article ,  fi  ce  n'eft  les  com- 
mémoratifs  qui  ont  précédé,  notamment  les  coups, 
les  chûtes  fur  les  genoux  ou  les  pieds.  On  ne 
peut  également  connoitre  la  luxation  dans  fon 
principe,  &  quand  les  lignes  font  évidens,  le 
plus  fouvent  il  n'eft  plus  tems  d'y  remédier. 
Quand  l'os  eft  une  fois  hors  de  fa  cavité, 
alors  le  membre  fe  raccourcit,  &  quelquefois 
en  aftVz  peu  de  tems.  Cette  maladie  eft 
d'autant  plus  fàcheufe  ,  que  fouvent  les  ligamens 
font  détruits  par  la  fuppuration ,  qu'il  y  a  carie, 
&  fouvent  même  des  fymptômes  hecfiques ,  qui  à 
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la  fin  entraînent  le  malade.  On  peut  regarder  la 
maladie  à  cette  époque  ,  comme  étanr  absolument 
incurable  -,  ce  à  quoi  il  faut  penfer  en  pareil 
cas ,  lorfqu'on  eft  appellé  à  tems ,  c'eft  à  la  fuffb- 
quer  abovo  par  les  faignées,  lesantiphlogiftiques, 
&c.  J.  L.  Petit  dit  avoir  plufieurs  fois  réufll 
en  pareil  cas,  en  employant  les  défenllfs  faits 
avec  le  blanc  d'œuf,  l'aiun  en  poudre  &  l'eau- 
de-vie  aromatique ,  dont  il  mouilloir  des  com- 
preîfes  en  huit  ou  dix  doubles ,  qu'il  appliquoit 
fur  toute  l'articulation  de  la  Cuifle,  &  qu'il 
retenoit  au  moyen  d'un  fimple  bandage  conten- 
tif.  Il  humecloit  l'appareil  avec  la  même  li- 
queur quand  il  étoit  fec.  (  M.Petit-Rabel.) 

CULBUTE.  On  déngneainfi  le  mouvement  par 
lequel  l'enfant  vers  le  feptième  mois  de  fa  naif- 
fance  fait  un  demi-tour  fur  lui-même,  de  ma- 
nière que  fa  tête  qui  étoit  fupérieure  devient  in- 
férieure ,  &  que  les  pieds  fe  portent  en  en  haut 
par  un  mouvement  inverfe.  Le  fœtus  eft  telle- 
ment placé  dans  la  matrice  que  fa  tête  eft  courbée 
fur  la  poitrine  ,  fes  bras,  fes  jambes  &  fes  cuifles 
pliées ,  fes  genoux  font  écartés" ,  en  forte  que  fes 
talons  rapprochés  l'un  de  l'autre,  fe  trouvent  ap- 
pliqués contre  fes  fefles.  Cette  attitude  eft  com- 
mune à  tons  les  animaux  dan;  le  fein  de  leur 
mère.  Le  fœtus  ,dans  cette  fituation,  a  une  forme 
à-peu-près  ovoïde  dont  le  grand  diamètre  eft  de 
dix  pouces  environ,  &  le  plus  petit  de  quatre 
pouces  &  demi  à  fix  pouces  tout  au  plus;  mais 
ce  grand  diamètre,  dont  la  tête  occupe  une  des 
extiémités,  mefure- t -il  la  longueur  du  corps 
de  la  mère ,  ou  lui  eft— il  tranfverfal  ?  Quelques 
réflexions  fur  la  forme  du  fœtus,  fur  la  pefanteur 
de  la  têre  relativement  au  refte  du  corps, fur  la 
longueur  du  cordon  ombilical  &  fon  infertion 
vers  le  bas  du  tronc,  porteroient  à  croite  qu'il 
eft  dans  ces  premiers  temps  couché  fur  le  dos 
&  appuyé  fur  la  région  inférieure  de  la  furface 
interne  de  la  matrice,  et  Si  l'on  fe  rappelle,  dit 
M.  Baudeloque  ,  qui  n'eft  nullement  partifan  de 
la  culbute,  l'extrême  petitefle  de  l'enfant  dans 
les  deux  premiers  mois  relativement  à  la  cavité 
de  la  matrice ,  le  grand  volume  d'eau  qui  l'en- 
toure, la  mobilité  dont  il  jouit  en  conféquence  , 
la  manière  dont  il  eft  recourbé  fur  la  partie  an- 
térieure &  l'excès  de  la  maffe  &  du  poids  de  la 
tête  fur  le  refte  du  corps,  on  ne  pourra  conce- 
voir qu'il  puifle  demeurer  pendant  des  mois  en- 
tiers accroupis  &  comme  affis  fur  le  bas  de  la 
matrice  &  au-devant  de  la  convexité  de  la  colonne 
lombaire  de  la  mère.  Si  l'on  fe  rappelle  la  forme 
ovoïde  que  la  matrice  conferve  ,  malgré  fon  dé- 
veloppement &  celle  fous  laquelle  fe  replie  le 
corps  de  l'enfant,  on  demeurera  certain  encore 
que  la  tête  doit  occuper  la  partie  la  plus  baflê 
de  la  cavité  de  ce  vifeère  -,  car  c'eft  la  tête  qui 
conflitue  la  petite  extrémité  du  corps  ovoïde  que 
l'enfant  décrit ,  tandis  que  les  fefles  ,  les  cuifles, 
les  jambes  &  les  pieds  en  même-tems  conflituent 
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h  greffe  extrémité ,  comme  le  bas  de  la  cavité 
de  la  matrice  en  forme  la  partie  la  plus  étroite', 
&  le  fjnd  la  partie  la  plus  large.  La  pofttionque 
les  partifans  de  la  culbute  donnent  à  la  tête  de 
l'enfant  après  ce  mouvement  extraordinaire  ,  n'eft 
pas  moins  contraire  au  rapport  de  la  forme  des 
parties.  Comment  concevoir  que  le  front  qui  ré-  ! 
pond  après  cette  culbute  à  la  faillie  du  facrutn, 
reliera  contre  celle-ci  pendant  plufieurs  mois, 
tandis  que  les  côté?  préfentent  desefpaces  bien  plus 
conformes  à  fa  rondeur?...  Mais  le  plus  fort  ar- 
gument qu'on  puiffe  faire  contre  la  cu'bute  doit 
fe  prendre  de  l'obfervation.  L'ouverture  des  ca- 
davres a  fait  connoître  mille  fois  que  la  tête  de 
l'enfant  occupoit  prefque  toujours  la  partie  infé- 
rieuredela  cavitéde  la  matrice,  &  que  le  plusfou- 
vent  c'étoit  la  tête  qui  fepréfentoit  à  l'orifice  dans 
le  cas  d'accouebement  prématuré,  quelque  foit  le 

terme  de  la  grolfefTe  où  il  fe  faffe  La  raifon 

&  l'expérien.e  s'accordent  donc  à  prouver  qu'il 
n'y  a  point  de  culbute  telle  qu'on  la  fuppofe  ,  que 
la  fituation  de  l'enfant  varie  à  l'infini  dans  les 
premiers  temps  de  la  grofleiTe  ,  &  qu'elle  devient 
fixe  &  confiante  à  mefure  que  celle-ci  augmente.. 
L'on  ne  doit  en  excepter  que  les  cas  où  la  ma- 
-îrice  contient  beaucoup  d'eau.  Car  alors  , 
l'enfant  confervant  toujours  la  mobilité  qu'il 
avoit  dans  les  premi  rs  temps  de  la  vie, 
peut  fe  retourner  de  différentes  manières ,  même 
pendant  le  travail  de  l'accouchement  ;  mais  il  ne 
prend  cependant  pas  la  poiîtion  indiquée  ci-  def- 
fus  ,  parce  qu'il  lui  efl  d'autant  plus  difficile  de 
la  conferver  qu'il  efl  alors  environné  d'une  plus 
grande  quantité  de  fluide,  jo  {  M.Vetit-Radel.) 

CURETTE.  Infiniment  d'acier,  de  fer  ou  d'ar- 
gent, compofé  d'une  tige  droite  ou  légèrement 
courbée ,  qui  fe  termine  par  une  de  fes  extré- 
mités en  forme  de  cuiller.  Il  efl  deftiné  à  faire 
fortir  les  Corps  Etrangers  engagés  dans  certai- 
nes parties,  &  à  nétoyer  des  cavités  ouvertes 
naturellement  ou  par  art. 

CYPRIEN,  (Abraham)  Docteur  en  Méde- 
cine, &  Profcffeur  d'Anatomie  &  de  Chirurgie 
dans  l'Univerfité  de  Franéker,  au  commence- 
ment de  ce  fiècle.  Il  s'efl  particulièrement  livré 
à  l'étude  de  l'Anatomie  ,  &  la  profeffa  long-tems , 
&  d'une  manière  difïinguée,  dans  un  tems  où 
les  notions  de  cette  feience  étoient  loin  d'être 
portées  au  point  de  perfection  où  elles  font 
actuellement.  Cyprien  ne  nousalaiffé  que  quelques 
.  difTertations  ,  dont  les  Biographes  font  beau- 
coup de  cas,  &  entre  autres,  une  qui  parut  au 
commencement  de  ce  fiècle  avec  le  titre  fnivanr. 
Epiflola  exhibens  kifloriam  fœtus  humani  pofl  vi- 
glnti  &  unum  menfim  ,  ex  uteri  tubâ ,  mutre  falvâ 
ac  fuperflite  ,  excijî  ad  D.  Millington.  Lugd.  Bat. 
I7CO,  7/2-8.°  Cette  differtation  a  paru  en  fran- 
çois  en  1707.  L'Auteur  entre  dans  des  détails, 
relativement  à  cette  opération,  qui  fut  on  ne 
peut  plus  heureufej  car  la  mère  accoucha  fuc- 
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cefitvement  enfuite  de  deux  enfans ,  &  fort  heu- 
reufement.  Cyprien  préfume  que  l'enfant  qu'il 
a  ainfi  extrait ,  étoit  renfermé  dans  l'intérieur 
des  trompes ,  &  non  dans  la  matrice.  M.  Portai 
fe  fonde  fur  fa  groffeur  ,  pour  croire  que  la 
groffcfTe  étoit  ventrale -,  mais  il  efl  prouvé,  d'après 
l'obfervation  ,  que  de  très  -  gros  enfans  fe  font 
formés  &  accrus  dans  l'intérieur  des  trompes , 
&  en  font  fortis  par  une  opération  pareille  à  celle 
que  notre  Auteur  a  en  vue. 

On  trouve  dans  cette  differtaiion  différentes 
réflexions  fur  plufieurs  points  imponans  de 
pratique,  qui  indiquent  combien  Cyprien  s'étoit 
appliqué  à  la  Chirurgie.  Il  étoit  partifan  des 
grandes  incifions,  particulièrement  dans  l'opé- 
ration du  bubonocèle-,  il  dit  à  ce  fujet  avoir  vu 
les  hernies  reparoîrre  quand  les  Malades  avoient 
été  opérés  par  les  coureurs  &  autres  charla- 
tans, par  la  raifon  qu'ils  avoient  trop  ménagé 
l'anneau.  Il  regardoit  la  cicatrice  qui  furvenoit, 
en  pareil  cas  ,  comme  le  plus  fûr  garant  d'une 
guérifon  complette ,  &  fes  raifons  me  paroiffent 
allez  bien  pofées.  Loin  de  l'opinion  qui  étoit 
encore  en  vogue,  il  y  a  une  vingtaine  d'années, 
qu'il  falloit  maintenir  ouverte  la  plaie  du  bu- 
bonocèle ,  Cyprien  recommande  au  contraire  d'en 
bien  rapprocher  les  bords ,  il  va  même  jufqu'à 
rd  ommander  un  moyen  un  peu  violent,  la  fu- 
ture. Mais  s'il  fe  trompe  fur  le  choix  du  moyen  , 
il  n'en  a  pas  moins  bien  faifi  l'indication  qui 
le  demande.  Heifler  fait  encore  mention  de  deux 
difTertations  qu'il  fitparoître  vers  la  fin  du  fiècle 
dernier  ,  dont  l'une  tû  intitulée  Dijputatio  inau- 
guralis  de  carie  ojjîum.  Ultrajed.  1680  ,  i/z-4.0  ,  & 
l'autre  Oratio  encomiaflica  in  Chirurgiam.  Franek  , 
ifjo?.  Ces  dilfenarions  n'offrent  rien  de  bien 
intéreffant.  (M.  Pf.tit-Radei.) 
CYSTE.  Voyei  Kyste. 
CYSTOCÈLE.  Voyei  Hernie  de  la  vessie. 
CYSTOCELE  BILIAIRE,  tumeur  enkyflée 
formée  par  un  gonflement  extraordinaire  de  la 
véficule  du  fiel ,  en  conféquence  d'une  obftruction 
du  canal  cyftique.  - 

Cette  maladie  afTez  fréquente  ,  mais  peu  con- 
nue avant  les  obfervations  que  M.  Petit  a  pu- 
bliées dans  le  premier  volume  des  Mémoires  de 
l'Académie  de  Chirurgie,  a  été  confondue  géné- 
ralement avec  les  abcès  au  foie  ,  avec  iefquels 
elle  fe  trouve  ordinairement  compliquée-,  &  quoi- 
que l'ouverture  de  la  tumeur  faire  en  pareil  cas 
ait  dù  en  faire  foupçonner  la  nature,  par  l'écou- 
lement de  bile  qui  en  étoit  la  conféquence,  il 
étoit  réfervé  à  cet  illuflre  Praticien  d'en  expofer 
le  premier  d'une  manière  claire  &  précifb  la  dia- 
g-jortic  &  'le  traitement.  Nous  allons  extraire  de 
fon  mémoire  ce  qui  efl  relatif  particulièrement 
à  ces  deux  objets. 

L'abcès  au  foie  &  la  rétention  de  la  bile  dans 
la  véficule  du  fiel  font  le  plus  fouvenr  la  fuite 
de  l'inflammation  de  ces  parties,  cara&érifée  par 
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tous  lesfymptômes  de  cette  affection.  Si  ces  fymp- 
îômes  fubfiflenr  &  s'ils  augmentent  ju/quau  tèms 
oùl 'inflammation  aura  parcouru  tousfes  périodes, 
alors  félon  la  manière  dont  celle -ci  fe  termi- 
nera, la  maladie  prendra  différentes  formes. 

Si  elle  efl  terminée  par  fuppuration  ,  ia  dou- 
leur &  'a  fiè\referont  diminuées  j  le  malade  aura 
des  fririons  irréguliers;  il  s'élèvera  &  fe  mani- 
fefiera  une  tumeur  à  i'hypcondre  droit,  quand 
l'abcès  fe  formera  à  la  partie  convexe  de  ce  vif- 
cète;  cette  tumeur  deviendra  molle  &  la  fluc- 
tuation du  pus  fe  fera  appercevoir  en  la  tou- 
chant. Voyc\  Foie.  Toutes  ces  choies  feront 
conooître  que  l'abcès  ell  formé,  &  indiqueront 
lanécesiiié  d'en  faire  l'ouvei  ture-,  cependant  avant 
que  de  s'y  déterminer  ,  on  doit  examiner  chaque 
lymprôme  &  fe  bien  rappellér  tout  ce  qui  s'eft 
paffé  pendant  le  cours  de  la  maladie.  Car  on 
peut  être  trompé  par  de  fauffes  apparences  de 
ï'uppurations  lorfqu'il  n'y  a  réellement  point 
d'abcès,  &  qu'au  contraire  l'inflammation  du  foie 
s'eli  terminée  par  réfolution. 

Pour  comprendre  ce  qui  peut  donner  lieu  à 
une  pareille  erreur,  il  faut  remarquer  que  la 
bile  qui ,  pendant  le  fort  de  l'inflammation  ,  ne 
fe  fîltroic  point  dans  le  foie,  commence  à  fc  fé- 
parer  fi  tôt  que  la  réfolution  a  fuffifaminent  dé- 
gagé ce  yifcère. Mais  fi  la  réfolution  n'eft  pas  affez 
avancée  pour  que  le  canal  cholédoque  loir  dé- 
bouché, la  bile  qui  entrera  dans  la  véficule  du 
fiel  ne  pourra  s'écouler  ,  elle  remplira  cette  vé- 
ficule &  s'y  accumulera  au  point  qu'elle  la  pouf- 
fera en  dehors ,  &  l'on  appercevra  fous  l'hypo- 
condie  droit  une  tumeur  dans  laquelle  il  y  [aura 
fluctuation  manifelte  \  ce  qui,  joint  à  des  fnffons 
si  réguliers  &  à  ia  diminution  ,  tant  de  la  fièvre 
que  de  la  douleur,  donnera  des  lignes  femblables 
à  ceux  de  l'abcès. 

Dans  l'incertitude  où  l'on  peut  être  alors,  rif- 
quera-t-on  d'ouvrir  la  véficule  du  fiel ,  croyant 
ouvrir  un  abcès,  ou  fe  hafardera-t-on  à  laiffer 
périr  un  malade  de  l'abcès  dans  la  crainte  d'ou- 
vrir la  véficule  du  fiel  ?  Si  cette  refîeniblance  de 
fymptômes  efl  capable  d'en  impofer  ,  une  compa- 
raifon  exacte  &  réfléchie  peut  y  faire  remarquer 
des  différences,  à  la  vérité  difficiles  à  faifir  d'a- 
bord ,  mais  cependant  fuinfautes  pour  fonder  une 
djftihcTioii  utile. 

En  effet,  la  diminution  de  la  douleur  &  celle 
de  la  fièvre  ne  font  pas  moins  des  figues  de  la 
réfolution  commencée  que  de  la  fuppuration  faite  ; 
mais  on  remarquera  ,  i.°  que  la  douleur  qui  a  dû 
être  égale  dans  l'un  &  l'autre  cas  ,  lorfque  le 
mal  éroit  purement  inflammatoire  &  difpofé  à 
la  fuppuration  autant  qu'a  la  réfolution  ,  a  aug- 
menté pendant  que  l'abcès  fe  formoit  ,  ou  qu'elle 
a  diminué  au  contraire  pendant  que  la  réfolution 
fe  falloir  &  que  ia  bile  s'accumuloit  dans  la  vé- 
ficule du  fiel.  2.0  La  douleur  qui  accompagne 
h  fuppuïiition  çà  ordinairement  pulfative,  &  ce 
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fentiment  de  pulfation  n'accompagne  point  les 
douleurs  qui  tiennent  à  la  diftenfion  de  la  véfi- 
cule, pnifque  celles-ci  n'ont  lieu  que  lorfque 
l'inflammation  du  foie  fe  termine  par  la  réfolu- 
tion. 3.0  La  douleur  diminue  bien  plus  prompte- 
ment  lorfque  l'engorgement  inflammatoire  fe  ter- 
mine par  réfolution  ,  que  lorfqu'il  fe  termine 
p,>.r  fuppurasion.  4.0  Lj  diminution  de  la  dou- 
leur en  conféquence  de  la  réfolution  ,  laiife  le 
malade  dans  un  état  de  fàtisfaclion  &  d  efpé- 
rance  ,  au  lieu  que  ce  b  .  i  fuit  la  formation 
de  l'abcès  ,  efl  toujours  accompagnée  d'abatte- 
ment &  de  maiaife. 

Les  frifibn^  irréguliers,  qui  ont  lieu  dans  l'un 
&  l'autre  cas,  diffèrent  encore  ,  i.°  En  ce  que 
ceux  qui  accompagnant  la  formation  de  l'abcès, 
font  plus  longs  que  ceux  qui  font  caufés  par  ré- 
tention de  la  bile.  2.0  Dam  les  premiers ,  le  pouls  . 
efl  petit;  mais  il  s  élève  d'autant  plus  à  mtlure 
que  le  friffon  celle.  3.0  Le  friffon  de  fuppura- 
tion efl  fuivi  de  chaleur  &  de  moiteur  -,  mais 
la  peau  efl  fée  h  après  le  friffon  eau  lé  par  la  ré- 
tention de  la  bile. 

Lorfque  l'abcès  du  foie  fe  forme  à  fa  partie 
convexe ,  ou  lorfque  la  bile  eft  retenue  dans  la 
véficule  du  fiel  ,  les  tégumens  font  pouffés  en- 
dehors ,  &  l'on  apperçoit  une  tumeur  à  l'hypo- 
condre  droi  s  la  tumeur  caufèe  par  l'abcès 
diffère  de  J'autre.  i.°  En  ce  qu'elle  n'eft  point 
circorferite  ;  elle  paroît  comprife  dans  l'enceinte 
des  parties  voifînes ,  ik  ,  pour  ainfi  dire ,  confondue 
dam  les  tégumens ,  qui ,  pour  l'ordinaire  ,  font 
œdémateux  ;  au  lieu  que  la  tumeur  faite  par  la 
véficule  du  fiel  eft  exactement  difiincle  &  fans 
confulion  ,  parce  qu'il  eft  rare  qu'elle  foit  accom- 
pagnée d'œdème.  2.°  La  tumeur  formée  par  la 
vélicule  du  fiel  eft  toujours  placée  au-deffoi.s  des 
fauffes  côtes ,  fous  le  mufcle  droit  ;  mais  la  tu-  ' 
meur  de  1  abcès  au  foie  n'affecle  aucune  fitua- 
tiou  particulière  ,  &  peut  occuper  indifférem- 
ment tous  les  points  de  ia  région  épigaftrique. 

Enfin,  ia  fluctuation  du  fi  ide  renfermé  dans 
ces  tumeurs  ,  fe'manifefie  différemment.  i.°  La 
fluctuation  de  ia  bile  retenue  dam  la  vélicule  , 
s'&pperçoii  prefque  fubitement  ,  au  lieu  que  celle 
de  t abcès  ell  très-long-tems  avant  que  de  paroî- 
tre.  z.°  On  foupçonne  celle-ci  lonj  -  tems  avant 
que  de  la  trouver,  &  l'autre  le  plus  fouvent  fe 
montre  avant  qu'on  l'ait  foupçonnée,  3."  L:^  fiuc- 
t'.iation  de  la  tumeur  bilieufe  dè  le  prunier  mo- 
ment n'efi  point  équivoque,  au  licii'-qu*  celle  de 
i'ab:ès ,  fur-tout  dans  fon  commencement ,  efi  ts  lie 
que  dans  le  nombre  des  perfonnes ,  qui  examinent 
&  touchent  l'abcès,  les  fentimens  font  partagés  ;  il 
s'en  trouve  fou  vent  qui  dont  nt  s'il  y  a  une  fluc- 
tuation. 4.0  La  fluctuation  de  l'ab  ès  n'eri  d'abord, 
appatente  que  dans  le  centre  de  la  tivtntiir  ;  & 
chaque  jour,  à  mefure  que  la  fupuu  arion  aug- 
mente ,  la  fluctuation  s'étend  â  la  circonférence  ; 
an  lieu  que  la  ilu&uation  de  la  tumeur  de  la  vt&- 
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tule  eft  ,  dès  le  premier  jour  ,  prefqu  aufli  mani- 
fefîe  dan;  la  circonférence  que  dans  le  centre. 
5.0  A  quelque  degré  que  foit  portée  la  luppura- 
lion  de  l'abcès  au  Lie  ,  la  circonférence  en  eft 
toujours  dure  &  gonflée  -,  mais  la  tumeur  de  la 
véficule  du  fiel  ,  lorfque  l'inflammation  a  celfé , 
n'a  pour  l'ordinaire  ,  aucune  dureté  ni  gonflement 
à  fa  circonférence. 

L'engorgement  du  canal  cyftique  &  des  parties 
qui  l'environnent  n'eft  pas  la  feule  caufe  qui  peut 
occalionner  le  gonflement  de  la  véfkule  du  rieî, 
il  peut  dépendre  de  l'obftruction  de  ce  même  ca- 
nal par  des  pierres  biliaires  formées  dan?  la  vé- 
ficule. La  jauniffe  &  tons  les  fymptômes  qui  l'ac- 
compagnent ,  font  les  conséquence^  de  cette  affec- 
tion qui  le  diliipent  quelquefois  affez  prompte- 
ment  ,  comme  il  arriva  dans  deux  cas  où  l'on 
Touloit  ouvrir  la  tumeur  ,  &  où  Cette  opération 
n'ayant  pas  été  faite  d'après  l'avis  de  M.  Petit, 
le  dégorgement  fe  lit  en  peu  de  jours  par  une 
évacuation  abondante  de  bile  ;  d'autres  fois  le 
gonfl  ment  iubhlle  ,  la  véficule  fe  dilatant  de 
plus  en  plus  ,  à  moins  que  l'obflacle  qui  l'em- 
pêche de  fe  vuiuer  ,  ne  cède  jufqu'à  un  certain 
point  à  i'impuliion  du  fluide  qui  fe  force  un  pal- 
(age ,  &  coule  en  panie  dans  l'intérim  ,  comme 
on  y  oit  fouvent,  dans  les  cas  d'obftruclion  de  l'u- 
rètre, l'urine  s'écouler,  même 'en  allez  gran- 
de quantité  ,  fans  que  la  veille  ceife  d'être 
remplie  bien  au-.lelà  dece  qu'elle  l'eft  jamais  dans 
l'état  narurcl.  Ainfi,  quoique  les  excrémens  pa- 
roifTent  teints  de  bile  ,  on  ne  peut  pas  toujours 
en  conclure  que  cette  liqueur  pafîe  librement 
dans  les  interlins  ;  &  lorfque  d'ailleurs  on  voit  les 
fymptômes  q:ie  nous  avons  décrits  comme  annon- 
çant une  diflenfion  contre  nature  de  la  vélîcule, 
on  doit  préfumer  que  la  bile  ne  coule  que  par 
regor.ement  ,  comme  il  arrive  fjuvent  aux  urines 
En  pareil  cas ,  il  y  a  peu  de  chofe  à  faire  ,  fi  ce 
n'eft  d'aider  l'écoulement  de  la  bile  par  des 
frictions  fur  la  région  de  l'hypocondre. 

Mais,  fi  dans  quelques  cas  de  rétention  d'urine  ou 
débile,  ces  liqueurs  peuvent  fortir  de  leur  veifie 
par  regorgement  ,  dans  d'autres  il  peut  arriver 
aufli  qu'elles  foi. nt  retenues  fi  exactement  qu'au- 
cnue  goutte  n'en  pourra  fortir  ,  ce  qui  caufera 
de  nouveaux  fymptômes.  Par  exemple,  fi  l'urine 
eft  retenue  ,  &  qu'on  ne  puifTe  l'évacuer,  parce 
que  le  malade  fe  trouve  éloigné  des  fecours  de 
la  Chi  urgie  ,  on  voit  fouvent  qu'il  fe  forme  des 
abcès  gangreneux  an  p  ibis ,  au  périnée  ,  au  fero- 
tum ,  &c.  Tout  le  monde  fait  que,  quand  ces 
abcès  s'ouvrent  d'eux-mêmes,  l'urètre  ou  la  veflie 
fe  percent  ,  que  l'urine  s'écoule  avec  le  pus  , 
que  le  malade  eft  foulagé  &  qu'il  guérit  quelque- 
fois. Les  mêmes  chofe;  arrivent  à  la  véfkule 
du  fiel ,  lorfque  la  bile  y  eft  exaclemenr  retenue. 
S'il  furvient  un  abcès  ,  il  s'étend  &  il  s'ouvre 
différentes  routes  dans  levoifinige,  foitau-de- 
hors  }  foit  dans  les  inteftins  \  Pinfla.mrn.uion  de 


la  veflie  &  celle  de  la  véficule  en  pareil  cas ,  com- 
muniquée aux  parties  voifines ,  tes  rend  adhéren- 
tes à  ces  parties  >  &  en  conféquence  de  certe 
adhéfion  ,  les  ouvertures  qui  s'y  forment  laiffent 
échapper  les  fluides  qu'elles  conrenoient  ,  fans 
qu'ils  puiifent  s'échapper  dans  la  cavité  de  l'ab- 
domen. 

Ces  adhérences  expliquent  pourquoi  dans  quel- 
ques cas  la  mort  afutvï  de  près  l'ouverture  faite 
à  la  véficule  du  fiel  ,  tandis  que  d'autres  malades 
l'ont  fupportéé  fans  qu'il  en  réfultât  des  acci- 
densgraves.Chez  les  premiers,  la  hiie  en  f'ortant  c\é 
la  véiicnle  a  dù  couler  en  partie  dans  la  cavité  du 
bas- ventre  &  n'a  pu  qu'occalionner  les  fymptômes 
les  plus  funeftes}  chez  les  autres,  la  véficule  était 
adhérente  au  péritoine  ,  cet  accident  ne  pouvoit 
pas  avoir  lieu  ,  &  l'opération  n'a  été  fuivie  d'au- 
cune conféquence  fsçheufe.  Il  en  eft  ne  menti 
dans  tous  les  cas  où  l'on  entreprend  de  faire  l'ou- 
verture d'un  abcès  à  l'abdomen  ,  il  n'y  a  que 
l'adhérencedu  fac  du  dépôt  au  péritoine  qui  puiffe 
donner  la  certitude  que  le  pus  ne  s'épanchera 
pa?  dans  la  cavité  de  ce  dernier. 

Lorfquel'extrème  diflenfion  delà  véficule  du  fiel 
donnelieu  de  craindre  lesnccidens  dontnous  venons 
de  parler ,  il  convient  quelquefois  de  l'ouvrir  pour 
donner  iffue  à  la  bile  &  aux  pierres  qui  s'y  font 
formées.  Mais,  avant  que  de  l'entrtptendre  ,  il 
importe  de  s'alfurer  par  tous  les  moyens  poftïbles 
li  la  véficule  eft  adhérente  aux  parties  voifines. 
Or  on  peutêtreà-peii-près  certain  que  l'adhérence 
exifte  lorfqu'tl  y  a  eu  des  coliques  hépa.iques  ac- 
compagnées d'une  vive  inflammation  ,  lorfque 
ces  coliques  ont  été  fréquemment  répétées ,  &  fur- 
tout  lorfque  l'inflammation  a  plulieurs  fois  atta- 
qué les  mêmes  endroits-,  c'efl  ce  que  l'ouverture 
des  cadavres  confirme  pleinement.  On  peut  en- 
core s'en  affurer  par  un  examen  attentif  du  ma- 
lade -,  car  ,  fi  après  l'avoir  fait  coucher  fur  le 
côté  gauche,  les  cuilfes  pliées  &  rapprochées  du 
ventre  ,  0:1  pouffe  ia  tumeur  de  côté  &  d'autre 
fans  pouvoir  l'éloigner  du  point  où  elle  fait  boffe, 
ceft  une  marque  qu'elle  efi  adhérente  j  mais  fi 
elle  obéit  à  I'impuliion  des  doigts ,  on  peut  être 
fùr  du  contraire.  Enfin  ,  fi  à  l'extérieur  de  la  tu- 
meur i!  y  a  boufrjfture  ,  œdème  ou  rougeur  ;  on 
fi  ces  fymptômes  ont  paru  dans  quelques-unes 
des  attaques  précédentes  de  co'iques  hépatiques, 
il  y  a  tout  lieu  de  préùrmer  que  les  parties  font 
fitfrï  ammenr  adhérentes. 

Lors  donc  qu'on  aura  acquis  cette  certitude, 
on  ne  devra  pas  héfiter  à  ouvrir  la  vésicule  du 
fiel,  li  fa  trop  grande  diflenfion  fait  craindre  pour 
la  vie  du  ma'ade.  On  peut  faire  cette  opération 
de  deux  manières,  ou  fimplement  avec  un  trocar 
pour  donner  iffue  à  la  bile.  Voye\  Paracen- 
tèse ,  ou  avec  le  biftouri  lorfquVn  a  befoirs 
d'une  plus  grande  incifion  pour  faire  l'extraction 
des  pierres  formées  dans  la  véficule. 
I     La  p!aie  faite  à  la  véficule  du  fiel  eft  très-ûj- 
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jette  â  demeurer  fifiuleofe ,  parce  que  la  bile  ne 
coulant  point  par  le  canal  cyfiique  ,  continue 
à  forfir  par  L'ouverture  qu'on  a  pratiquée.  M.  Pe- 
tit raconte  différens  cas  de  cette  nature  ,  où  la 
véficule  s'ttant  ouverte  en  dehors  en  conféquence 
d'une  inflammation ,  on  a  pu  la  fonder  en  por- 
tant par  cttte  ouverture  un  flilet  jusqu'au  fond 
de  fa  cavité,  découvrir  ainfi  des  pierres  qui  bou- 
choient  fon  conduit  naturel ,  &  les  retirer  avec 
des  tenettes  ,  après  avoir  ouvert  les  conduits 
fiflulcux  &  dilaté  leurs  orifices  dans  la  véficule, 
opération  très-fimple  &  pour  laquelle  il  ne  donne 
aucun  précepte  particulier.  On  a  tiré  de  cette 
manière  des  pierres  très-confidérables  de  ces  par- 
ties une  entr'autres  de  quatre  pouces  de  long  & 
de  trois  de  circonférence  ,  dont  l'extraétion  a 
été  fuivie  d'une  guuifon  complette. 

CYSTITOME.  de  kv?h  &  Tt>^,fecîio  veficce.\n[- 
miment  fait  d'après  les  principes  du  Pharyngoro- 
me  &  defiiné  à  ouvrir  la  capfule  du  criflallin. 
On  devroit  réferver  ce  nom  aux  inftrumens  def- 
tinés  à  ouvrir  lavelïie  dans  l'opération  delà  taille-, 
mais  M.  de  la  Faye,  qui  a  imaginé  cet  infiniment, 
l'ayant  ainfi  caraclérifé  ,  quoique  peu  grammati- 
quement  ,  nous  continuerons  de  lui  conferver 
ce  nom ,  quoique  celui  de  Kibiftome  pût  mieux 
lui  convenir.  La  gaine  ,  comme  on  peut  le  re- 
marquer dans  les  Planches  relatives  à  l'article 
Cataracts  ï  cache  une  lancette  qui  en  peut 
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fortir  de  l'étendue  d'une,  de  deux  ou  de  trois  lignes 
au  moyen  d'un  petit  reflort  caché  dans  le  corps 
de  l'ii  firument,  &  qu'on  poufle  comme  le  pifion 
d'une  feringue,  au  moyen  d'un  petit  bouton  applati. 
La  manière  de  fe  fervir  de  cet  infirument  eft 
lïmple  ;  dès  que  la  cornée  efi  divifée,  quelque 
fo't  l'infirument  qu'on  ait  employé  ,  on  en  relève 
le  lambeau  avec  les  bouts  de  la  gaine  ,  qui  ,  lorf- 
que  la  lame  eft  dans  fon  repos,  ne  peut  blefler,' 
On  lapo:feauffi-tôt  par  l'ouverture  de  la  pupille 
îufquesfur  la  membrane  crifial line,  obliquement  de 
bas  en  haut ,  on  poufle  le  petit  bouton  qui  fait 
mouvoir  le  reflort,  &  la  lame  fort fuffilamment 
dans  l'intérieur  de  l'œil  pour  diviser  la  membrane 
crifi dline ;  alors  on  cefl'e  de  comprimer,  la  lame 
rentre  &  l'on  retire  l'infirument  fans  courir  rif- 
que  de  blefler  l'iris.  Cn  n'a  befoin  que  d'une 
main  pour  s'en  fervir  ,  &  pendant  ce  tems  l'autre 
peut  retenir  l'une  &  l'autre  paupière  ,  &  aflez  fa- 
cilement. M.  de  la  Fave  a  imaginé  cet  infirument 
pour  éviter  l'emploi  de  la  petite  fpatule  defiiné  à 
relever  la  portion  coupée  de  la  cornée  &  la  petite 
lance  moyennant  laquelle  M.  Daviel  alloit  divifer 
la  membrane  criftalline.  Le  Cyfiitome  n'efi  d'au- 
cune utilité  à  ceux  qui  favent  bien  manier  l'inf- 
irument defiiné  à  ouvrir  la  cornée  ,  il  peut  néant 
moins  avoir  Ion  utilité  pour  ceux  qui  ne  font 
pas  bien  exercés ,  &  dans  le  cas  où  l'iris  efi  fuf- 
ceptible  de  très-grands  mouvemens.  Voye\  l'att 
ticle  Cataracte.  (M.  Pztit-Radeï). 
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'ARTRES.  On  donne  ce  nom  à  des  amas  de 
petits  ulcères  cutanés  qui  forment,  fur  différentes 
parties  du  corps,  des  plaques  plus  ou  moins  éten- 
dues, qui  occalionnent  beaucoup  de  démangeaifon, 
qui  s'étendent  en  différens  fens ,  &  qui  en  général 
fe  cicatrifent  difficilement.  Cette  maladie  ,  qui  fe 
préfente  fous  un  grand  nombre  de  furmes,  a  été 
nommée  par  les  Grecs  e^hc  ,  d'où  on  lui  donne 
encore  quelquefois  en  françois  le  nom  d'Herpe  ; 
les  Latins  l'ont  apoellée  Serpigo  de  Serpere  ,  ram- 
per ou  s'étendre.  On  déligne  aulfi  généralement 
les  Dartre*  par  le  nom  de  maladies  de  la  peau, 
quoique  cette  dénomination  convienne  également 
aux  exanthèmes,  tels  que  la  petite  vérole  ,  la  rou- 
geole, &c. 

On  a  beaucoup  écrit  fur  les  Dartres ,  mais  les 
fymptômes  de  ces  affeclions  font  tellement  variés, 
Se  les  defcriptions  des  Auteurs  font  fi  confufes 
&  fi  embrouillées  qu'il  n'eft  guères  poffible  d'offrir 
utl  réfujtat  fatisfaifant  de  tout  ce  qu'on  a  publié 
à  ce  fnjet.  Nous  n'entreprendrons  pas  ce  travail , 
qui  d'ailleurs  n'efl  pas  du  reffort  du  Dictionnaire 
de  Chirurgie  ;  nous  nous  contenterons  de  donner 
ici  quelques  obfervations  générales  fur  les  érup- 
tions de  ce  genre  capables  de  produire  des  ulcères 
fâcheux,  lorfqu'elles  font  négligées  ou  mal  traitées. 

Il  y  a  quatre  efpèces  de  Dartres  auxquelles 
on  peut  rapporter  toutes  les  variétés  qui  ont  été 
décrites  j  favoir,  la  Dartre  farineufe,  la  puftu- 
leufe  ou  Dartre  volante  ,  la  miliaire  &  la  ron- 
geante. 

La  première  de  ces  efpèces ,  c'efl-à-dire  la  Dar- 
tre farineufe,  que  l'on  nomme  suffi  Dartre  fèche, 
efl  la  plus  fimple  de  toutes ,  tant  par  fa  n.iture 
que  pour  le  traitement  qu'elle  exige;  elle  affecte 
indifféremment  diverfes  parties  du  corps  ,  mats 
plus  communément  le  vifage  ,  le  col  ,  les  bras  , 
&  les  poignets  ;  «lie  fe  manifefle  fous  la  forme  de 
taches  aflez  larges  formées  par  la  réunion  de  puf- 
tules rouges  ,  extrêmement  petites.  Ces  puftules 
excitent  en  général  beaucoup  de  démangeaifons , 
&  n'ont  d'ailleurs  rien  de  fâcheux  ;  après  avoir 
fubfifié  un  certain  tems ,  elles  tombent  enfin  fous 
la  forme  d'une  poudre  blanche,  femblable  à  du 
fon  très-fin  ,  &  laifTent  la  peau  qu'elles  recou- 
vroient  dans  un  état  parfaitement  fain  ;  elles  re- 
paroiffent  enfuite  fous  la  forme  d'une  efîloref- 
cence  rouge ,  tombent  &  fe  renouvellent  comme 
auparavant. 

La  féconde  efpèce ,  favoir ,  la  Dartre  pufiu- 
leufe  ,  fe  manifefle  foù\  la  forme  de  puftules , 
originairement  féparées  &  diftinctes  ,  mais 
qui  fe  réunifient  enfuite  par  placards.  Ces  puftu- 
les ne  paroiifent  d'abord  renfermer  qu'une  féro» 
Chirurgie.  Tome  I.el  Hfi  Partie. 


fité  très-claire  ,  qui  jaunit  enfuite,  &  forme  fur 
toute  la  furface  de  la  partie  affectée  une  efpèce  de 
fuintement,qui ,  enfedefféchant ,  laiffeune  croûte 
épaiffe  ;  lorfque  cette  dernière  tombe  ,  la  peau  , 
pour  l'ordinaire ,  paroît  faine ,  &  l'on  n'obferve 
à  fa  furface  qu'une  légère  rougeur  ;  dans  quel- 
ques cas  cependant  elle  efl  légèrement  excoriée. 
Ce  genre  d'éruption  fe  manifefle  le  plus  fôuyent 
fur  le  vifage  ,  derrière  les  oreilles  &  fur  d'autres 
parties  du  corps;  &  les  enfans,  ceux  fur-tout 
qui  ont  le  tenipérqment  fcrophuleux ,  y  font 
particulièrement  fujets.  Voyc\  Ecrouelles. 

La  troifième  efpèce  de  Dartre,  c'eft-a-dire  la 
miliaire  ,  affecte  indifféremment  toutes  les  par- 
ties du  corps  \  on  l'obferve  néanmoins  fur  les 
hanches,  la  poitrine,  le  périnée  ,  le  ferotum  & 
les  aines  plus  fréquemment  que  fur  les  autres  por- 
j  tions  de  la  furface.  Elle  paroît  en  général  par 
|  placards,  compofés  de  puflules  très  -  petites ,  & 
femblables  à  la  graine  de  millet  ;  c'eft  de  cette 
reffemblance  qu'elle  a  tiré  fa  dénomination.  Les 
puftules  font  d'abord  parfaitement  féparées , 
&  ne  contiennent  qu'une  lymphe  claire,  qui, 
dans  le  cours  de  la  maladie  ,  tranfude  à  la 
furface  de  la  peau  ,  &  y  forme  des  petites 
écailles  féparées  les  unes  des  autres  •,  ces  écailles 
tombent  enfin  &  laiffent  un  degré  confidérable 
d'inflammation  fur  les  parties  qu'elles  recou  vroienr, 
lefquelles  continuent  à  fournir  une  nouvelle  ma- 
tière qui  forme  également  des  croûtes  dont  elles 
fe  dépouillent  comme  auparavant. 

La  démangeaifon  que  produit  cette  efpèce  de 
Dartre  efl  toujours  fort  incommode,  &  la  ma- 
tière que  rendent  les  puflules  efl  fi  épaiffe  &  fi 
vifqueufe,  que  tout  ce  qu'on  y  applique  y  adhère 
fortement,  de  manière  qu'on  ne  peut  plus  l'en- 
lever fans  peine  ,  &  fans  caufer  beaucoup  de  dou- 
leur. 

La  Dartre  rongeante  ,  ainfi  appellée  parce 
qu'elle  corrode  ou  détruit  les  parties  qu'elle 
attaque,  fe  manifefle  communément  par  des  pe- 
tits ulcères  douloureux  ,  qui  font  tous  rafl'emblés 
en  larges  plaques  de  grandeura  &  defotmes  dif- 
férentes, &  qui  ont  toujours  plus  ou  moins  l'ap- 
parence de  l'éruption  éréfypétateufe.  Ces  ulcères 
rendent  une  grande  quantité  de  matière  féreufe  » 
très-âcre  ,  laquelle  forme  quelquefois  des  petites 
croûtes,  qui  tombent  au  bout  de  peu  de  tems  j 
mais  le  plus  fouvent  l'écoulement  a  fi  peu  de 
confiflance  ,  &  une  telle  acrimonie  ,  qu'il  s'étend 
le  long  des  parties  voifines ,  où  il  produit  bientôt 
le  même  genre  d'ulcère. 

Ces  ulcères,ou  ces  excoriations  ne  pénètrent  pas, 
pour  l'ordinaire,  plus  loin  que  la  peau  propre- 
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ment  dite  ;  néanmoins  la  matière  qu'elles  rendent 
eft  quelquefois  fi  âcre  &  fi  corrofive  qu'elle  dé- 
truit la  peau  ,  le  tiflii  cellulaire,  &  dans  quel- 
que cas,  attaquent  même  les  mufcles  ;  l'on  pour- 
roit  proprement  appeller  cette  maladie  ,  ulcère 
rongeant  ou  phagédénique ,  à  raifon  de  la  deftruc- 
tion  considérable  des  parties  qu'elle  peut  occa- 
flonner. 

Cette  efpèce  fe  manifefte  à  des  intervalles  clif- 
férens  fur  toutes  les  parties  du  corps-,  maii  plus 
fréquemment  autour  des  lombes  ,  où  elle  s'étend 
fou  vent  au  point  d'occuper  toute  la  circonférence 
de  la  ceinture.  Elle  paroît  fe  communiquer  fa- 
cilement par  la  contagion  ,  c'eft-à-dire  par  l'ap- 
plication du  virus  dépoféfur  les  vétemens ,  ou  de 
queîqu'auîre  manière.  Toutes  les  Dartres  font 
comagieufes  à  un  certain  degré  -,  la  Dàms  fari- 
nenfe  même  n'en  efl  pas  exempte,  quoiqu'à  la 
première  vue  on  ne  pmfTe  pas  facilement  le  pré- 
fumer. 

Il  n'y  a  point  de  genre  de  maladie  fur  lequel 
les  opinions  des  Praticiens  aient  plus  varié  que 
lur  les  maladies  de  la  peau.  Car  tandis  que  les 
uns,  imbus  de  l'antique  Théorie  des  acres,  ont 
cru  que  l'on  ne  pouvoir ,  fans  ©xpofer  les  mala- 
des aux  plus  grands  dangers ,  entreprendre  la 
guéiifen  des  Dartres  par  d'autres  moyens  que 
ceux  qui  tendoienr  directement  à  corriger  ,ou  à 
évacuer  l'acrimonie  qui  les  produifoit ,  d'autres 
ont  employé  hardiment  différens  genres  de  to- 
piques,  &  ont  borné  à  leur  ufage  tout  le  traite- 
ment de  ces  maladies }  qu'ils  regardoient  comme 
purement  locales. 

Nous  nous  fommes  toujours  abftenu  jufqu'ici 
d'entrer  dans  aucune  difcuftion  de  Théorie  mé- 
dicale ,  non  que  nous  regardions  ces  Théories 
comme  absolument  étrangères  aux  objets  qui 
font  du  reffbrt  de  la  Chirurgie  ,  mais  parce 
qu'elles  doivent  trouver  leur  place  dans  le  Dic- 
tionnaire de  Médecine.  Sans  vouloir  nous  écar- 
ter de  cette  règle  ,  comme  le  traitement  des  ma- 
ladies dartreufes ,  à  raifon  de  leur  riège  &  de 
leur  apparence  particulière  ,  eft  fréquemment  dé- 
volu aux  Chirurgiens ,  nous  croyons  devoir  po- 
fer  ici  quelques  principes  généraux ,  moins  dans 
la  vue  de  fonder  une  Théorie  de  ces  maladies, 
que  de  montrer  la  futilité  &  le  danger  de  celle 
qui  eft  ju'fqu  ici  le  plus  généralement  adoptée. 

Dans  toute  efpèce  de  Dartre  il  fe  fait  évidem- 
ment, fur  les  parties  de  la  peau  qui  font  affec- 
tées ,  une  excrétion  de  matière  plus  ou  moins 
âcre.  On  eft  naturellement  conduit  à  fuppofer 
que  cette  acrimonie  exiftoit  dans  le  fang  avec  le 
fluide  qui  en  eft  le  véhicule,  &  qu'elle  a  été  la 
caufe  exiîlante  de  la  Dartre.  Ce  principe  une  fois 
pofé  ,  il  en  réfulîe  nécefîairement  cette  confé- 
quence,  que ,  pour  guérir  le  mal,  il  faut  détruire 
l'humeur  âcre ,  ou  du  moins  en  purger  entière- 
ment k  corps. 
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Mais  un  examen  un  peu  attentif  de  divers  phé* 

nomènes  de  l'économie  animale  ,  ne  tardera  pas 
à  montrer  que  ce  principe  eft  hafardé.  Le  pus 
formé  dans  une  plaie,  acquerra  ,  en  vertu  de 
diverfes  circonflances  ,  chez  la  perfonne  la  plus 
faine  ,  une  acrimonie  dont  on  ne  peut  fuppofer 
rtxifttnce  antérieurement  dans,  le  corps;  ce  pus 
eft  le  réfultat  d'une  inflammation  locale,  fans 
laquelle  il  ne  fe  feroit  point  engendré.  On  voit 
foisvent  les  plaies  3c  les  ulcères  des  extrémités 
inférieures,  fournir  un  pus  très- âcre  &  demau- 
vaife  qualité-,  on  attribue  cet  effet,  au  mauvais 
état  de  la  malîe  du  fang.  Cependant  il  ne  dé- 
pend que  de  la  fitnation  des  parties ,  &  il  ceffe 
lorfque  le  malade  eft  en  repos  ,  &  que  fes 
jambes  demeurent  dans  une  position  horizon- 
tale. L'on  voir  manifeflement,  dans  divers  autres 
cas ,  une  acrimonie  confidérable  ,  dont  on  ne 
peut  pas ,  avec  plus  de  raifon ,  rapporter  !a  caufe 
à  un  principe  d'âcreté  dans  la  maffe  générale 
des  fluides.  Le  mucus,  qui  fe  fépare  dans  diffé- 
rentes parties  du  corps  ,  peut  devenir  très-âcre 
en  confequence  d'un  changement  dans  les  or- 
ganes fécrétoires ,  comme  on  l'obferve  dans  les- 
rhumes ,  dans  les  fleurs  blanches ,  dans  la  go- 
norrhée  virulente  -,  toutes  ces  mala.iies  peuvent 
exifter ,  fans  qu'on  ait  lieu  de  foupçonner  qu'il 
y  ait  rien  dans  le  fang  d'analogue  à  leur  caufe. 
Nous  avons  vu  des  perfonnes ,  qui  ne  buvant  que 
de  l'eau  ,  &  fuivant  un  régime  très- doux,  avoieflt 
le  vifage  couvert  de  boutons ,  qu'on  attribuoit 
à  l'âcreté  du  fang ,  &  dont  cependant  elies  fe 
font  délivrées  en  prenant  des  aiimens  plus  fubf» 
tantiels,  &.  en  buvant  un  peu  de  vin.  Ces  faits  , 
&  bien  d'autres  de  la  même  nature ,  que  nous 
pourrions  accumuler  ,  prouvent  évidemment  que 
des  affections  purement  locales ,  peuvent  engen- 
drer différentes  fortes  d'acrimonie,  fans  qu'on 
puiffe  en  chercher  la  caufe  dans  l'état  général  des 
fluides;  &  donnent  tout  au  moins  une  préfomp- 
tion  très-forte  en  faveur  de  l'opinion  ,  que  l  acri- 
monie danreufe  ne  tient  à  aucune  âcreté  dans 
la  mafte  du  !ang. 

L'argument  ie  plus  fpécieux  par  lequel  on 
prouve  l'exiflence  d'une  matière  âcre  dans  les 
cas  de  Dartres ,  tft  déduit  des  accidens  qu'on 
obferve  quelquefois ,  lorfque ,  par  une  caufe  quel- 
conque, l'éruption  fe  trouve  tout-à-coup  fup- 
primée  j  l'humeur,  dit-on  ,  qui  l'occaftonnoit  ,  fe 
portant  de  la  peau  fur  d'autres  organes  plus 
effentiels  ,  peut  occafionner  les  fymptômes  les 
plus  graves.  Mais  l'on  obferve  de  pareils  accidens 
dans  bien  des  cas  où  l'on  ne  peut  aceufer  aucune 
acrimonie  particulière,  comme  à  l  occafion  delà 
fupprefîïon  fouriaine  des  règles  ,  de  celle  d'un 
cautère ,  &c.  On  en  a  vu  de  très  graves,  fuccéder 
à  la  fupprefîïon  de  l'écoulement  du  mucus  des 
narines ,  qui  avoit  été  long-tems  entretenu  par  le 
tabac  ,  &  qui  avoit  ceffé  ,  parce  qu'on  avoit  tout** 
à-coup  abandonné  l'ufage  de  cette  poudre, 
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D'un  autre  côté,  l'on  voit  <3es  éruptions  crnta-  1 
tfée>> ,  qui  paroiflent  dépendre  de  l'affection  d'au- 
tres organes,  &  particulièrement  de  l'eftomac  Il 
y  a  de;  perfonncs  qui  ne  peuvent  manger  du  poif- 
fon  ,  des  coquilhges ,  des  fraifes  &  divers  autres 
al  imens  ,  fans  avoir  bientôt  après,  fur  une  por- 
tion plus  ou  moins  grande  de  la  peau  ,  des  rou- 
geurs ,  des  boutons ,  &c.  On  a  vu  même  des  en- 
flures étéfypélatenles  extrêmement  confidérables , 
chez  de?  perfonnes  qui  avaient  avalé  des  fubf- 
tances  \énéneufes ,  &  l'on  a  obfervé  cooftamment 
que  ces  fvmpiômes  fe  diffipoient  prefque  fur-le- 
champ ,  lorfquon  pouvoir  ,  au  moyen  d'un  étné- 
tique ,  débarrafler  l'eftomac  des  fubftanc.es  qui 
les  occafionnoient.  On  ne  peut  pas  imaginer  qu'en 
pareil  cas,  l'émétique  faflè  fortir  à  l'inflant  toute 
l'acrimonie  qu'on  fuppofe  avoir  été  repompée  dans 
la  maffe  du  fang  -,  &  tous  ces  faits  montrent ,  que 
dans  beaucoup  de  cas  où  l'on  croit  qu'il  exifte 
une  canfe  de  cette  nature  ,  cette  fuppolition  efi 
mal  fondée. 

Quant  aux  exemples  que  l'on  cite,  pour  prou- 
ver que  l'humeur  darrreufe  peut  occafionner  les 
maux  les  plus  funeftes  ,  lorfque  répercutée  de 
defiùs  la  peau  par  certaines  applications  ,  elle  fe 
porte  fur  les  organes  intérieurs  ,  nous  ne  difeon- 
venons  pas  que  la  fuppreffion  d'une  Dartre  n'ait 
quelquefois  de  pareilles  conféquences  ,  quoique 
les  exemples  en  foient  beaucoup  moins  fréquens 
qu'on  ne  l'imagine ;  mais  comme,  par  les  îaifons 
expofées  ci  detTus ,  il  n'eft  pas  polhble  d'attri- 
buer ces  effets  à  une  métallafe  humorale  pro- 
prement dite  ,  nous  croyons  qu'il  faut  les  re- 
garder iimplement  comme  des  affections  fympa- 
thiques  ;    affections  dont  l'économie  animale 
nous  offre  par-tout  des  exemples ,  quoique  l'im- 
perfc&ion  de  nos  connoifTances  en  Phyliologie, 
ne  nous  permette  pas  d'en  rendre  raifon  d'une 
manière  fatisfaifanre.  Il  paroît  que  les  accidens 
dont  nous  parlons,  furviennent  particulièrement 
aptès  la  guérilon  des  Dartres  anciennes ,  qui  font 
devenues  comme  habituelles  au  fyllêtne  animal, 
fur-tout  quand  cette  guérifon  a  éré  très-prompte, 
par  quelque  caufe  qu'elle  ait  été  opérée  ,  foit 
morale  ou  phylique  ,  foit  interne  ou  externe. 
C'eft  ainfi  que  la  ceffation  foud;'.ine  d'une  hémor- 
rhagie  habituelle  ,  d'une  évacuation  quelconque 
long-rems  continuée,  ou  même  de  certains  mou- 
vemens  nerveux ,  tels ,  par  exemple ,  que  ceux 
auxquels  tiennent  les  maux  de  tête  périodiques , 
eft  stufli  quelquefois  l  avant  coureur  immédiat  d'af- 
fedtions  beaucoup  plus  graves  Les  moyens  même 
de  guérifon ,  dont  l'expérience  a  le  plus  conftaré 
l'cfîtCiCité  dans  ces  fortes  de  cas,  démontrent, 
de  la  manière  la  plus  évidente,  que  ce  n'eft  point 
dans  l'irritation  produite  par  une  humeur  âcre  , 
que  l'on  doit  chercher  la  caufe  morbifique. 

Quoique  rien  ne  prouve  que  ïèi  Dartres  foient 
occafionnées  par  une  acreté  particulière,  exiftante 
auparavant  dans  le  fang,  on  ne  faaroit  nier  qu'une 
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portion  de  la  matière  formée  fur  les  parties  de 
Sa  peau  qu'elle?  affectent,  ne  puifte  être  repom- 
pée par  les  vaiffeaux  abforhans ,  &  portée  dans  le 
cours  de  la  circulation.  C'eft  ainfi  que  le  virus 
cancéreux  &  le  virus  fyphilitique ,  engendrés  en 
quelques  organes  particuliers ,  font  portés  peu- 
à  peu  dans  divers  autres  ,  où  ils  fe  manifeftent 
par  des  accidens  de  la  même  nature  que  ceux 
qui  exifteient  dans  les  parties  primitivement  af- 
f:clées.  Mais  ce  qui  arrive  dans  ces  fortes  de 
cas ,  n'a  aucune  reffemblance  avec  c=  que  l'on 
obferve  dans  ceux  de  Dartres.  Dans  les  pre- 
miers, les  fymptômes  fecondaires  s'érendent  &  fe 
multiplient  en  proportion  de  la  durée  du  mal, 
&  de  l'étendue  des  furfaces  où  il  s'eft  d'abord 
manifefié  ,  &  l'on  ne  fauroit  avoir  aucune  efpé- 
rance  de  les  guérir ,  fans  guérir  celles-ci.  Dans 
les  derniers ,  au  contraire  ,  l'humeur  âcre,  portée 
dans  le  fyfîême  de  la  circulation  ,^ne  fe  msni- 
felie  par  aucun  effet  fâcheux  ,  fi  ce  n'eft  dans  les 
glandes  lymphatiques  où  quelquefois  elle  pro- 
duit des  gontlemens  &  des  fuppmations  qui  n'ont 
aucun  caractère  fpécifique,  qui  fe  guériffenr  fans 
fe  propager  au-delà,  &  qui  paroitTent  être  abfo- 
iument  de  la  même  nature  que  ceux  qu'on  voit 
furvenir  dans  certains  cas  d'inflammations  fuper- 
ficielles  ,  occafionnées  par  des  caufes  exrernes. 
D'ailleurs  les  accidens  qu'on  attribue  à  l'humeur 
dartreufe ,  fe  manifeftent  d'autant  moins  ,  que  la 
Dartre  eft  plus  vive  &  plus  étendue  ,  c'eft-à-dire  , 
lorfque  cette  humeur  fe  prépare  &  fe  repompe 
avec  le  plus  d'abondance  &  d'acliviré. 

Nous  fommes  donc  portés  à  conclure  ;  i.°  que 
les  maladies  dartreufes  ne  dépendent  d'aucune 
acrimonie  particulière  ,  préexiftante  dans  la  maffe 
du  fang.  i*  Que  l'humeur  âcre  ,  produite  par 
leur  développement  ,  n'eft  point  la  caufe  des 
fymptômes  qu'on  atrribue  aux  Darnes  répercu- 
tées; mais  que  lorfqu'elle  eft  portée  dans  la  cir- 
culation ,  elle  en  fort  par  les  diverfes  fécrérions , 
fans  occafionner  en  général  aucun  accident. 

Bien  loin  d'être  utile  à  la  pratique ,  la  théorie 
de  l'âcreté  ne  fert  qu'à  rendre  le  trairement  des 
Dartres  plus  difficile  &  plus  incertain.  Car  en 
l'adoptant,  on  eft  conduit  néceffairement  à  cher- 
cher le  correcteur  propre  de  cette  acrimonie, 
qui  eft  la  caufe  du  mal  ;  or  ,  comment  le  trou- 
ver, fi  l'on  ne  connoît  pas  la  nature  de  celle-ci. 
Dans  les  maladies  où  l'exiftence  d'une  âcreté  par- 
ticulière eft  bien  démontrée ,  telles  que  la  vé- 
role, les  affections  réfulrantes  de  l'abforption  du 
virus  cancéreux ,  celles  qui  font  produites  par 
l'infertion  des  matières  vénéneufes,  &  particu- 
lièrement des  poilbns  animaux  ,  il  eft  impoflible 
de  diriger  le  traitement,  d'après  ce  que  l'on  peut 
connoître  de  la  nature  de  cette  acrimonie  -,  puif- 
que  l'on  n'a  jamais  formé  aucune  conjecture  à 
cet  égard,  qui  eût  la  moindre  apparence  de  pro- 
babilité. Le  hafard  a  fait  connoître  un  antidote  fpé- 
cifique du  virus  vénérien  ,  m;ùs  dont  la  manière 
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d'agir  eft  tout  auffi  inconnue  que  !a  rature  de 
ce  virus.  Malgré  les  recherches  faites  depuis  tant 
de  fiècles ,  on  n'a  point  encore  trouvé  de  fpéci- 
fiques  pour  les  Dartres-,  &  les  nofirums  les  plus 
vantés ,  pour  cet  objet  ,  n'ont  jamais  qu'un  effet 
extrêmement  précaire. 

Il  n'eft  pas  étonnant  que  la  théorie  dont  nous 
venons  de  démontrer  le  peu  de  fondement,  ayant 
été  pendant  bien  des  fiècles  adoptée  par  la  plu- 
part des  Médecins,  le  traitement  des  maladies 
dartreufes  ait  été  regardé  comme  long  &  difficile. 
Prefque  tous  les  Auteurs,  qui  ont  écrit  à  ce  fujet , 
ont  en  conféquence  recommandé  un  grand  nom- 
bre de  remèdes  internes,  pour  émouffer  ,  adou- 
cir, évacuer  l'acrimonie.  Il  paroît  cependant,  par 
les  Ecrits  de  quelques  Auteurs  anciens ,  qu'ils  gué- 
riffoient  les  maladies  de  ce  genre  par  des  appli- 
cations externes ,  comme  le  pratiquent  encore 
tous  les  Charlatans. 

Un  grand  nombre  de  Praticiens  modernes  ont 
commencé  à  Amplifier  le  traitement  de  ces 
maladies  ,  &  leur  expérience  a  prouvé  qu'un 
grand  nombre  de  ces  affeclions  fe  diffipoit  plus 
certainement  &  plus  promptement  par  l'ufage 
des  remèdes  locaux ,  que  par  la  méthode  anti- 
que ,  qui.  en  les  rejetsant  entièrement ,  aflujé- 
tiffoit  les  malades  à  un  traitement  long  &  affoi- 
bliflant.  Us  ont  reconnu  néanmoins  que  l'ufage 
des  remèdes  internes  pouvoit  être  utile  &  même 
néceflaire  dans  cerains  cas ,  quoique  fous  un  autre 
point  de  vue  que  celui  dans  lequel  on  les  recom- 
mandoit  auparavant  5  &  que  la  méthode  la  plus 
avantageufe  confiftoit  en  une  fage  combinaifon 
des  uns  &  des  autres. 

Dans  le  traitement  de  toutes  les  affeclions  cuta- 
nées ,  la  première  &  la  principale  circonflance  à 
laquelle  il  faut  faire  attention ,  c'eft  d'entretenir 
la  propreté  de  la  peau  &  d'en  maintenir  toute 
la  furface ,  autant  qu'il  eft  poffible ,  dans  l'état 
3e  plus  propre  à  favorifer  une  douce  tranfpiration. 
Bien  nefl  plus  important,  pour  remplir  cette  in- 
dication ,  que  l'ufage  fréquent  des  bains  tièdes. 
Différentes  eaux  thermales  ont  acquis  en  mille 
endroits  la  plus  grande  célébrité  pour  la  guérifon 
de  toutes  les  maladies  de  ce  genre;  par-tout  on 
a  cru  devoir  attribuer  leurs  effets  à  quelque  qua- 
lité particulière  ,dépendantedes  fubftances  qu'elles 
tenoiem  en  diffolution  -,  mais  il  eft  probable  que 
c'eff  de  leur  chaleur  principalemenf  que  ces  eaux 
îirent  leur  vertu.  Voyc\  l'article  Bain. 

A  l'ufage  des  bains  on  joindra  de  douces  fric- 
tions &  du  linge  propre.  Dans  la  Dartre  sèche  , 
on  peut  faire  les  fricllons  fur  la  partie  même  qui 
eft  malade-,  mais  dans  les  autres  cas,  fur-tout 
îorfqu'il  y  a  des  ulcérations  confidérables,  il  eft 
évident  qu'on  ne  doit  les  faire  que  fur  les  parties 
qui  ne  font  pas  affeclêes.  En  faifant  une  atten- 
tion conyenable  à  ce  qui  regarde  la  propreté,  il 
ne  faut  que  peu  ou  point  de  remède;  inxernes 
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dans  l'efpèce  de  Dartre  dont  nous  avons  parlé  ^ 
comme  étant  la  plus  légère. 

Comme  ce  font  particulièrement  des  perfonnes 
!  pléthoriques  &  difpofées  aux  affeclions  inflam- 
matoires ,  qui  font  fujettes  aux  maladies  dartreufes , 
le  Praticien  ne  doit  pas  perdre  de  vue  cette  cir- 
conflance \  &  s'il  voit  une  pareille  difpofition 
chez  le  malade  ,  il  fera  bien  de  commencer  le  trai- 
tement par  la  faignée  ,  &  même  d'y  revenir \ 
pour  peu  que  les  circonflances  indiquent  la  pro-, 
priété  de  cette  mefure.  Mais ,  dans  tous  les  cas, 
le  régime  le  plus  doux  ,  &  une  grande  attention 
à  la  fobriété ,  font  néceffaires  pour  maintenir  les 
vaiffeaux  de  la  peau  dans  l'état  convenable  de 
fouplefle,  &  prévenir  cette  irritation,  que  les 
alimens  chauds  &  très-fubftantiels  y  excitent 
facilement. 

Quant  aux  applications  externes ,  que  l'on  em- 
ploie ,  tant  dans  les  efpèces  de  Dartres  les  plus 
légères,  que  dans  les  plus  fâcheufes ,  il  n'y  en 
a  point  fur  lefquelles  on  doive  pjus  compter  que 
fur  les  médicamens  aftringens  &  defficatifs ,  dont 
le  plus  fimple  efl  l'eau  de  chaux  :  elle  fuffit  fou- 
vent  dans  les  cas  légers  de  Dartres  sèches  •,  maiî 
elle  efl  rarement  efficace  dans  les  autres  efpèces. 

,  Les  différentes  folutions  de  plomb  par  le 
vinaigre  font  fouvent  très-efficaces  dans  les  affec- 
tions de  ce  genre.  La  forme  fous  laquelle  on  s'en 
fert  le  plus  communément  efl  l'eau  nommée  vege- 
to-minérale  ,  ou  de  Goulard  •,  une  folution  plus 
ou  moins  chargée  de  fucre  de  Saturne  remplit 
le  même  but.  Voye^  Plomb.  On  peut  mêler  ces 
folutions  avec  des  cataplafmes  ,ouen  imbiber  des 
linges  doux ,  dont  on  recouvre  immédiatement 
les  parties.  La  dernière  méthode  eft  en  général 
la  plus  convenable  ,  &  elle  a  l'avantage  de  favori- 
fer  plus  que  l'autre  la  propreté  qu'il  importe  tant 
d'entretenir.  Dans  les  cas  légers,  l'on  emploie  quel- 
quefois avec  avantage  la  décoclion  des  différen- 
tes efpèces  de  terres  bolaires  ;  on  les  applique 
auffi  après  les  avoir  Amplement  triturées  avec  le 
blanc  d'œuf.Ces  topiques,ainfi  que  les  préparations 
de  zinc ,  (  Voye\  Zinc.  )  diffipent  le  mal ,  en 
adouciflant  l'irritation,  &  en  calmant  la  douleur,, 
lorfque  ce  fymptôme  exifle.  Dans  bien  des  cas 
cependant,  &  fur-tout  dans  ceux  d'éruptions  gra- 
ves &  anciennes ,  on  emploie  avec  plus  de  fuccès 
des  applications  irritantes ,  telles  particulièrement 
que  le  fublimé  corrofif  diflbus  dans  l'eau.  Dix. 
grains  environ  de  fublimé  fur  une  livre  d'eau 
forment  une  lotion  très-aifée  à  préparer  &  très- 
efficace  dans  toutes  ces  affeclions. 

L'on  a  auflî  fait  ufage  avec  fuccès  dans  ces 
maladies  d'onguens  préparés  avec  le  fucre  de 
Saturne ,  ou  avec  le  fublimé  corrofif;  mais  les 
fubflances  onclueufes  avec  lefquelles  on  combine 
ces  médicamens  ,  pour  les  employer  fous  cette 
forme,  en  diminuent  l'effet,  &  ont  d'ailleurs  d'au- 
tres ioconvéniçns ,  dont  la  malpropreté ,  que  leur 
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ufage  entraîne  néceffairement,  n'eft  pas  le  moindre. 

Par  l'ufage  bien  entendu  des  moyens  dont 
nous  venons  de  parler,  on  détruit  fouvent  des 
affrétions  dartreuies ,  fur-tout  lorfqu'elles  ne  font 
pas  anciennes  &  de  mauvaife  nature;  mais  lorf- 
que  la  maladie  eft  plus  grave  &  fubfifte  depuis 
long-tems,  lors  fur -tout  qu'il  s'tft  établi  un 
écoulement  habituel  d'une  grande  quantité  de  ma- 
tière, comme  il  arrive  fréquemment  dans  la  Dartre 
rongeante  ,  il  eft  fouvent  utile  &  même  néceffaire 
d  affilier  l'effet  des  topiques  par  d'autres  remèdes. 

Ce  font  particulièrement  les  médicamens  ca- 
pables de  diminuer  la  trop  grande  irritabilité 
desVaiffeaux  delà  furface  du  corps,  &d'en  rétablir 
l'action  en  leur  donnant  du  ton ,  qui  paroiffent 
agir  avec  le  plus  d'efficacité  dans  les  maladies  qui 
nous  occupent.  La  tranfpiration  plus  ou  moins 
abondante  qu'ils  excitent ,  manifefte  leur  manière 
d'agir  à  cet  égard.  Le  plus  puiflant  de  tous  ces 
moyens  font  les  bains  d'eaux  thermales ,  toujours 
fupérieurs ,  pour  l'effet,  aux  bains  domeftiques  , 
par  les  raifons  que  nous  avons  indiquées  ailleurs. 
(  Voyei  Bain.  )  Mais  comme  ce  remède  n'eft  pas 
à  la  portée  de  tout  le  monde  ,  on  aura  grand 
foin  de  ne  pas  négliger  ces  derniers ,  à  l'ufage 
defquels  on  joindra  celui  des  médicamens  appellés 
fudorifiques,  tels  que  les  décodions  de  Gayac, 
de  falfepareille,  de  mézéréon  ,  (  Voyc\  ces  mots.) 
Les  fimples  boiffbns  délayantes,  prifes  abondam- 
ment ,  font  utilts  dans  la  même  intention.  Le  petit 
lait  récent  remplit  très-bien  la  même  indication  , 
&  peut  être  même  utile  ,  comme  un  doux  laxatif. 

L'on  a  beaucoup  recommandé  les  remèdes  met- 
curiels  &  antimoniaux*,  foit  léparément,  foit  con- 
jointement, &  on  les  emploie  fréquemment  avec 
(ûccès  dans  les  cas  opiniâtres.  L'antimoine  crud , 
réduit  en  poudre  très -fine,  éft  utile,  com- 
me doux  diaphorétique  ,  foit  feul  ,  foit  joint 
à  la  gomme  gayac  :  uni  à  une  petite  portion  de 
cette  gomme,  il  femble  non  feulement  agir  plus 
sûrement  comme  fudorifique  ,  mais  même  paffer 
plus  facilement  ,  par  les  felles.  Les  prépa- 
rations d'antimoine,  données  en  petites  dofes, 
mais  fuffifantes  cependant  pour  exciter  le  vomif- 
'  fement ,  ont  fouvent  les  plus  heureux  effets. 

Les  fujets  pléthoriques,  comme  nous  l'avons 
dit  ci-deffus ,  font  très-lujets  à  ces  maladies ,  & 
les  .laxatifs  leur  font  fréquemment  utiles,  pour- 
vu qu'on  n'emploie  qne  les  remèdes  de  ce  genre 
qui  font  eflimés  rafraîchiffans,  ou  qui  ont  le  moins 
l'inconvénient  d'irriter  le  fyftême  fanguin.  Dans 
les  pays  maritimes,  on  a  oblervé  de  très -bons 
effets  de  l'eau  de  mer  ,  donnée  tous  les  jours  à 
la  dofe  néceffaire  pour  entretenir  la  liberté  du 
ventre  •,  mais ,  outre  que  le  goût  en  eft  extrê- 
mement défagréable  ,  on  ne  peut  pas  s'en 
procurer  par-tout.  On  y  fupplée  par  la  crème  de 
tartre,  par  des  petites  dofes  de  fel  de  glauber  ou 
«i'epfom  y  par. des  eaux  minérales  laxatives ,  &c. 
(C'en  peut-être  fpus  le  même  point  de  v  ue  qu'on 
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doit  envifager  l'effet  des  jus  d'herbes,  qu'on  em- 
ploie utilement  dans  bien  des  cas  contre  les  érup- 
tions cutanées  ;  tels  font  les  jus  de  bourrache, 
de  becabunga,  decreffon,de  cerfeuil,  &c.  Ceux 
de  chicorée,  de  piffenlit,  de  fumeterre,  &c.  dont 
les  effets  font  beaucoup  plus  marqués,  agiffent 
probablement  aulli  comme  toniques ,  en  raifon  de 
leur  amertume;  &  il  faut  ranger  avec  ceux-ci  la 
racine  de  patience  &  divers  autres  amers ,  qui 
font  en  même-tems  toniques  &  laxatifs.  Les  amers 
purs ,  le  kinkina  &  divers  autres  médicamens ,  de 
la  manière  d'agir  defquels  ce  n'eft  pas  ici  le  lieu 
de  chercher  l'explication,  s'emploient  auffi  dans 
bien  des  cas  avec  le  plus  grand  fuccès.  Tels  font 
en  particulier  l'air  fixe  ,  l'acide  vitriolique  ,  la 
teinture  de  cantharidés,  la  teinture  d'hellébore 
blanc,  la  ciguë,  la  digitale  &  d'autres  plantes 
narcotiques,  &c. 

C'en  l'opinion  de  beaucoup  de  Praticiens  dif— 
tingués  que,  dans  le  traitement  des  efpèces  da 
Dartres  les  plus  rebelles ,  il  eft  toujours  néceffaire 
de  joindre  à  ces  remèdes  internes  l'ouverture  d'un 
cautère  ;  c'eft  même  en  pareil  cas ,  fuivant  M.  Bell , 
un  des  premiers  remèdes  qu'on  doive  preferire  \ 
car,  dit- il,  dans  ce  cas- ci,  de  même  que  dans 
les  anciens  ulcères, qui  ont  en  quelque  forte  tenu 
lieu  de  cautères,  on  rend  la  guérifon  plus  cer- 
taine &  plus  facile,  en  établiffant  des  égoûts  con- 
venables pour  évacuer  les  fluides  fuperflus ,  fans 
quoi  les  ulcères ,  quoique  cicatrifés ,  font  très- 
fujets  à  reparoître  au  bout  de  peu  de  tems. 

Les  éruptions  de  ce  genre,  fur-tout  la  Dartre 
rongeante,  font  fréquemment  accompagnées  d'uni? 
inflammation  très  -conlidérable.  L'on  emploie 
fouvent  des  cataplafmes  &  des  fomentations  chau- 
des pour  la  diffjper  -,  mais  l'on  n'en  retire  que 
bien  rarement  aucun  avantage ,  &  il  n'y  a  pas 
d'affeclion  inflammatoire  ou  la  fupétiorité  des 
préparations  de  plomb  fur  les  fimples  émolliens 
foit  plus  évidente  que  dans  celle-ci;  car  les  der- 
niers favorifent  prefque  conftammenî  la  difpofî- 
tion  de  l'humeur  âcre,  fournie  par  la  Dartre, 
à  s'étendre ,  &  ftmbknt  par-'à  augmenter  l'in- 
flammation ,  au  lieu  de  la  diffiper  ;  les  prépara- 
tions de  plomb  au  contraire  diminuent  la  quan- 
tité de  cet  humeur  âcre,  l'inflammation  des  par- 
ties qui  la  caufe ,  &  l'irritation  qu'elle  excite  en 
s'étendant  fur  les  parties  voifines. 

C'eft  particulièrement  dans  le  traitement  de« 
ulcères  dartreux  fuperficiels  qu'on  obferveles  bons 
effets  des  diffolutions  de  plomb  &  de  fublimé 
corrofif ,  que  nous  avons  recommandées;  mais  dats- 
les  cas  où  ces  ulcères  pénètrent  profondément 
dans  la  fubftance  des  mufcles  &  des  autres  parties, 
comme  cela  fe  voit  quelquefois,  un  onguent  pré- 
paré avec  le  zinc  calciné  réuffit  mieux  y  un  gros 
de  fleurs  de  zinc  réduites  en  poudre  très-fine, 
fur  fix  de  graille  de  porc ,  femblent  être  en 
général  une  proportion  convenable  pour  former 

i  wn  onguent.  Ce  remède  diminue.  Haflaramâiiori,, 
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fou vent  même  i!  contribue  beaucoup  à  changer 
la  nature  de  l'écoulement,  &  à  former  d'une  fanie 
ichoreufe  &  â;re  ,  une  matière  purulente  &  épairTe. 

L'onguent  préparé  avec  le  lucre  de  faturne, 
l'huile  d'olives  &  la  cire,  Voyei  Onguent, 
eft  aufti  très-conveuable  dans  ce  cas-,  mais  il  ne 
faut  jamais  employer  celui  qui  a  été  gardé  iong- 
tems  ,  parce  que  l'huile  qui  entre  dans  fa  com- 
position, eft  très-difpofée  à  rancir.  L'on  emploie 
encore  quelquefois,  avec  beaucoup  de  fuccès , 
un  onguent  fait  avec  un  gros  de  précipité  blanc 
&  une  once  &  demie  de  graiffe  de  porc  ;  cet  on- 
guent eft  un  flimulant  très-actif,  &  très^propre  à 
établir  dans  la  partie  affrétée  l'el'pèce  d'inflam- 
mation néceffaire  pour  amener  la  granulation  des 
chairs  &  la  cicatrifation  ;  il  faut  remployer  avec 
ménagement,  parce  qu'il  produit  fouvent  une 
irritation  ttès-douloureufe. 

Les  remèdes  que  nous  venons  d'indiquer  ,  con- 
tinués un  tems  convenable,  &  réunis  à  beaucoup 
de  propreté,  diffipent  ers  général  complettement 
les  efpèces  les  plus  fâcheufes  de  Dartre?.  Qnel- 
qi  efois  n<  anmoins,  malgré  l'ufagé  de  ces  remèdes 
&  de  tous  les  autres  dont  l'expérience  a  pu  re- 
connoître  l'efficacité,  Jes  maladies  de  ce  genre 
perfiflent  toujours,  fans  que  l'on  y  obferveaucune 
diminution,  &fembhntmème  devenir  d'une  plus 
mauvaife  nature.  L'on  eft  fondé,  en  pareil  cas,  à 
foupçor.ner  queluue  complication  d'autres  mala- 
dies,  telles  que  la  vérole,  le  feorbut,  &c.  Le 
Praticien,  en  pareil  cas,  cherchera  a  s'éclairer 
là-deffus ,  en  faifant  les  techerche--  convenables , 
&  dirigera  fon  traitement  en  conféquence. 

Nous  avons  fait  mention  ci-deffui  des  aecidens 
qu'on  voit  quelquefois  furvenir  apiès  la  guérifon 
des  mala  lies  danreufes,  &  qu'on  attribue  à  l'ufage 
des  remèdes  externes.  Des  observations  bien  conf- 
îatées  ne  permettent  pas  de  douter  qu'on  n'ait 
eu  Heu  d'attribuer  à  cette  caufe  des  maux  très- 
graves  ,  tels  que  la  folie  ,  l'afthme,  différentes 
maladies  nerveufes ,  des  affections  fquirreufes  des 
vifeères ,  &c.  Mais  ,  outre  que  les  faits  de  cette 
nature ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  ne  font 
pas  à  beaucoup  près  a:!in  fréquens  qu'on  le  croit 
communément  $  il  n'eft  rien  moins  que  prouvé 
que  les  maux  dont  on  attribué  l'origine  à  une 
éruption  répercutée,  ne  fe  manifjftent  qu'après 
les  guérifons  opérées  par  des  topiques.  C  eft  à 
la  trop  grande  célériré  de  ces  guérifon*,  plutôt 
qu'à  la  manière  d'agir  particulière  d'aucun  mé- 
dicament ,  qu'il  faut  rapporter  ces  conféquences 
pemicienfes,  qui  font  rarement  à  redouter,  lorf- 
qu'une  Dartre  fe  dilfipe  lentement  par  des  appli- 
cations extérieures ,  mais  qui  furviendront  plus 
probablement  après  qu'une  éruption  de  cette  na- 
ture aara  été  fupprimée  tour-à-coup  par  une 
émotion  de  l'aine ,  par  un  purgatif  ou  par  une 
autre  caufe  quelconque.  C'eft  pourquoi ,  hors  les 
cas  les  plus  légers ,  il  fera  toujours  prudent  de 
n'employer  aucun  médicament  très-actif  pour  le 
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traitement  d'une  Dartre,  fans  y  avoir  préparé  le 
corps  par  les  moyens  les  plus  propres  à  diaainuer 
l'érétifme  du  fyftême  nerveux  ,  &  celui  des  vaif- 
feaux  de  la  furface,  par  tous  les  moyens  que  nous 
avons  indiqués. 

DAVIEL,  (Jacques)  Chirurgien  ordinaire  du 
Roi,  &  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie,  na- 
quit au  Bourg  de  la  Baffe,  en  Normandie,  Diocèfe 
d'Evreux.  jl  étudia  d'abord  à  Rouen  ,  &  alla 
enfnire  à  Msrfeille,  en  1719,  pour  y  fecourir 
les  babitans  affligés  de  la  pelle,  &  il  s'y  comporta 
d'une  manière  fi  diftinguée  que  le  Roi  lui  permit 
de  porter  une  croix  avec  1  image  de  Saint-Roch  , 
portant  pour  infeription  Pro  fugatâ  pefie.  Daviel 
étoit  déjà  Maître  en  Chirurgie  de  Marlèille,  lorf- 
qu  il  fut  nommé  Chirurgien  major  des  Galères. 
Quelque  tems  après,  il  lit  des  cours  d'Anatomie 
&  de  Chirurgie  ,  qu'il  continua  plusieurs  années, 
avec  beaucoup  de  fuccès.  il  fe  livra  ,  en  1728 ,  au 
traitement  de?  maladies  des  yeux  où  il  acquit  beau- 
coup de  réputation  :  il  s'établir  avec  ce  titre  à 
Paris,  en  1746,  &  devint  Oculifte  bréveté  du  Roi, 
en  1749 ,  &  bieniôtaprès  il  fut  appeliéen cette  qua- 
lité dans  plufieurs  Cours  de  l'Eirope.  Il  mourut 
à  Genève ,  en  1762 ,  dans  la  66e  année  de  fon  âge. 
On  trouve  de  plus  amples  détails  fur  l'hiftoire  de 
Daviel  ,  dans  un  éloge  donné  par  M.  Morand. 
Depuis  Bnrrhns  ,  dit  l'Académicien,  cet  Oculifte 
du  Nord  qui  prétendoit  avoir  l'art  de  rectumer 
l'humeur  vitrée  &  Woulhoufe ,  qui  avoir  établi 
quarante  &  une  opérations  &  quatre- vingt  deux 
inftrumens  pour  les  maladies  des  yeux ,  je  n'en 
fathe  point  de  plus  entreprenant  que  M.  Daviel. 
Une  main  habile  &  ferme  lui  avoit  donné  la  con- 
fiance de  difpofer  de  l'œil  humain,  (  qu'on  nous 
pardonne  la  comparaison  )  ,  comme  une  jeune 
perfonne  adroite  difpofe  d'une  découpure  :  la 
multiplicité  de^  inftrumens  que  Daviei  employoit 
pour  ôter  la  c.itaracte  &  celle  des  coups  de  ciftaux 
donnés  à  la  cognée  tranfparente  vinrent  à  lui  dé- 
plaire :  il  trouva  la  caufe  de  plufieurs  accidens 
qui  fuivent  quelquefois  cette  opération  dans  la 
fection  faite  en  bifeau-,  fur-le-champ  il  imagine 
de  faire  à  cette  membrane  précifément  une  fenê- 
tre par  deux  incilions  perpendiculaires  s  une  hori- 
zontale, qui  fe  joignent  par  deux  angles  égaux. 
Enfin  il  ne  trouve  pas  allez  d'avantages  dans 
cette  méthode  ,  il  réduit  encore  l'opération  à  deux 
incifions,  l'une  avec  un  petit  biftouri  courbe  fort 
délié,  l'autre  avec  de  petits  cifeaux  émouffés,  &  de 
ces  deux  incifions  réfulre  un  lambeau  triangu- 
laire à  la  cornée  dont  la  bafe  eft  du  côté  du  grand 
angle.  M.  Morand ,  dit  qu'après  la  mort  de  Daviel, 
on  a  trouvé,  dans  fes  papiers,un  Traité  complet  des 
maladies  des  yeux,  qui  pour  peu  qu'il  foit  touché, 
feroit  en  état  de  paroître,  &  qui,  préfentam  au 
public  tant  de  recherches  pénibles  ,  tant  d'opéra- 
tion henreufes ,  ne  pourroit  manquer  d'être  bien 
reçu.  MM.  Mo&ano  &  Pqjr.tal.  (  M.  Petit- 
Raûez.  ) 
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DAVIER,  inft: nment  qui  fert  à  l'extraction 
des  dents  -,  c'eft  une  efpèce  de  pincette  dont  le 
corps  à  j  .  nèlion  paffée  divife  1  inftrument  en  ex- 
trémirés  antérieure  &  pôflérieure. 

L'extrémité  amérieure,  qui  tait  le  bec  de  la  pin- 
cette,  reffemble  à  un  bec  de  perroquet.  Il  y  a  deux 
mâchoires,  la  fupcrieure,  qui  eft  la  continuité  de 
la  branche  femelle,  eft  pins  grande  &  b.aucoup 
plus  courbée  que  l'inférieure,  pmfque  l'arc  qu'elle 
forme  fait  plus  du  demi-cercle,  &  qu'à  peine  l'in- 
férieure forme  un  fegmcnt  'de  cercle.  Comme  cet 
inftrument  doit  être  très-fort,  la  largeur  de,„ta 
mâchoire  fupérieure  près  de  ta  jonc'ïi  un  ,  eft  de 
quatre  lignes  ^.fur  trois  lignes  d'épailFeur -,  elle  va 
enfuite  en  diminuant  un  peu  de  largeur  à  d'épaif- 
feur,  pour  fe  terminer  par  une  extrémité  qui  eft 
divifée  en  deux  dents ,  ce  qui  lui  donne  plus  de 
prife  lur  Fa  rondeur  de  la  denr. 

La  mâchoire  inférieure  eft  moins  grande  que  la 
fupérieure-,  elle  a  huit  lignes  de  long,  la  même 
largeur  &  épaifTeur,  diminuant  en  tout  fens  juf- 
qua  fon  extrémité,  où  elle  eft  ,  de  môme  que  la 
précédente  ,  divifée  en  deux  dents  j  l'a  courbure 
ti  fort  petite. 

Il  faut  que  les  mâchoires  du  Davier  foient 
d'une  trempe  trè^-dure,  afin  de  rélifter  à  l'effort 
qu'elles  font  fur  les  dents. 

L'extrémité  postérieure,  ou  le  manche  de  l'inf- 
trument  eft  compofée  de  deux  branches,  qui  font 
plus  ou  moins  contournées  ,  pour  rendre  ta  prife 
plus  commode.  La  branche  fupérieure,  ou  bran- 
che mâle  ,  a  une  courbure  qui  regarde  le  dedans; 
mais  fi  légère  qu'à  peine  s'éloigne-t-elle  de  l'axe 
de  cinq  lignes.  La  branche  femelle  à  uns  couibure 
beaucoup  plus  grande  ,  qui  l'éloigné  de  l'autre  , 
pour  donner  de  la  prife  &  de  la  force  à  l'inftru- 
menr. 

La  longueur  de  ces  extrémités  pofiérieures  eft 
au  moins  de  trois  pouces  fept  lignes ,  &  celle  de 
tout  l  inflrument  n'a  pas  plus  de  cinq  pouces  deux 
lignes.  Chaque  branche  eft  plate  &  va  en  s'élar- 
giffant,  ayant  à  fa  fin  fept  lignes  de  largeur.  Voyt{ 
les  Flanches. 

Cet  inftrument  qui  forme  une  pincette  des  plus 
fortes  ,  parce  que  la  réfiftance  eft  fort  près  du 
point  fixe,  &  que  la  puifiance  en  eft  éloignée  , 
fert  à  pincer  &  à  embrafler  exactement  une  dent 
qu'on  veut  arracher.  Il  faut,  pour  v  réut'Iir ,  la 
tirer,  tant  foit  peu  obliquement,  obfervant  que 
les  deux  mâchoires  de  l'inftrument  tirent  égale- 
ment-, car  fi  la  fupérieure  agît  fur  l'inférieure  ,  on 
caftera  immanquablement  la  dent,  &  les  racines 
refteront  dans  l'alvéole. 

Les  Dentiftes  ont  différentes  fortes  de  pincettes 
qu'ils  appellent  Daviers ,  dont  les  jonctions  &  les 
courbures  font  en  différens  fens,  pour  arracher  les 
dents  du  devant ,  ou  pour  l'extrac"iion  des  autres , 
à  des  perfonnes  qui  ne  peuvent  point  ouvrir  con- 
venablement la  bouche  ;  mais  il  faut,  pour  s'en 
fervir ,  que  la  dent  toit  ébranlée  ,  parce  que  ces 


D  A  V  |f  | 

Daviers  n'ont  pas  la  force  de  celui  dont  on  vienî 
de  donner  la  dtfcription.  Extrait  de  l'anciennt 
Encyclopédie. 

DÉCHAUSSER  ,  c'eft  détacher  les  gencives 
des  donts  qu'on  veut  arracher  ,  ou  enlever  les 
chairs  de  deftus  un  os  qu'on  eft  obligé  de  mettre 
à  découvert. 

DÉCHAUSSOIR  ,  inftrument  qui  fert  à  fépa- 
rer  les  gencives  d'autour  des  dents  qu'on  veuî 
arra:h  .r. 

C'efl  une  tige  d'acier ,  dont  l'extrémité  eft  une 
petite  lame  recourbée,  pointue,  tranchanre  dans 
fa  cavité,  arrondie  à  fa  partie  convexe.  L'autre 
extrê'nité  eft  terminée  ordinairement  par  une 
fonde,  une  lime,  ou  quelqu'autre  petit  inftrumens 
femblabîe. 

I!  faut  obferver  que  le  tranchr.nt  du  déchauf- 
foir  foit  fait  à  la  lime',  afin  qu'il  ne  coupe  pref- 
que  pas ,  du  moins  fixement. 

On  emploie  quelquefois  un déchanffuir  double, 
ou  compofé  de  deux  rie  figure  différente  ,  fé- 
parés  par  un  manche.  Celui  de  l'extrémité  infé- 
rieure ,  peut  fervir  à  ratifier  un  os  carié. 

DÉCHIREMENT,  Sn-àp*^,.* ,  Dilacerario* 
Les  parties  du  corps  éprouvent  ce  genre  defoiu- 
tion  de  continuité  forcée  ,  par  l'effet  des  inftru- 
mens piquars  &  crochus ,  toute;  les  fois  qu'étant 
accrochées,  elles  font  en  même-tems  effort  pour 
s'échapper  d'une  manière  que' Conque.  Le  déchi- 
rement eft  alors  plus  ou  moins  grand  ,  &  les 
effets  font  aufti  plus  ou  moins  fâcheux ,  à  raifors. 
de  la  nature  de  la  partie  déchirée  &  l'étendue  de 
la  déchirure.  Quand  une  grande  portion  eft  telle- 
ment faifie,  qu'elle  ne  peut  céder  ,  l'effort  fe 
fait  quelquefois  fur  tout  le  m  .mbre  ,  &  il  y  a 
ce  qu'on  appelle  arrachement.  Le  déchirement 
peut  être  produit  par  une  caufe  interne  ,  qui  offre 
une  trop  grande  réfiftance  aux  organes  qui  fe 
contratLnr  fur  elle  ;  &  c'eft  ce  qui  a  fpéciale»- 
ment  lieu  dans  les  efforts  de  l'accou.  bernent , 
quand  l'ébfant  éprouve  quelque  difficulté  & 
palfer  par  les  voies  ordinaires.  Les  pieds  arc» 
boutant  alors  contre  le  fond  de  [a  natrice,  celle- 
ci  ,  en  les  ferrant  fort  étroitement  ,  fe  déchir* 
fouvent  à  cet  endroit  ou  à  la  région  de  fon  col  9. 
&  il  y  a  alors  ce  qu'on  appelle  Rupture  de  matrice». 
L'on  a  vu,  en  pareil  cas  ,  l'enfant  parler  en  tota~ 
lité  ou  en  partie  d^ns  l'intérieur  du  bss- ventre  3 
&  occafionner  des  r.ccidem  plus  ou  moins  fâ- 
cheux. Les  membranes,  &  osême  les  vii'cères  3 
éprouvent  encore  des  déchiremens  dans  les  frac~ 
tures  des  côes  &  du  crâne.  C'tft  à  ces  fortes  de 
folutions  de  continuité ,  qruil  faut  rapporter  les 
convulsions  qui  accompagnent  les  plaies  de  îête 
avec  fracas ,  &  les  crachemens  de  far?g  qui  com- 
pliquent fi  fouvent  les  fractures  des  côtes.  Il  fur- 
vient  encore  déchirement  à  la  fourchette  c'ans 
les  accouchemens  laborieux  ,  où  l'on  néglige  de 
fourenir  convenablement  ia  tête,  &  de  î'emçècher 
de  trop  pefer  par  en  bas  \  cette  déchirure  s'é- 
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tend  quelquefois  jufqu'à  l'anus,  &  alors  les  deux 
ouvertures  n'en  font  qu'une-,  ce  qui  eft  toujours 
très-fâcheux  ,  tant  par  les  fuites ,  que  par  les  acci- 
dens actuels  qui  peuvent  accompagner  cette  dé- 
fagréable  circonftance.  Nous  pourrons  y  revenir 
par  la  fuite,  en  traitant-  des  affections  chirurgi- 
cales relatives  à  la  vulve. 

Les  déchiremens  comme  l'arrachement  ,  tels 
grands  qu'ils  foient,  peuvent  avoir  lieu  ,  fans 
cependant  qu'il  y  ait  une  hémorrhagie  bien 
grave  5  les  obfervations  en  fournirent  plusieurs 
exemples,  relativement  aux  ruptures  de  la  ma- 
trice, qui  eft  cependant  un  organe  fingulière- 
ment  pulpeux  &  vafculaire  ■■,  &  les  Mémoires  de 
l'Académie  Royale  de  Chirurgie  en  offrent  éga- 
lement quelques-uns  relarifs  à  l'arrachement.  Il 
en  eft  entr'autres  quelques-uns  qui  ont  rapport  à 
J'arrachement  de  tout  un  membre,  qui  méritent 
une  attention  particulière  ;  tel  eft  celui  d'une 
jambe  entière  féparée  du  genou,  à  un  petit  en- 
fant qui  montoit  derrière  une  voiture  traînée  par 
fix  chenaux  ,  &  communiquée  par  M.  Benomont. 
La  partie  inférieure  du  fémur  étoit  dénuée  de 
fes  mufcles  dans  l'étendue  d'environ  trois  tra- 
vers de  doigts  -,  les  chairs  &  les  tendons  étoient 
déchirés  fort  inégalement,  félon  la  réfiftance 
plus  ou  moins  grande  qu'ils  avoient  oppofée  à 
l'arrachement.  La  jambe  avoit  entraîné  avec  elle 
les  principaux  vaifteaux  de  la  cuifle ,  &  l'on  y 
voyoit  encore  un  bout  de  cinq  ou  fix  travers  de 
doigt  de  long  de  l'artère  crurale.  Il  n'y  avoit  point 
d  hémonhagie  ,  &  il  n'en  furvint  aucune  dans  la 
réfection  des  chairs  &  de  l'os  ,  qu'on  fît  pour 
égalifer  la  plaie,  qui  fut  conduite  fans  accident 
£  parfaite  cicatrice.  A  cet  exemple,  nous  en  ajou- 
terons un  autre  encore  bien  plus  fingulier  ;  c'eft 
celui  d'un  bras  &  de  l'omoplate  ,  féparés  du  tronc 
par  l'aile  d'un  moulin  en  marche  ,  à  un  homme 
dont  il  eft  fait  mention  dans  les  Tranfaclions 
Philofophiques.  Le  blelfé  guérit  par  les  foins  de 
Feru ,  alors  Chirurgien  en  chef  dans  l'Hôpital 
de  Saint-Thomas,  à  Londres,  fans  éprouver  une 
grande  hémorrbagie.  Delà  Motte,  dit,  dans  fon 
Traité  des  Accouchemens ,  qu'une  femme  ayant 
accouché  debout  au  moment  où  elle  s'y  atten- 
doit  le  moins,  l'enfant  tomba  fur  le  plancher, 
&  que  le  cordon  ombilical  fut  arraché  jufque 
dans  le  ventre  de  l'enfant,  de  manière  qu'on  ne 
trouva  pas  le  plus  léger  veftige  de  vaifTeaux  an 
nombril ,  il  n'en  fortit  pas  une  goutte  de  fang  ; 
le  lieu  où  la  féparation  s'étoit  faite ,  reffembloit 
à  une  excoriation  un  peu  profonde  ,  &  l'enfant 
parut  fi  peu  en  danger ,  que  l'Accoucheur  com- 
mença d'abord  à  donner  fes  foins  à  la  mère. 

Les  déchiremens  font  plus  fujets  à  occafionner 
des  accidens ,  que  l'arrachement ,  à  raifon  de  la 
direction  inégale  qu'ont  éprouvée  les  portions  non 
déchirées,  &  de  l'état  convulfif  où  font  fouvent 
les  mufcles ,  dont  la  divifion  s'eft  inégalement 
faite  ;  la  moindre  déchirure  a  ainfi  quelquefois 
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'  ocenfionné  des  fpafmes ,  le  tétanos  même  ;  pen- 
dant que  l'arrachement  des  membres,  très-volu- 
mineux, n'a  pas  feulement  déterminé  la  moindre 
irriration  dans  les  parties  reliées  au  tronc ,  pas 
même  la  moindre  hémorrhagie,  ainfi  qu'il  confie 
d'après  les  exemples  que  nous  venons  de  citer. 
La  meilleure  manière  de  remédier  aux  accidens 
qui  furviennent  aux  déchiremens,  font  les  débri- 
demens  &  les  incitions  faites  à  propos ,  &  félon 
la  direction  que  la  nature  bien  connue  des  par- 
ties fuggère.  Ce  fimpie  moyen  dans  les  plaies 
contufes  de  tête,  avec  déchirement  des  aponé- 
vrofes  &  du  péricrâne,  a  opéré  un  foulagement 
très-prompt  ,&  a ,  pour  ainli  dire,  diifipé  inftan- 
tanément  des  accidens  fort  graves,  qu'on  rap- 
portoit  à  des  épanchemens  ou  à  des  inflamma- 
tions auxquelles  on  s'étoit  vainement  oppofé  par 
des  faignées  multipliées  ,&  autres  remèdes  géné- 
raux. Mais  fouvent  on  ne  peut  avoir  recours  qu'à 
ceux-ci ,  dans  le  cas  où  les  déchiremens  font  in- 
térieurs ,  &  que  des  vifeères  pulpeux  en  éprou- 
vent fpécialement  les  effets.  11  faut  alors  nétoyer 
la  plaie,  s'il  y  en  a  ,  de  tous  corps  étrangers, 
d'efquilles  d'os,  d'échardes,  qui  fouvent  feuls 
occasionnent  tous  les  accidens ,  par  l'état  d'irri- 
tation qu'ils  entretiennent  continuellement  ;  & 
l'on  infifte  fur  la  faignée  ,  les  fomentations,  les 
cataplafmes ,  &  même  les  opiates  pris  intérieu- 
rement, ou  appliqués  à  l'extérieur,  L'arrache- 
ment demande  également  une  fuite  de  foins  appro- 
priés à  l'état  des  circonftances  j  tantôt  il  faut  dé- 
brider la  partie  du  membre  qui  refte ,  d'autres 
fois  en  faire  la  réfection  complette  ,  pour  égalifer 
les  chairs  &  emporter  la  portion  faillante  de  l'os, 
qui  nuiroit  aux  progrès  de  la  cicatrice,  &  l'em- 
pêcheroit  même  de  fe  faire.  Il  faut  en  d'autres  cir- 
conftances ,  rapprocher  les  chairs  ,  diminuer  le 
diamètre  de  la  plaie  par  des  compreffions  faites 
fur  les  environs, &  même  par  des  points  de  futures , 
quand  le  cas  l'exige  ,  comme  M.  Feru  l'a  pratiqué 
fur  le  bleiTé  qui  fait  le  fuiet  de  fon  obfervation. 
Il  eft  conftaté ,  en  effet ,  que  les  cas  où  les  tendons 
&  les  ligamens  ont  été  Amplement  déchirés  ou 
tiraillés ,  font  beaucoup  plus  fâcheux  que  ceux 
où  ils  ont  été  entièrement  emportés  c'en  ce  dont 
on  peut  s'aflùrer,en  parcourant  les  faits  qui  ont 
rapport  à  l'arrachement  des  membres  ,  pu  de 
quelques-unes  de  leurs  parties ,  &  qu'on  trouve 
dans  le  fécond  volume  des  Mémoires  de  l'Aca- 
démie Royale  deChirurgie.  (M.P ' etit-Radez.) 

DÉFENSIF,  du  latin  Defendere;  remède  to- 
pique qu'on  applique  fur  une  partie  pour  empêcher 
l'inflammation  &  le  gonflement  qui  pourroit  y 
furvenir.  Les  Défenlifs  fe  tirent  ordinairement 
de  la  claffe  des  aftringens  &  des  répereuffifs ,  quel- 
quefois auiii  on  a  recommandé  comme  tels  des 
médicamens  huileux  &  relâchans ,  particulièrement 
dans  les  cas  de  plaies  qui  affectent  des  parties 
tendineufes  ou  aponévrotiques. 

Dans  les  entorfes  &  dans  toutes  les  extenfions 
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forcées  des  fendons ,  ligamens ,  aponévfofes ,  on 
applique  avec  fuccès  dans  les  premiers  tems  & 
avant  que  l'inflammation  ail  pu  fe  former,  un 
Défenfif  fait  avec  le  blanc  d'œuf,  dans  lequel 
on  fait  fond-re  de  l'alun  crud  -,  on  y  ajoute  quelque- 
fois du  bol  d'Arménie .  On  incorpore  auffi  le  bol 
d'Arménie  dans  delà  térébenthine,  c'eft  un  Dé- 
fenfif qu'on  applique  avec  fuccès  fur  les  parties 
contufes  intérieurement  par  la  réfifiance  des  os, 
ou  par  leur  fracture  ou  leur  diflocation. 

M.  Quefnay  reconnoît  une  troifième  clafTe  de 
Défenfifs ,  qu'il  nomme  Défenfif  s  animés ,  &  qu'il 
recommande  ,  foit  pour  rétablir  Je  ton  &  la  vie 
des  parties  contufes,  foit  pour  ranimer  celles 
qui  font  engourdies  par  une  violente  commo- 
tion ,  ou  qu'une  mauvaife  difpofition  menace  de 
gangrène.  Tels  font  les  décodions  de  plantes 
âcres,  comme  l'ariftoloche ,  la  Bryone,  &c.  aux- 
quelles on  ajoute  du  fel  marin,  du  fel  ammoniac, 
&c.  l'eau-de-vie  ,  l'efprit-de-  vin  fimple  ou  cam- 
phré, les  plantes  aromatiques  bouillies  dans 
le  vin. 

Les  Anciens  faifoient  ufage  des  Défenfifs  beau- 
coup plus  fouvent  que  les  Modernes ,  qui ,  dans 
la  plupart  des  cas  de  plaie  ou  de  contufion  avec 
excoriation,  en  redoutent  l'effet  irritant-,  même 
celui  des  corps  gras ,  qui ,  chez  bien  des  per- 
fonnes ,  au  lieu  de  produire  l'effet  qu'on.atrend, 
déterminent  au  contraire  une  inflammation  éréfy- 
pélateufe. 

Le  plus  innocent ,  &  peut-être  le  plus  utile 
de  tous  les  remèdes  employés  comme  Défenfifs , 
eft  l'eau  froide.  Appliquée  fur  des  contufions, 
fur  les  plaies  fuperfkielles,  fur  les  brûlures,  & 
renouvellée  conftammem  pendant  quelques  heures, 
plus  ou  moins,  fuivant  la  nature  &  la  gravité 
du  mal ,  de  manière  à  être  toujours  plus  fraîche 
que  la  partie  fur  laquelle  on  l'applique  ,  elle  efl 
de  la  plus  grande  efficacité  pour  prévenir  l'inflam- 
mation ,  &  procurer  une  guérifon  beaucoup  plus 
prompte  qu'on  ne  pourroit  l'attendre  fans  ce  fe- 
cours  bien  fimple,  &  à  la  pottée  de  tout  le  monde. 
L'eau  de  Goulard  &  les  autres  préparations  de 
plomb  peuvent  être  employées  enfuite  avec  avan 
tage,  &  contribuer  auffi  beaucoup  à  accélérer  îa 
réunion  des  parties  &  à  les  confolider. 

DÉGLUTITION  Léfée.  Voye{  Œsophage. 

DELIGATION  ,  Nom  générique  de  toutes 
les  opérations  dont  l'effet  tend  à  comprimer  des 
parties,  ou  à  les  maintenir  dans  une  certaine 
pofition.  Les  moyens  de  Déligation  font  de  deux 
fortes  .-les  Bandages  &  les  Sutub.es.  Voyei 
ces  mots. 

DÉLITESCENCE,De//îe/cere,  fe  cacher.  C'eft 
un  genre  de  métaflafe  qui  arrive  dans  les  diffé- 
rens  tems  des  apoftêmes ,  &  moyennant  laquelle 
l'humeur  qui  formoit  tumeur  ,  ramenée  dans  les 
voies  de  la  circulation ,  eft  reportée  dans  l'uni- 
verfalité  du  fyftême,  pour  être  enfuite  évacuée 
par  un  excrétoire  quelconque.  La  'Délitefcence 
Chirurgie.  Tome  IS*   IL'  Partie, 
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fuppofe  toujours  cette  évacuation;  car,  s'il  n'y 
en  a  point,  &  que  l'humeur  aille  engorger  quel- 
que vifeère  ou  autre  partie,  alors  il  y  a  ce  qu'on 
appelle  métaflafe  ,  terminaifon  beaucoup  plus  fâ- 
cheufe ,  quelquefois  même  mortelle,  quand  l'hu- 
meur efl  abondante,  acrimonieufe,  qu'elle  fe 
dépofe  promptement ,  &  fur  des  vifeères  eflen- 
tiels  à  la  vie.  La  Délitefcence  peut  non-feulemenï 
fe  faire  dans  le  commencement  d'un  apoflême 
mais  encore  lorfqu'il  a  paflé  à  l'état  d'une  fup- 
pnration  complette.  John  Hunter  fait  mention 
d'un  homme  dont  le  bubon  étoit  en  pleine  fup- 
puration  ,  on  fe  difpofoit  à  l'ouvrir,  lorfque  forcé 
de  monter  fur  un  vaifllau  qui  mettoità  la  voile 
on  différa  certe  opération.  On  fut  fort  étonné 
lorfque  quelques  jours  aprè^  un  féjour  en  mer* 
où  il  avoit  beaucoup  fouffert  du  gros  tems  ,  ors 
ne  put  découvrir  aucun  indice  de  fluctuation  ;  le 
pus  avoit  été  réforbé ,  &  les  tégumens  affrifles 
ne  contenoient  plus  rien.  La  pratique  fournit  des 
exemples  femblables  à  celui-ci  dans  des  circonf- 
tances  moins  turbulentes  que  celles-ci  dans  les 
hôpitaux  où  les  malades  font  paifiblement  dans 
leur  Iir.  L'on  foupçonne,  &  avec  raifon,  que  les 
vaifleaux  abforban.-,  jouent  un  grand  rôle  dans 
tout  ce  qui  a  rapport  à  la  Délitefcence ,  c'eft  un 
point  fur  lequel  nous  reviendrons  plus  particu- 
lièrement à  l'article  Métastase,  ainfi  que  fur 
les  caufes  &  les  fîgnes  de  certe  efpèce  de  con- 
verfion  de  maladies.  (  M.  Petit  -  Radel.) 

DÉLIVRANCE.  Partus  fecundarius.  Il  ne 
fuffit  point ,  pour  la  mère ,  que  fon  enfant  forte 
à  l'époque,  où  un  plus  long  féjour  dans  la  ma- 
trice lui  deviendroit  nuifible,  il  faut  encore  que 
le  placenta  &  les  membranes,  qui  ne  font  plus 
alors  d'aucun  ufage  pour  l'un  comme  pour  l'autre , 
foient  également  expulfés.  On  défigne ,  fous  le 
nom  de  Délivrance  ,  ce  travail  fecondaire  ,  qui 
s'opère  d'après  les  mêmes  Iojx  que  celui  qui  con» 
tribue  à  l'expulfion  de  l'enfant.  Voye\  l'article 
Accouchement.  Il  arrive  quelquefois  que  les 
mêmes  contractions  de  la  matrice  ,  qui  chafleng 
celui-ci  ,  portent  également  l'arrière-faix  au  de- 
hors, &  alors  l'accouchement,  au  lieu  d'offrir 
deux  tems  bien  diflinéb ,  n'en  préfente  réelle- 
ment qu'un.  Mais  le  plus  fouvent  il  efl  entre  ces 
deux  opérations  un  intervalle  que  la  nature  3 
ménagé,  pour  que  la  mère  pût  fe  refaire  des  fouf* 
frances  qu'elle  a  éprouvées  pendant  le  vrai  tra- 
vail ,  &  cet  intervalle  eft  plus  ou  moins  long  > 
félon  que  l'accouchement  a  été  plus  ou  moins 
laborieux.  Il  arrive  aflez  fréquemment  que  la 
matrice  fe  contracte  irrégulièrement  dans  les  dif- 
férentes régions  ,  que  fon  orifice,  par  exemple, 
fe  reflerre  fortement ,  pendant  que  les  contrac- 
tions du  corps  font  fingulièrement  lentes.  De 
cette  inégalité  dans  les  contractions  ,  il  fuis 
qu'une  portion  du  placenta  peut  être  féparée 
avant  l'autre,  d'où  l'oa  voh  que  les  procédés 
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qu'il  faut  employer  pour  opérer  la  Délivrance  & 
le  tems  où  il  faut  les  mettre  en  pratique  ne 
peuvent  être  toujours  les  mêmes.  Comme  les  con- 
trarions de  la  matrice  font  le  premier  agent  dans 
la  féparation  du  placenta  \  de-là  la  raifon  du  plus 
ou  moins  grand  efpace  de  tems  qui  s'écoule  , 
fclon  l'efpèce  de  travail  qui  a  précédé  ,  l'état  de 
la  femme  immédiatement  après ,  &  plufieurs 
autres  caufes  qui  peuvent  accélérer  ou  retarder 
l'action  de  la  matrice.  Dans  la  plupart  des  cas, 
cette  féparation  s'opère  une  demi-heure  ou  trois 
quarts-d'heure  après  la  fonie  gdc  l'enfam.  Comme 
la  contraction  de  la  matrice  eft  plus  expéditive 
à  une  première  couche  qu'aux  fui  vantes ,  la  Dé- 
livrance efl  au  (fi  beaucoup  plus  prompte  quand 
toutefois  la  femme  eft  en  bonne  famé  &  que  le 
travail  s'eft  paffé  convenablement.  Elle  eft  beau- 
coup plus  lente  dans  les  accouchcmens  avant 
terme  ,  quand  d'ailleurs  la  famé  de  la  f.mme  eft 
mauvaife  ,  que  le  travail  a  été  long  &  qu'il  eft  fuivi 
«de  langueurs  &  de  foibleffe. 

On  préfume  que  la  Délivrance  va  s'opérer  quand 
les  douleurs  reviennent  ,  &  qu'elles  viennent 
aboutir  au  baftin.  Le  venue  devient  alors  affez 
dur ,  une  dureté  fe  fait  fentir  fous  la  main  qu'on 
lient  au-deffus  du  pubis ,  cette  dureté  eft  pro- 
duite par  la  matrice  même  ,  qui  revient  dans 
l'excavation  du  balfin  -,  des  caillots  de  fang  for- 
cent de  tems  à  autre.  Si  alors  on  touche  la  femme  , 
on  fent  une  fcupleffe  &  une  molleffe  dans  les 
"bords  de  l'orifice  de  la  matrice  ,  on  ftnt  qu'ils 
s'écartent  ,  &  dans  ce  moment  l'on  touche  en- 
tr'eux  un  corps  mollet  ,  inégal,  tuberculeux  qui 
eft  le  placenta.  Quand  les  chofes  fe  préfenter.t 
ïiicifi  ,  on  fe  contente  de  faire  des  frictions  avec 
Ja  main  gauche  fur  l'hypogaftre,  pour  exciter  & 
ftvorifer  les  contractions  de  la  matrice  ;  enfuite  on 
Touleà  Ventour  des  doigts  de  la  même  main  ,  la 
portion  de  cordon  qui  eft  au-dehors ,  de  manière 
■à  la  retenir  fortement.  On  portera  les  doigts 
de  la  main  droite,  au-ded?.ns  du  vagin,  pîsur  faifir 
lecordonle  plus  haut  pofiible  ,  enluùe  ,  fa  i  fi  Ha  n  f 
i'occafion  d'une  douleur  ,  on  tirera  à  droite  &  à 
gauche,  en  avant  &  en  arrière  la  ponion  du 
/  cordon  qu'on  tient  dans  le  vagin  ,  &  en  s'effor- 
çant  de  tirer,  dans  une  direction  telle  que  le  cen- 
tre du  placenta  fuite  l'axe  du  baffm.  Ce  procédé 
eft  quelquefois  difficile  à  mettre  à  exécution,  foit 
à  raifon  de  la  courbure  du  facrum  ou  de  la  situa- 
tion de  la  femme.  On  réufiit  quelquefois  dans 
des  cas  de  ce  genre  ,  en  formant ,  avec  le  bout 
de  plufieurs  doigts ,  qu'on  tient  le  plus  profon- 
dément qu'on  peut  dans  le  vagin,  une  elpècede 
poulie  de  renvoi  au  cordon  ombilical  ;  &  te-I  tfi 
tn  pareil  cas  le  procédé  qu'il  faut  fuivre.  On 
faifit  d'une  main  le  cordon  ,  enveloppé  d'un  linge 
fin  ,  on  le  tend  horizomaîement  en  tirant  deflùs, 
tandis  qu'on  porte  trois  doigts  de  l'autre  main , 
réunis ,  &  formant  une  efpèce  d.e  gouttière  d.ei> 


lière  les  os  pubis ,  jufqu  a  l'entrée  dn  col  de  h 
matrice  ,  pour  repouffer  en  arrière  la  bafe  du 
cordon  ,  &  lui  faire  décrire  ,  dans  le  même  fens, 
un  coude  femblable  à  celui  qu'il  décriroit  fur 
la  gorge  d'une  poulie.  En  opérant  ainfi ,  lesefforts, 
quoique  faits  dans  une  direction  horizontale , 
attirent  le  placenta  ,  qui  répond  à  l'axe  du  dé- 
troit fupérieur.  Cotte  méthode  eft  particulière- 
ment néceflaire  >  dans  les  cas  où  le  cordon  naî- 
troit  du  bas  du  placenta  ;  car  ,  l'on  auroit  beau 
tirer  félon  la  longueur  du  cordon  ,  l'on  neréuffi- 
roit  à  détacher  aucun  point  du  bord  de  cette 
maffe  ,  plutôt  qu'un  autre  ,  &  les  efforts  feroient 
inutilement  perdus  fur  la  totalité.  M.  Levret  re- 
commande d'agir  ainfi  ,  dans  la  perfuafîon  où  il 
étoit  que  le  cordon  ne  pouvoit  implanter  ail- 
leurs fur  les  bords  qu'à  la  partie  inférieure  ; 
mais  c'eft  une  erreur  qui  a  été  réfutée  par  les 
Accoucheurs  qui  ont  écrit  depuis  lui.  Quand  le 
placenta  eft  déjà  détaché  en  quelqu'endroit ,  on 
cherche  à  continuer  le  décollement  de  ce  point, 
en  infinuant  le  bout  des  doitgs  par-defi'ous,  &en 
avançant  la  main  infenliblement,  s'il  eft  collé  par- 
tout ,  &  que  fon  milieu  ait  commencé  à  fe  dé- 
tacher &  s'avance  convenablement',  on  tire  à 
foi  fur  le  cordon ,  où  l'on  perce  la  partie  qui 
s'avance  pour  y  infinuer  les  doigts  &  le  détacher 
comme,  fi  l'on  eût  commencé  par  les  bords.  11  y 
a  des  cas  où  loin  d'extraire  la  totalité  du  pla- 
centa ,  la  prudence  exige  qu'on  en  laiffe  une 
portion.  Smellie  cite  un  cas  de  ce  genre  ,  où  il 
préféra  de  fuivre  ce  parti ,  plutôt  que  de  courir- 
le  rifque  de  déchirer  la  matrice,  pour  voulo  r 
enlever  une   portion  du  placenta  qui  lui  parut 
fchirreufe.  La  portion  qu'on  laiffe  ainfi,  efl  ordi- 
nairement rejettée  cinq  ou  lix  femaines  après. 
Quand  la  maffe  du  placenta  eft  arrivée  à  l'ori- 
fice, &  qu'il  trouve  de  la  difficulté  à  le  dépaffer, 
on  conduit  un  doigt  ou  deux ,  en  fuivant  le  cor- 
don, pour  parvenir  à  un  de  tes  bords  qu'on 
amène  j  alors ,  en  tirant  le  cordon,  on  faifit  plus 
haut  la  portion  qu'on  tient  déjà  >  &  ordinaire- 
ment on  e.ntraîne  le  tout  avec  beaucoup  de  faci- 
lité. Mais  fi  le  placenta  n'avançoit  pas,  &  que 
les  douleurs  fuffent  considérables ,  au  milieu  de 
tontes  ces  tentatives ,  que  la  matrice  ne  fe  con« 
tractât  pas ,  il  faudroit  différer  ,  car  tout  en  vou- 
lant opérer  malgré  les  circonftanccs,  on  pourroiî 
donner  lieu  à  des  pertes  ,  à  Ja  rupture  du  cor- 
don ou  à  un  renverfement  de  màîri  e.  Il  faut 
alors  mettre  une  ftrviette  pîiée  en  plufieurs  dou- 
bles fur  les  parties  j  &  attendre  cinq  ou  fix  mi- 
mues  &  même  douze  \  pendant  ce  tems ,.  on  rap- 
pelle les  contractions  de  la  matrice  par  de  dou- 
ces frictions  qu'on  fat  fur  le  bas  du  venire.  Il 
eft  rarement  néceflaire  de  porter  la  main  dans  la 
tmtrice  pour  décoler  ou  entraîner  le  placenta; 
cependaot  il  faudroit  prendre  ce  parti  ,  fi  le  cor- 
don vanoif  à  fe  romp-e  ,  ou  que  quelques  autres 
cjrconfiâncçs.  fàchcuUs  vùgfctu  à  çomplicm.ef  cette 


D  É  L 

îin  'du  travail  :  confidérons  chacune  de  ces  cîc- 
conftances  en  particulier. 

M  mitre  d'extraire   le  placenta    dans  le  cas  de 
rupture  du  cordon. 

Le  cordon  peut  fe  rompre  par  la  faute  de 
l'Accoucheur  ,  parce  qu'il  fera  trop  foi bl e , comme 
dans  le  cas  d'accouchement  prématuré  ,  qu'il  fera 
pourri ,  comme  lotfqut  l'enfant  eft  mort  depuis 
long-rems.  Il  faut,  dans  ce  dernier  cas,  attendre 
que  le  placenta  foit  engagé  &  fuffifamment  pouffé 
en  a  anr -,  on  ne  fe  fcrvira  du  cordon  que  pour 
guider  les  doigts  qui  iront  prendre  le  placenta, 
de  la  manière  que  nous  l'avons  indiqué  plus  haut, 
quand  il  eft  fuftifamment  avancé  au-delà  de  l'ori- 
fice de  la  manice.  Mais,  quand  ilàfy  a  point  de 
cordon  ,  &  que  les  accidens  urgens  nécellirent 
l'extraction  du  placenta  ,  on  portera  doucement 
la  main  dans  la  manice,  on  cherchera  les  bords 
du  placenta  pour  l'attirer -,  fi  l'on  ne  peut  déga- 
ger ce  bord,  on  portera  la  main  plus  loin  ,  juf- 
que  vers  la  portion  la  plus  épailfe  qui  fe  pré- 
lente  ,  on  la  faifira  en  étendant  les  doigts ,  &  l'atti- 
rant à  foi  en  ouvrant  la  main  à  mefure  pour  la 
recevoir  ,  &  par  de  doux  mouvemrns  répétés 
alternativement  &  qui  tendent  à  foliiciter  la  ma- 
trice, on  entraine  toute  la  tnatfe,qui  ayant dé- 
patîé  l'orifice  ,  fort  comme  d'elle  -  même  du 
vagin. 

Méthode  à  fuivre  dans  le  cas  de  perte. 

Une  hémorrhagie ,  qui  furuent  après  la  fortie 
de  l'enfant,  eft  par  elL-méme  un  fvmptcme  très- 
alarmam  &  nèt-dangereux  ■■,  fi  elle  periifte  quelques- 
tems  ,  la  fyncope  ne  larde  point  à  s'enfuivre. 
Quoiqu'elle  s'appaîfe  ,  fi  la  femme  continue  à 
être  très-foible ,  le  calme  ne  peut  être  que  trom- 
peur &  peut  provenir  d'une  partie  du  placenta 
qui  ferme  l'orifice  &  empêche  ainfi  tout  écou- 
lement su-dehors.  Les  accidens  ne  peuvent  être  ! 
prévenus  qu'autant  qu'on  extrait  cette  malle ,  j 
car  ranr  qu'une  portion  eft  adhérente,  &  que  l'autre  ! 
eft  détachée  ,  il  n'y  a  pas  lieu  de  croire  que  le 
fang  put  fie  s'arrêter,  a  moins  que  la  matrice  ne  ! 
fe  contraclât  fortement.  En  pareil  cas  ,  on  por- 
fera  doucement  la  main  dans  la  matrice ,  en  pre-  j 
riant  le  cordon  pour  guide  ,  &  raffemblant  les  j 
doigts  enfemble  ,  comme  pour  en  former  un 
cône.  Si  le  placenta  paroît  être  adhérent  au  côté 
oppofé  à  la  m;in  déjà  introduire,  on  la  retourne  j 
ou  on  la  retire  pour  porter  l'autre.  Il  eft  rare 
que  l'adhérence  foit  au-delà  de  la  portée  du  doigt; 
cependant,  fi  l'on  tn  croit  le  Profcffeur  Hamil- 
ton  .  cela  arrive  quelquefois  \  auffi  confeille-  j 
t-il .  en  pareil  cas  ,  de  changer  la   pofition  de 
la  femme  ,  de  la  faire  toi  rner  d'un  côté  fur 
l'autre,  de  la  faire  appuyer  fur  les  genoux  &  fur  j 
les  coudes ,  &  de  varier  ainfi  les  polnions  félon  1 
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les  circonflances.  Le  placenta  paroît  alors  &  fe 
diflingue  bientôt  des  caillots  de  fang  &  de  la 
matrice  même.,  par  une  apparence  qui  lui  eft  par- 
ticulière.' On  le  dégage  en  infinuant  les  doigts 
entre  l'orifice  de  la  matrice  &  lui,  de  la  manière 
que  nous  l'avons  dit  puis. haut.  Si  Ton  ne  trou- 
voit  point  le  placenta  fur  l'orifice,  il  faudroit 
porter  pins  loin  la  main  &  la  diriger  de  côté  Se 
d'autre.  On  trouve  toujours  un  endroit  ou  la 
.  féparanon  a  commencé  à  fe  faire*,  on  y  infirme 
les  doigts  parderrière  ,  &  l'on  achève  de  dé- 
truire le  relie  de  ces  adhérences  en  agiffant  comme 
fi  l'on  vouloir  féparer  deux  feuillets  d'un  carton. 
Pendant  tout  ce  tems  on  affujérit  la  matrice  en 
appuyant  l'autre  main  fur  l'hypogafirex  de  ma- 
nière à  fixer  cet  organe. 

Méthode  dans  le  cas  de  fpafme  dans  la  matrice. 

C'efl  toujours  le  refferrement  du  col  qui  ap- 
porte en  pareil  cas  le  plu;  g  and  obflacle.  Quand 
il  n'eft  que  momentané  &  fujet  à  retour,  il 
faut  attendre  &  faifir  les  intervalles  de  rémiffion, 
afin  de  tirer  fur  le  cordon,  &  fe  comporter  en 
tout,  comme  nous  l'avons  dit  précédemment. On 
y  eft  en  quelque  façon  forcé,  quand  le  cordon 
eft  très-court  &  qu'il  tft  rompu  près  de  fon  in- 
fertion  au  placenta  *,  il  eft  ordinairement  expulfé 
un  jour  ou  deux  après  la  fortie  de  l'enfant ,  pen- 
dant le  fommiil,  ou  quelquefois  dans  les  efforts 
que  les  femmes  font  pour  rendre  leurs  urines  j 
mais ,  en  pareil  cas,  il  tlt  prudent  de  ne  point 
quitter  la  femme-,  car  il  peut  furvenir  des  acci- 
dens dont  on  feroit  refponfable ,  fi  l'on  étoit 
négligent  fur  ce  poinr.  Mais  une  méthode  qui 
me  paroît  préférable,  eft  d'engourdir  le  principe 
de  la  vie,  en  donnant  une  bonne  dofe  d'opium, 
comme  deux  à  trois  grains  ,  ou  une  quarantaine 
de  gouttes  de  laudanum  j  &  quand  la  femme  efl 
endoimie,  de  tirer  alors  fur  le  cordon.  Si  l'on 
éprouve  de  la  difficulté  ,  on  porte  la  main  dou- 
cement dans  la  matrice,  comme  nous  l'avons 
déjà  dit,  on  y  parvient  ordinairement  afTez  aifé- 
ment,  à  raifon  de  la  diminution  du  fpafme-,  on 
faifit  le  placenta,  comme  nous  l'avons  dit-,  & 
on. l'attire  à  foi  en  fuivant  le  procédé  que  nous 
a\ons  indiqué  plus  haut.  Le  refferrement  du  col 
a  afTez  ordinairement  lieu  dans  les  accouchemens 
prématurés ,  par  les  raifons  que  nous  avons  pro- 
duitev  à  1  article  Accouchement.  En  pareil  cas 
il  efl  quelquefois  prudent  d'attendre-,  car  ,  pour 
vouloir  trop  précipiter  avec  la  main  ,  on  fait 
quelquefois  tomber  les  femmes  dans  des  convuts 
fions  affreufes. 

Méthode  dans  le  cas  de  dégénérefeence  du  placenta. 

Le  placenta  ■  pendant  le  cours  de  la  grcrTefïe  j 
eft  fujet  ,  comme  les  autres  produirs  de  la  con- 
ception, à  des  dégénérefeences  morbifiques ,  qu* 
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compliquent  beaucoup  le  travail  de  la  Délivrance." 
Il  dégénère  en  partie  ou  en  totalité  en  hydatides  •, 
il  devient  fchirreux,  cartilagineux  &  même  offeux: 
Ja  plupart  de  ces  changemens  viennent  d'une 
inflammation  précédente ,  qui  endurcit  &  altère 
la  texture  des  membranes.  Ces  circonftances  ren- 
dent le  cas  extrêmement  grave;  car ,  fi  le  placenta 
refte,  &  qu'il  ne  foit  point  expulfé  par  les  efforts 
de  la  matrice,  reis  foibies  qu'ils  foient,  la  femme 
meurt  à  la  fuite  d'une  gangrène  pu  d'une  in- 
flammation de  la  matrice;  d'une  autre  part ,  elle 
peut  être  la  viclime  des  tentatives  infructueufes 
<ie  l'Accoucheur.  Si  l'on  attend,  elle  peut  périr 
au  moment  où  l'on  s'y  attend  le  moins,  par  une 
hémorrhagie  qui  proviendra  d'un  décollement 
imparfait  du  placema.  Si  l'on  cherche  à  produire 
la  féparation  ,  on  n'en  pas  plus  affuré  que  l'hémor- 
rhagie  n'arrivera  point,  fur- tout  fi  la  matiice  efi 
par  elle-nême  dans  un  état  d'atonie.  Le  mieux  , 
loute  compenfation  faite,  eft  encore  d'attendre, 
vu  qu'on  a  moins  d'a-cidens  à  redouter*,  mais, 
•dès  qu'on  a  des  fignes  évidens  de  putridité,  il 
faut  aufli-tôt  porter  la  main  dans  la  matrice  pour 
examiner  l'état  du  placenta  ,  en  tâtant  de  côté 
&  d'autre  fa  fubfbnce.  On  évitera  de  tirer  avec 
force  fur  les  endroits  où  il  y  aura  quelque  du- 
reté, &  dès  qu'on  fenrira  une  portion  molle  & 
lâche ,  on  tirera  defllis  •,  le  refte  fera  confié  aux 
foins  de  la  nature ,  qui  l'expulfera  par  la  fupu- 
lation.  Il  convient  néanmoins  de  chercher  à  en- 
traîner le  relie  par  des  injections  déteriiv  es ,  qu'on 
réitérera  trois  ou  quatre  fois  par  jour.  On  pourra 
même  rendre  ces  injedions  un  peu  amifeptiques, 
en  y  ajourant  le  kinkina,  &  le  camphre  pour 
peu  que  les  écoulemens  aient  une  mauvaife  odeur 
&  qu'ils  donnent  des  marques  de  putridité.  Les 
remèdes  qu'on  donnera  intérieurement  feront 
des  boiffons  aigrelettes  antiputrides,  &  non  de 
nature  chaude  &  emménagogue ,  que  l'on  croit 
fauffement  propres  à  entraîner  le  placenta  au- 
dehors.  Ordinairement  les  injeélions  en  entraî- 
nent quelques  portions  ;  en  pareil  cas ,  pour 
peu  qu'il  y  ait  une  augmentation  dans  les  acci- 
dens,  il  eft  prudent  de  porter  de  tems  à  autre 
le  doigt  dans  l'intérieur  du  vagin  pour  s 'affurer 
s'il  n'y  auroit  point  quelques  caillots  ou  mor- 
ceaux de  placenta ,  afin  de  les  extraire. 

Méthode  dans  le  cas  de  chatonnement. 

On  dit  qsie  le  placenta  eft  chatonné,  quand 
il  eft  renfermé  dans  une  pocha  faifant  partie  de 
la  cavité  de  la  matrice,  &  néanmoins  féparée 
par  un  rétreciffement  particulier.  Quoique  peu 
foit  l'Auteur  qui  ait  parlé  le  premier  de  ce  genre 
de  chatonnement ,  il  n'en  a  cependant  point  connu 
la  véritable  caufe  ;  il  ne  provient  point  d'un  vice 
de  conformation ,  ainli  qu'il  le  rapporte,  mais 
d'un  renerrement  circulaire  en  forme  de  bride , 
gui  étrangle  le  corps  de  la  matrice  lorfque  le 
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placenta  adhère  vers  le  fond  ou  la  partie  topé'-' 

rieure  de  cet  organe.  D'où  il  fuit  que,  quand 
l'enfant  eft  forti ,  les  contractions  de  la  matrice , 
fe  faifant  vivement  fentir,  &  plus  vers  le  rétre- 
ciffement que  par-tout  ailleurs,  le  placenta  fe 
trouve  fait!  de  toutes  parts,  &  eft  retenu  par  une 
bride  circulaire  comme  un  brillant  dans  un  chaton. 
Ces  cas  font  en  général  très-rares  ;  M.  Levret 
n'en  cite  qu'un  exemple  ;  c'eft  celui  d'une  femme 
qu'on  tenta  vainement  de  délivrer.  L'Accoucheufe  * 
après  plufieurs  tentatives  qui  aboutirent  à  rompre 
le  cordon,  porta  la  main  dans  la  matrice,  & 
trouvant ,  vers  le  côté  droit ,  une  efpèce  d'ouver- 
ture, elle  crut  que  ce  vifeère  étoit  déchiré ,  & 
que  le  placenta  étoit  forti  dans  le  bas  -  ventre. 
M.  Levret ,  qui  fut  appelé  ,  reconnut  cette  même 
ouverture-,  elle  étoit  ronde ,  avoit  deux  pouces 
en  diamètre,  c'étoit  l'entrée  d'une  poebe  qui 
renfermoit  le  placenta  ,  &  qui  s'étoit  formé 
accidentellement  après  la  fortie  de  l'enfant ,  & 
qui  difparut  après  qu'on  eut  extrait  le  placenta. 
M.  Roux  parle,  dans  fesObfervations  fur  les  Pertes 
de  fang  ,  d'une  autre  forte  d'adhérence  du  pla- 
centa dans  laquelle  fon  bord  étoit  en  quelque 
façon  comme  encadré  dans  l'épaiffeur  des  parois 
de  la  matrice. 

Quelque  foit  la  manière  dont  le  placenta  eft 
chatonné,  la  délivrance  s'opère  toujours  tôt  ou 
tard,  plus  difficilement,  il  eft  vrai,  car  ici  le 
placenta  doit  vaincre  non  -  feulement  le  rétre- 
ciffement du  col  de"  la  matrice,  mais  encore  l'ori- 
fice du  chaton ,  qui  ne  laiffe  pas  que  de  lui  offrir 
une  certaine  réiîftance.  Néanmoins,  pour  peu 
qu'il  y  ait  du  retardement ,  &  que  le  placenta 
ne  cède  point  aux  efforts  qu'on  fait  fur  le  cordon  , 
il  faut  avancer  à  l'entrée  du  chaton  pour  le  di- 
later &  détacher  le  placenta;  &  quand  il  eft  forti, 
il  faut  auflî  reporter  la  main  dans  la  matrice,  & 
aller  jufqu'au  fond  du  chaton  ,  foit  pour  vuider 
les  caillots  qui  pourroienty  êtrereftés,  foit  pour 
faire  contracter  également  les  deux  poches.  Mais 
encoae  une  fois,  ces  cas  font  fi  rares,  qu'il  eft 
difficile  de  donner  des  règles  fondées  fur  une 
expérience  bien  certaine;  auffi  le  Praticien  doit-il 
moins  compter  fur  celles  que  nous  établiffons , 
que  fur  ce  que  lui  preferit  un  jugement  fondé 
fur  les  circonftances. 

Méthode  dans  les  cas  oh  le  placenta  Jeroit 
implanté  fur  le  col  de  li  mitrice. 

L'implantation  du  placenta  fur  le  col  de  la 
matrice,  eft  toujours  très-fâcheufe  à  raifon  des 
hémorrhagies  fréquentes  auxquelles  elle  donne 
lieu  vers  les  derniers  tems  de  la  groffeffe.  Or* 
reconnoît  cette  circonftance  ,  lorfqu'en  touchant 
la  femme  vers  le  tems  de  l'accouchement ,  au 
lieu  de  membranes  très-liffes ,  comme  dans  les 
cas  ordinaires,  on  trouve  une  fubflance  molle 
&  fongueufe,  qui  a  tous  les  caractères  du  placenta. 
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Quand  les  accidens  ne  font  point  urgens,  qu'ils 
cèdent  au  repos ,  aux  tempérans  ,  aux  faignées 
mêmes,  il  faut  laiffer  la  femme  tranquille,  &ne 
lui  rien  faire;  mais ,  s'ils  font  g-aves ,  il  faut  alors 
chercher  à  procurer  l'accouchement.  La  fimple 
ouverture  des  membranes,  telle  que  Puzos  la 
confeille,  ne  peut  être  d'une  bien  grande  milité, 
par  la  raifon  que  la  contraction  de  la  matrice 
à  laquelle  elle  donne  lieu  ,  n'a  point  un  eflet 
direct  fur  les  vaifleaux  du  col,  qui  fourniflent 
ipi.  Il  eft  reconnu  au  contraire  que,  dans  le 
plus  grand  nombre  de  cas,  ce  feroit  un  moyen 
alfuré  pour  augmenter  la  perte.  Le  parti  le  plus 
prompt ,  &  celui  qui  doit  avoir  un  fuccès  plus 
certain  ,  eft  d'amener  l'enfant,  après  avoir  rompu 
les  membranes.  Voici  comment  il  faut  alors  fe 
conduire.  Quand  lorifice  de  la  matrice  efl  dif- 
polé  convenablement  à  l'accouchement,  on  en 
détache  le  placenta  d'un  côté,  &  toujours ,  autant 
qu'on  peut  le  reconnoître,  vers   celui  où  fon 
difque  fe  rapproche  le  plus  de  l'orifice;  on  dé- 
chire les  membranes  au  bord  de  cette  maffe  pour 
aller  prendre  les  pieds  de  l'enfant  ,  &  l'extraire 
comme  dans  les  cas  ordinaires.  Cette  méthode 
eft  préférable  à  celle  que  donnent  quelques  Accou- 
cheurs, de  percer  I«  placenta  &  de  paffer  la 
main  à  travers  l'ouverture  pour  aller  retourner 
l'enfant  &  l'amener  par  les  pieds  ;  ce  procédé 
étant  toujours  plus  difficile  &  moins  fur  que  celui 
que  nous  venons  de  rapporter,  &  d'ailleurs  fu- 
jet  à  accident.  Il  arrive  quelquefois  ici  que  l'ac- 
couchement s'opère  très-heureufement ,  fur-tout 
quand  le  milieu  du  placenta  répond  exactement 
à  l'orifice  de  la  matrice-,  car  celui-ci  fe  dilatant, 
&  le  placenta  cédant  de  toutes  parts  également , 
la  tête  de  l'enfant  le  pouffe  en  avant ,  de  manière 
qu'alors  il  précède  toujours  fa  fortie.  Il  arrive 
ordinairement  en  pareil  cas  que  les  membranes 
reftent  en  partie  dans  la  matrice,  &  deviennent 
caufe,  fi  l'on  n'y  prend  garde,  d'accidens  très- 
fâcheux  ;  auiîi  convient-il ,  après  que  l'enfant  eft 
forti,  de  reporter  la  main  dans  ce  vifeère  pour 
les  extraire  en  même-tems  qu'on  fera  de  légères 
frictions  fur  le  bas-ventre. 

Méthode  dans  le  cas  d*  Avortement. 

ïl  eft  conftaté  que  la  Délivrance  eft  toujours 
très-difficile  dans  les  avortemens  à  raifon  du  vo- 
lume confidérable  du  placenta  &  du  peu  de  dé- 
veloppement de  l'orifice  &  du  col  de  la  matrice. 
Ces  difficultés  font  en  raifon  inverfe  du  terme 
de  la  grofTeffe,  en  forte  que  plus  celle-ci  eft 
avancée,  moins  la  Délivrance  eft  laborieufe ,  &  vice 
ver/à.  La  Délivrance  peut  néanmoins  avoir  lieu 
affez facilement,  fi,  dans  le  moment  où  l'avorte- 
ment  eft  décidé  ,  on  porte  immédiatement  après 
la  rupture  des  membranes ,  un  ou  plnfieurs  doigts 
dans  l'orifice  de  la  matrice  pour  empêcher  qu'il 
ce  fe  contracte  %  lui  -  même ;  en  tenant  ainû 


l'orifice  ouvert  pendant  quelque  tems ,  le  placenta 
fuit  &  affez  facilement;  mais,  quand  on  eft  ap- 
pelé long-tems  après  l'ouverture  des  membranes, 
les  obftacles  font  d'autant  plus  confidérables ,  que 
la  grande  délicateffe  du  cordon  empêche  qu'on 
ne  tire  deffus ,  &  que  le  col  de  la  matrice  étant 
contracté ,  il  ne  fauroit  fouffrir  l'introduction 
d'aucun  moyen  fans  faire  éprouver  de  très-grandes 
douleurs.  En  pareil  cas,  tout  ce  qu'on  peut  faire, 
fi  la  perte  eft  confidérable,  c'eft  de  folliciter  la 
matrice  à  fe  contracter,  pour  que  le  placenta  puiffe 
fe  détacher  &  fortir.  Des  frictions  continuées 
long-tems  fur  le  bas  du  ventre  ,  fuffifent  ordi- 
nairement pour  remplir  ces  vues  ;  elles  ont  leur 
effet  au  bout  d'une  heure ,  &  même  d'un  quart 
d'heure,  ai  nfi  qu'on  l'expérimente  tous  les  jours. 
Il  faut  de  tems  à  autre  porter  les  doigts  dans 
le  vagin  pour  s'affurer  de  l'état  du  col  &  de 
l'orifice  de  la  matrice-,  &  fi  l'on  trouve  qu'une 
portion  du  placenta  s'y  foit  engagé  au  point  de 
faire  une  faillie  fuffifante  ,  on  la  faifira  avec  les 
deux  doigts  pour  l'ébranler  &  l'extraire  en  même- 
tems  qu'on  frottera  l'hypogafire.  La  pince  à  faux 
germe  de  M.  Levret  pourroit  ici  fervir  à  dilater 
le  col  de  la  matrice,  &  préparer  la  voie  au 
placenta;  mais  ces  moyens  qui  paroifient  fi  conve- 
nables ,  quand  la  perte  eft  médiocre  ,  ne  font  pas 
ceux  qui  conviennent  dans  le  cas  d'une  violente 
hémorrhagie.Si  l'on  ne  voit  aucun  moyen  d'extraire 
le  placenta  fur  ■  le -champ  ,  il  faut  laiffer  de  côté 
tous  les  procédés  relatifs  à  cette  extraction  ,  & 
oppofer  une  digue  au  fang  qui  inonde  la  femme, 
au  moyen  du  tamponement ,  &  fe  conduire  en 
tout  comme  dans  le  cas  d'une  perte  à  la  fuite  d'un 
avortementqui  menace.  Voye{  l'article  Avortè- 
rent. En  agiffant  ainfi  ,  il  fe  forme  un  caillot; 
le  fang  s'arrête-,  &  la  matrice ,  irritée  par  la  pré- 
fence  du  fluide  épanché ,  en  fe  contractant  pour 
le  chafler,  ferme  les  orifices  qui  le  fourniffoient  j 
&  lorfqu'on  s'apperçoit  que  les  forces  fe  main- 
tiennent ,  que  les  accidens  fe  diifipent  ,  on  ôre 
les  tampons,  &  le  fang  retenu  fort  peu-à-peu 
par  la  continuation  d'action  de  la  matrice ,  & 
après  lui  vient  le  placenta  en  toralité  ou  en  partie. 
Le  placenta  fort  alors  plus  ou  moins  flétri ,  quel- 
quefois pétrifié;  il  convient  alors  de  porter  de 
tems  à  autre  les  doigts  dans  l'orifice  de  la  ma- 
trice pour  entraîner  ce  qui  pourroit  fe  préfenter; 
comme  dans  tous  ces  cas  on  a  toujours  à  craindre 
les  effets  de  la  putréfaction ,  il  faut  mettre  la 
femme  à  l'ufage  des  antifeptiques ,  &  notamment 
du  kinkina. 

Méthode  dans  les  cas  ou  il  y  auroit  plujieurs  en/ans» 

Si  l'on  pouvoit  affurer  que  les  placentas,  dans 
les  cas  que  nous  confidérons  ici ,  font  bien  fé- 
parés  ,  ou  qu'il  n'y  eût  qu'un  fimple  adofferaent, 
on  pourroit,  fans  rien  craindre,  après  que  le 
premier  enfant  feroit  forti ,  extraire  fon  placenta, 
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&  procéder  de  la  même  manière  à  l'égard  des 
antreSrMais  malheureusement  un  n'a  aucune  notion 
bien  certaine  (ur  ce  point-,  en  forte  que  Couvent 
on  pourroit  opérer  dans  la  croyance  ou  l'on  ftroit 
que  le  cas  eft  v  1  que  nous  le  rapportons,  lorl- 
qu  il  n'y  a  qu'un  fenl  placenta,  ou  qu'ils  feroitnt 
intimement  unis,  s'il  yenavpiî  plufieurç-,  de  forte 
qu'on  ne  ponrroit  en  extxaire  un  fans  les  extraire 
tous-,  ce  qui  îeroit  on  ne  peut  plus  fâcheux  pour 
la  mère  comme  pour  les  enfans  qui  refteroient 
encore  dans  la  manice.  On  peut  cependant  excep- 
ter le  c?s  où  le  placenta  du  premier  enfant  viendroit 
fe  préfenrer  comme  de  lui-même  au  -  dehors. 
Les  circonflances  étant  telles ,  il  vaut  donc  mieux 
ne  chercher  à  délivrer  les  femmes  q  'après  la  for- 
tic  de  leur  dernier  enfant ,  toutes  les  fois  que  le 
placenta  ne  fe  préfente  point  de  lui-même  au- 
d<  hors.  Dans  le  cas  rie  jumeaux,  on  tirera  d'a- 
bord fur  les  deux  cordons ,  fe  conduifant  d'ail- 
leurs comme  s'il  n'y  avoit  eu  qu'un  feul  enfant. 
Si  le  phicenia  ,  à  raifon  de  fon  trop  grand  vo- 
lume, ne  pouvoit  céder  à  ces  efforts,  onnetire- 
roit  que  fur  un  cordon  ,  afin  de  faire  pafTer  les 
deux  mafîes  i'une  après  l'autre,  &  fi  Ion  ren- 
controit  encore  de  Sa  difficulté,  l'on  iroit  faifir 
les  bords  de  la  malle  ,  en  introduifant  deux  doigts 
dans  le  col  de  la  matrice  pour  le  faire  préfen- 
ter  moins  de  volume  j  &  du  refte  l'on  fe  com- 
portera comme  nous  l'avons  recommandé  dans 
les  cas  précédent  (  M.  Peti  t-Radez). 

DENTELAI  RE  ,  (  Piumbago  Europœa.  )  L'on 
a  recommandé  les  feuilles  &  les  racines  de  cette 
plante  ,  comme  ami-cancéreufes.  On  dit  que  ces 
feuilles  infufées  &  macérées  dans  l'huile  d'olive, 
&  étendues  fur  des  ulcères  cancéreux ,  les  ont 
guéris  on  attribue  auffi  les  mêmes  bons  effets  à 
l'huile  où  l'on  a  fait  l'infufion. 

DENTS.  La  formation  des  Dents,  Jeur  arran- 
gement, leur organifation  particulière,  leur  con- 
nexion avec  les  parties  qui  leur  fervent  de  bafe , 
font  les  fources  d'un  grand  nombre  d'affections 
plus  ou  moins  douloureufes ,  qui  demandent  les 
fecours  du  Chirurgien  \  &  qjii  formant  en  quel- 
que forte  une  claffe  de  maladies  à  part,  font  aufli 
l'objet  d'une  branche  particulière  de  la  Chirur- 
gie ,  qu'on  a  nommée  l'Art  du  Dentiste. 

Avant  que  d'entrer  en  matière  fur  cet  objet, 
nous  c  oyons  qu'il  convient  de  donner  une  def- 
cription  fucc'ncle  des  Dents  ,  &  des  parties  qui 
leur  font  immédiatement  contigues. 

De  la  Structure  des  Dents ,  &  de  leurs  rapports 
avec  les  parties  qui  Us  environnent. 

On  diftingne  trois  parties  dans  une  Dent,  la 
couronne  ou  le  corps ,  le  col  &  les  racines.  La 
couronne  eft  la  pa'rie  la  plus  épaiffe  de  la  Dent , 
c'eft  celle  qui  fe  p  éfente  à  nud  hors  des  gencives  ; 
les  racines  font  logées  dans  les  alvéoles,  &  en- 
sièremem  recouvertes  par  les  gencives  dans  l'état 
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1  âe  fantê\  Le  col  de  la  Denr  eft  la  partie  intermé-". 
diaire,  entre  la  couronne  &  les  racines,  qu'em-1 
braffe  le  bord  de  la  gencive,  &  où  fe  trouve 
un  petit  enfoncement  circulaire  ,  plus  ou  moins, 
apparent.  Les  Dents  diffèrent  beaucoup  tntr'elles, 
foit  par  le  volume,  loir  par  la  forme  de  leur 
corps  &  de  leurs  racines. 

L'intéiitur  de  ia  couronne  &  les  racines  font 

I  compefés  d'une  fubftance  offeufe  ,  différente/ 
de  celle  qui  forme  les  autres  Oo,  en  ce  quelle' 
efi  beaucoup  plus  dure  &  plus  -  compacte ,  &  et» 
ce  quelle  n'efi  fufcepiible  d'aucune  efpèce  d'in- 
jection par  laquelle  on  punie  eémonber  qu'U  y 
exifle  des  vaiisraux.  Mais,  quoique  douée  d'une 
certaine  dureté,  elle  ne  n-fiiLroit  na5  iong-tems 
à  la  fatigue  de  la  mafiicaiion,  &  ne  tarckroit  pas 
à  fe  détruire.  La  nature,  afin  de  pourvoir  à  cet 
inconvénient ,  a  recouvert  tout  le  corps  de  la 
Déni  d'une  elpèce  de  croûte  ou  enveloppe  qu'on 
nomme  l'email.  Cet  émail  eft  la  fubiiance  la  plus 
dure  qui  exifle  dans  le  corps  anima!  j  ii  l'eft  au 
point  qu'on  ne  peut  i 'entamer  qu'avec  des  limes 
de  la  meilleure  trempe.  On  n'y  découvre  aucune 
apparence  de  vaiffeaux,  ni  rien  qui  annonce  qu'il 
s'y  faffe  aucune  circulation,  L  oft  plus  épais  à 
l'extrémité  des  Dents,  fur-tout  à  ce!ie  des  mo- 
laires ,  où  fe  fait  le  plus  grand  frottement,  &  il 
s'amincit  peu-à  peu  en  s'approchant  du  col  de 
la  Dent  où  ii  fe  teimine.  Ici  commence  le  pé- 
riode ,  qui  couvre  toutes  les  racines  avec  lelquetles 
il  eft  étroitement  uni,  ainfi  qudvec  la  furface 
interne  des  alvéoles. 

Dans  chaque  Dent  on  trouve  un  creux  ,  ou 
une  cavité  correfpondante  à  fon  volume  &  à  fa 
figure.  Elle  commence  par  une  très-petite  cuver-; 
ture  à  l'exrrêmiré  de  la  racine  ,  qui  donne  paffage 
aux  vailfeaux  fanguins  &  aux  ncrfi  de  la  Denr; 
Ce  canal  s'élargit  en  s'avancant  vers  le  corps  de 
la  Dent,  où  il  eft  rempli  d'une  fubfbnc  pu!-; 
peufe,  formée  probablement  par  une  expanfion 
des  vaiffeaux  &  des  nerfs.  Les'  Dents,  qui  ont 
piufieurs  racines  ont  autant  de  pareils  canaux , 
fournis  de  différentes  branches  de  vaiffl-aux  ,  8c 
probablement  aufli  de  nerfs  difliicl  ,  quoique 
les  Anatomiftes  ne  les  aient  jamais  démontré:,  d'une 
manière  évidente.  : 

La  Dents  font  fixées  dans  l'apophyfe  alvéo- 
laire qui  forme  le  bord  de  chaque  mâ  hoire ,  & 
qui  elî  divifée  en  cavités  ou  cellules  ,  pour  rece» 
voir  les  racines  des  Dents.  Voyei  Alvéoles. 
Comme  celles  des  molaires  pofléïieures  font  plus 
groffes  &  plus  divergentes  que. celles  des  autres 
dents ,  la  partie  de  la  mâchoire  qui  les  reçoit  eft 
aufli  plus  ép.uffe  &  plus  large  que  fa  pâme  an- 
térieure. Cette  différence  eft  fur-tout  remarquar 
ble  à  la  mâchoire  fupérieure,  où  l'épaiftVur  de 
l'os  eft  augmentée  par  l'antre  d'Higmor,  cavité 
conlîdérable  qui  fe  trouve  dans  chaque  os  ma- 
xillaire ,  immédiatement au-deffu-;  des  groffes  Dents 
molaires.  Voyt{  Antre  maxillaire.  L'apo^j 


DEN 

phyfe  alvéolaire  fe  trouve  fépar<!e  de  cette  cavité 
par  une  lame  offeufe  afilz  mince  ,  près  de  laquelle, 
]  OJr  l'ordir>aire,  fe  terminent  les  racines  ries 
molaires  poflérieures",  quelquefois  cependant  ces 
racines  paffentau  travers  &  pénètrent  jufques  dans 
la  cavité  de  l'antre  maxillaire. 

Dans  l'enfance  ,  la  mâchoire  inférieure  eft  com- 
pofée  de  deux  os ,  unis  au  menton  par  ce  qu'on 
appelle  la  fymphife  de  la  nâehoire  j  cette  union 
eft  fi  folide  ,  que  le  tout  paroît  n'être  formé 
que  d'une  feule  pièce.  Outre  l'apophyfe  alvéolaire, 
la  mâchoire  en  a  deux  aunes  qu'il  importe  aux 
Praticiens  de  bien  connoître.  La  première ,  qui 
paroît  dtflinée  particulièrenicnt  à  l'infertion  du 
mufcle  temporal,  s'appelle  l'apophyfe  corononle. 
Elle  prend  naiffance  à  la  panie  extérieure  de  la 
mâchoire,  vis-à-vis  des  dernières  molaires,  où 
elle  paroît  comme  une  arête  qui  s'élève  en  s'avan- 
çant  vers  la  partie  poflérieure  de  l'os,  &  fe 
itrmine  par  une  extrémité  mince  &.  aiguë.  L'autre 
apophyfe,  dont  nous  avons  fait  mention  ,  eft 
limée  derrière  celle-ci  :  elle  eft  plus  courte,  plus 
epaiffe  &  plus  forte,  &  elle  fe  termine  en  une 
tête  ou  condyle  ob'org  ,  au  moyen  duquel  s'exé- 
cute l'articulation  de  la  mâchoire  inférieure  avec 
la  tête.  On  donne  à  cette  partie  le  nom  d'apo- 
phyfe  condy  loïde. 

L'apophyfe  coronoïde  donne  à  la  table  exté- 
rieure de  l'apophyfe  alvéolaire  une  épaifléur  &  un 
degré  de  force  qu'elle  n'a  en  aucune  autre  partie. 
Par-tout  ailleurs  l'aUéole  eft  plus  foible  à  fa  par- 
tie extérieure  qu'à  l'intérieure,  quoique  la  diffé- 
rence, à  cet  égard, foit  peu  considérable.  Dans 
la  mâchoire  fupérieure,  les  alvéoles  font  à  l'in- 
térieur comme  à  l'extérieur  ,  plus  foiblesque  dans 
la  tiâchoiie  inférieure. 

Le  nombre  complet  des  Dents  chez  un  adulte 
eft  de  trene-deux  -,  on  leur  donne  différons  noms 
en  railon  de  leurs  différentes  formes  &  de  leurs 
difîerens  ufages.  Les  quatre  Dents  antérieuresdans 
chaque  mâchoire  ,  s'appellent  incifives;  on  donne 
le  nom  de  Canines  à  celles  qui  les  fuivent  im- 
médiatement de  chaque  côté  ,  &  celui  de  molaires 
aux  cinq  Dents  poflérieures ,  à  droite  &  à  gauche. 
Les  deux  prtmièies  de  celles-ci  font  dininguées 
par  le  nom  de  petites  molaires ,  &  les  trois  der- 
nières par  celui  de  grottes  molaires. 

Les  enfans  n'ont  que  vingt  ou  vingt-quatre 
Dents,  qu'ils  gardent  jufqu'à  l'âge  cle  fix  à  huit 
ans.  A  cette  époque,  leurs  Dents  tombent  &  font 
remplacées  par  d  autre-  qu'on  appelle  Denrs  adul- 
tes,  ou  permanentes.  Les  premières  ou  les  D-:nts 
de  lait,  nom  par  lequel  on  a  coutume  de  les  dési- 
gner, ainii  que  quelques-unes  de  celles  qui  doi- 
vent venir  entuite ,  font  toutes  formées  dans  l'os 
de  la  nâehoire,  a\sm  la  nt.iffan.e,  quoi  qu'en 
généia!  elles  ne  pareille  m  pas  hors  des  gencives, 
avant  qoe  l'enfant  ait  quelque  mois.  Quelquefois 
au  bout  de  quatre  ou  cinq  mois ,  mais  plus  ordi- 
nairement vers  le  huitième  ou  le  neuvième,  deux 
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incilives  paroiffent  à  la  mâchoire  inférieure-,  elles 
font  pour  l'ordinaire  bientôt  fuivies  de  deux  au- 
tres à  la  mâ:hoire  fupérieure -,  les  autres  ircifives 
pouffent  enluite  à  des  époques  peu  déterminées  , 
mais  généralement  entre  le  dixième  &  le  dou- 
zième mois.  Vers  le  feizième  ou  dix-feptième 
mois,  on  \oit  percer  quatre  molaires,  une  de 
chaque  côté  dans  chaque  mâchoire  ,  entre  laquelle 
&  les  Dents  incifives  demeure  un  efpace  vuide  , 
qui  doit  être  rempli  par  les  canines  •,  celles-ci 
percent  rarement  avant  le  vingtième  mois  ;  mais , 
pour  l'ordinaire ,  elles  fottent  avant  la  fin  de  la 
féconde  année  •,  il  en  eft  fouvent  de  même  des 
quatre  autres  molaires. 

Telles  font  en  général  les  époques  delà  pouffe 
des  Dents  chez  les  petits  enfans  on  obferve  ce- 
pendant beaucou  p  d'irrégularités  à  cet  égard.  On 
voit  fouvent  les  Dents  canines  percer  avant  les 
premières  molaires  •,  on  les  a  vu  paroîrre  même 
avant  les  incifives.  Quelquefois  ce.les-ci  percent 
déjà  au  fécond  ou  troiiième  mois  ,  quelquefois 
même  avant  la  naiffance  ,  comme  on  l'a  remar- 
qué de  Louis  XIV  tandis  que  chez  d'autres 
individus  ,  aucune  Dent  ne  fe  montre  avant  1  âge 
de  quatorze  ou  quinze  mois. 

Ces  Dents  demeurent  fermes  &  folides  jufqu'à 
la  cinquième  ou  fixKme  année.  A  cette  époque  , 
elles  commencent  à  s'ébranler ,  &  pour  l'ordi- 
naire avant  l'âge  de  douze  ans  ,  elles  font  toutes 
tombées  &  remplacées  par  d'autres.  Les  mâchoi- 
res,  pendant  ce  périoJe,  s'aiongent  poftérieure- 
menr  ,  de  manière  à  pouvoir  admettre  quatre 
nouvelles  molaires,  &  continuant  à  croître  dans 
le  même  fens,  elles  donnent  de  la  place  à  huit 
autres  molaires  ,  dont  quatre  paroiffent  avant 
l'âge  de  feize  ans  ,  les  quatre  autres  qui  com- 
plettent  les  trente- deux  Dents  que  doit  avoir  un 
adulte ,  quand  il  n'en  a  point  perdu  par  maladie 
ou  par'd'autres  caufes ,  ne  paroiffent  fouvent  qu'à 
vingt  ans  &  même  plus  tard.  On  défigne  ordina;-: 
rement  celles-ci  par  le  nom  cle  D.nts  de  fageffe. 

Les  Dents  de  lait  diffèrent,  par  leur  apparence 
extérieure,  des  Dents  permanentes,  en  forte  qui( 
eft  facile  de  diftmguer  les  unes  des  autres  à  la  lim- 
ple  infpeélion  ;  &  ,  comme  quelquefois  cela  de- 
vient néceffaire,  il  importe  au  Dentifie  de  s'étu- 
dier à  les  reconnoître  ,  afin  de  ne  pas  s'y  tromper 
dans  i'occa'ion.  Ainft ,  lorfqu'à  l  époque  où  tom- 
bant les  premières  D~nt>,  on  en  trouve  quelques- 
unes  de  gâtées,  ou  qui  menxent  de  le  devenir y 
on  n'hi'fue:a  pas  à  les  arracher  fi  elles  appartien- 
nent à  la  cjàffe  des  D  nts  de  lait,  au  feu  qu'on 
fera  bea-wçoup  plus  réfervé  à  cet  égard  ,  ft  elles 
appartiennent  à  la  claffe  des  Der  ts  permanentes. 

Les  alvéoles,  &  une  petite  po.  rion  des  Denrs 3 
font  recouvertes  par  une  fubftance  ferme,  rouge 
&  charnue ,  qu'en  appelle  les  gencives.  Cette 
fitbflance  paroît  êrre  prefque  entièrement  vafeu- 
laire  -,  car  on  fié  fauroit  la  bleff-.r  ,  même  de  ta 
marner  e  hï  plus  légère,  fans  en  l'aire  forrir  àa 
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fang.  Dans  l'état  naturel  les  gencives  font  telle- 
ment adhérentes  au  col  de  chaque  Dent,  qu'elles 
contribuent  à  les  fixer  dans  leurs  alvéoles;  mais 
dans  certaines  maladies ,  &  particulièrement  dans 
le  fcorbut ,  elles  fe  féparent  lbuvent  &  des  Dents 
6c  de  l'apophj'fe  alvéolaire  même. 

Des  maladies  des  Dents  ,  &  en  particulier  di 
leur  carie  ,  &  de  la  douleur  qui  en  ejï  la  consé- 
quence. 

Les  Dents  font  par  elles-mêmes  des  organes 
affez  importans  pour  qu'on  doive  s'occuper  de 
leur  confervation  pendant  qu'elles  font  faines  , 
&  des  moyens  de  les  guérir  lorfqu'elles  font  ma- 
lades -,  elles  requièrent  encore  des  foins  à  caufe 
de  l'influence  qu'elles  ont  fur  les  parties  avec 
lefquelles  elles  ont  quelque  connexion  -,  car  les 
maladies  des  Dents  en  occafionnent  fouvent  dans 
leur  voifinage ,  qui  font  de  la  plus  férieufe  con- 
féquence. 

On  feroit  d'abord  porté  à  croire  que  les  mala- 
dies des  Dents  font  fort  fimples  ,  &  femblables 
à  celles  qui  affeclent  la  fubflance  offeufe  en  d'au- 
tres parties  ;  mais  l'expérience  nous  fait  voir  le 
contraire.  Les  Dents  ont  une  flructure  qui  leur 
efi  tout-à-fait  particulière,  &  leurs  maladies  font 
auffi  d'une  nature  particulière*,  elles  font  fimples, 
il  eft  vrai ,  confidérées  en  elles-mêmes  ;  mais  elles 
deviennent  quelquefois  très-compliquées  par  les 
rapports  qu'il  y  a  entre  les  Dents  &  les  parties 
qui  les  environnent ,  dans  lefquelles  elles  occa- 
fionnent fréquemment  des  abcès  plus  ou  moins 
difficiles  à  traiter,  des  caries,  des  fongus ,  &cT 
Nous  avons  parlé  ,  ou  nous  parlerons  en  leur 
lieu  de  ces  diverfes  afFeclions  fecondaires  ,  ici 
nous  nous  bornerons  à  traiter  de  celles  des  Dents 
uniquement. 

De  toutes  les  maladies  des  Dents  la  plus  fré- 
quente eft  une  deflruétion  graduelle  de  leur  fubf- 
tance  qu'on  nomme  vulgairement  carie ,  &  que 
l'on  pourroit  appeller  plutôt  gangrène  ou  morti- 
fication (a) ,  fi  ces  dénominations  n'avoient  pas 
été  particulièrement  affrétées  à  la  deftrudion  des 
parties  molles,  par  pourriture.  Ici ,  cependant  il 
paroît  y  avoir  quelque  chofe  de  plus-,  car  la  mort 
pure  &  fimple  de  la  partie  ne  produiroit  pas  l'effet 
que  nous  obfervons  ,  pùifque  les  Dents  privées 
de  vie  ne  font  point  fufceptibles  de  putréfaèlion. 
Il  fe  paffe  donc  quelque  chofe  dans  la  Dent  vi- 
vante qui  opère  le  changement  que  nous  y  voyons 
arriver. 

Cette  maladie  commence  prefque  toujours  à 
l'extérieur ,  &  affette  d'abord  une  très-petite  por- 
tion de  la  furface  du  corps  de  la  Dent  ,  où  elle 
fe  manifefle  par  une  tache  d'un  blanc  opaque 
qui  annonce  que  les  particules  de  l'émail  ont 
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perdu  leur  cohérence,  &  quelles  commencent  â 
être  fous  la  forme  d'une  poudre.  Lorfque  l'émail, 
ainfi  dénaturé,  s'en  détadié,  la  partie  offeule d c 
la  Dent  fe  trouve  à  découvert,  elle  ne  tarde  pas 
à  saffecTer,  &  l'on  y  apperçoit  une  tache  d'un 
brun  tirant  fur  le  noir.  Quelquefois  cependant 
ce  changement  de  couleur  he  paroît  pas ,  &  1% 
maladie  ne  fe  manifefle  que  lorfqa'eile  a  déjà 
formé  une  cavité  affez  confidérable  dans  la  Denu 
Dans  les  molaires  ,  c'eft  ordinairement  au  fond 
de  quelqu'une  des  petites  cavités  de  leur  furface 
qu'on  commence  à  l'appercevoir.  Dans  les  inci- 
hves,  elle  commence  le  plus  fouvent  fur  le  côté  de 
la  Dent,  près  de  fon  col ,  &  fes  progrès  fe  font  en 
travers  de  fon  corps ,  jufqu'à  ce  que,  divifé  pref- 
que en  entier  ,  il  fe  rompe  par  le  moindre  effort. 
Quelquefois,  mais  beaucoup  plus  rarement ,  elle 
attaque  d'abord  l'intérieur  de  la  Dent ,  qui  prend 
alors  une  couleur  noirâtre  &  brillante  en  même- 
tems ,  parce  qu  elle  n'a  pas  perdu  le  poli  de  far 
furface-,  &  dans  ce  cas  on  ne  voit  pas  de  trou 
qui  conduife  dans  fa  cavité. 

Cette  couleur  noire  tient  à  la  carie  d'une  petite 
portion  de  la  fubflance  offeufe ,  près  de  la  fur- 
face  interne  de  l'émail,  laquelle  carie  creufe  peu- 
à-peu  cette  fubflance  ,  jufqu'à  ce  qu'elle  arrive  à 
la  cavité  naturelle  de  la  dent.  Alors,  de  quelque 
manière  qu'elle  ait  commencé  ,  elle  fe  commu- 
nique à  toute  la  furface  interne  de  cette  cavité, 
&  fes  progrès  deviennent  beaucoup  plus  rapides  ; 
l'intérieur  du  corps  de  la  Dent  étant  creufé  & 
détruit  de  plus  en  plus ,  il  ne  refte  qu'une  écaille 
ou  coque  fort  mince  ,  qui  fe  brifant  tôt  ou  tard 
par  la  mafiication ,  forme  une  ouverture  plus  ou 
moins  grande ,  &  expofe  à  la  vue  tout  l'intérieur 
de  la  cavité. 

La  carie'n'affecle  pas  les  racines  des  Dents  auffi 
facilement  que  leur  corps  -,  parvenue  jufqu'à  elles , 
on  la  voit  s'arrêter;  il  eft  bien  rare  du  moins 
qu'elle  creufe  bien  avant  dans  leur  fubflance,  & 
fouvent  on  les  trouve  parfaitement  entières  , 
quoique  tout  le  refte  des  Dents  auxquelles  elles 
appartiennent  ait  été  détruit,  &  quoiqu'ayant  perdu 
tout  principe  de  vie  elles  ne  foient  plus  que  des 
corps  étrangers  dans  leurs  alvéoles.  Elles  peu- 
vent demeurer  bien  des  années  en  cet  état ,  & 
fervir  à  la  mafiication  ,  fur-tout  s'il  fe  trouve  des 
Dents  à  la  partie  correfpondante  de  l'autre  mâ- 
choire, pour  leur  donner  un  point  d'appui.  Ce- 
pendant,  à  la  longue,  les  alvéoles  commencent 
à  fe  remplir  par  le  fond  d'une  fubflance  offeufe, 
&  pouffent  au-dehors  ces  racines  ou  chicots  , 
qui  fe  détachent  enfin  de  la  gencive  ,  ou  qu'on 
arrache  avec  la  plus  grande  facilité  ,  s'ils  devien- 
nent incommodes. 

Quoique  le  mal  paroiffe  avoir  fon  principe 
dans  la  Dent  même,  &  ne  pas  beaucoup  dé- 
pendre de  l'influence  des  caufes  extérieures,  on 
voit  manit'eftement  dans  bien  des  cas ,  que  la  ca- 
rie d'une  partie  de  la  Dent  déterminé  celle  de 

tout 
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i.ôtrt  îe  refte.  Car  fi  l'on  enlève  complètement 
avec  une  lime  la  portion  affectée ,  avant  que  la 
carie  ait  gagné  la  cavité  de  la  Dent,  on  réunit 
fouvent  à  en  arrêter  les  progrès  au  moins  pour 
quelque  tems. 

Quoiqu'on  foitdans  l'iifage  d'attribuer  la  carie 
des  Dents  à  des  caufes  accidentelles  &  extérieures, 
elle  n'en  dépend  pas  auffi  généralement  qu'on 
l'imagine.  Souvent  on  la  voit  fe  manifefter  en 
même-tems  dans  deux  Dents  correfpondantes  » 
ce  qui  feroit  préfumer  qu'en  pareil  cas  elle  dé- 
pend d'une  caufe  qui  tient  à  la  formation  de 
ces  Dents ,  &  que  le  tems  où  elle  doit  fe  dé- 
velopper eft  déterminé  par  la  nature  même  de 
leur  organifation.  D'ailleurs ,  toutes  les  Dents  ne 
font  pas  également  fujettes  à  fe  carier,  les  Dents 
incifives  de  la  mâchoire  inférieure  le  font  beau- 
coup moins  que  celles  de  la  mâchoire  fupérieure  , 
où  les  molaires,  quoiqu'égalementexpofées  à  tous 
les  accidens  produits  par  des  caufes  extérieures 
qui  pourroient  leur  nuire. 

Cette  maladie  &  toutes  fes  conféquences  paroif- 
fent  être  particulières  à  la  jeuneffe  &  à  l'âge 
moyen  -,  les  Dents  de  lait  y  font  tout  auffi  fu- 
jettes &  même  davantage  que  les  Dents  perma- 
nentes ,  &  l'on  voit  rarement  des  Dents  qui  com- 
mencent à  fe  carier,  palfé  l'âge  de  cinquante  ans. 

On  n'a  pas  encore  pu  rendre  raifon  de  cette 
affection  d'une  manière  fatisfaifante.  Si  ellecom- 
mençoit  toujours  dans  l'intérieur  de  la  cavité  , 
on  pourroit  fuppofer  qu'elle  dépend  de  quelque 
vice  dans  le  fyfiême  vafculaire  de  la  Denr, 
qui  l'empêche  de  fe  nourrir.  Mais,  comme  elle 
commence  ordinairement  à  l'extérieur  ,  dans  une 
partie  où  les  Dents  même  les  plus  faines  ne  re- 
çoivent que  peu  ou  point  de  nourriture ,  on  ne 
fauroit  l'attribuer  à  aucune  caufe  pareille. 

Elle  ne  dépend  point  de  l'aclion  d'aucune 
caufe  extérieure,  de  celle  ,  par  exemple  ,  de  quel- 
que diflblvant;  car  un  agent  de  cette  efpèce  ne 
borneroit  pas  fon  influence  à  une  place  auffi  pe- 
tite &  auffi  circonfcrite.  Et  lorfque  l'intérieur 
d'une  Dent  a  été  mis  à  découvert  par  la  carie, 
fi  le  mal  fait  alors  des  progrès  beaucoup  plus 
rapides,  ce  n'eft  pas  uniquement,  comme  on  eft 
en  général  porté  à  le  croire,  en  vertu  de  l'action 
de  l'air  fur  cette  partie  •,  car  lorfque  ,  par  quelque 
accident,  une  Dent  faine  vient  à  fe  rompre,  de 
manière  que  fa  cavité  foit  mife  à  découvert ,  il 
n'en  réfulte  pas  toujours  que  cette  Dent  fe  ca- 
rie. Cependant  on  voit  quelquefois  qu'elle  fe 
gâte,  en  conféquence  d'un  pareil  accident, &  qu'elle 
occalionne  de  la  douleur ,  comme  dans  les  cas 
ordinaires  de  carie.  Dans  ceux-ci  ,  le  mal  fait 
évidemment  des  progrès  beaucoup  plus  rapides, 
lorfque  la  cavité  de  la  Dent  eft  à  découvert;  car 
fi  l'on  peut  en  boucher  l'ouverture  de  manière 
à  empêcher  tout-à-fait  l'accès  de  l'air ,  l'on  eft 
fur  de  retarder  confidérablenient  la  deftruclion 
de  fa  partie  offeufe.  D'où  il  réfulte  que  fi  l'accès 
Çlufurg.e,  Tome  I.er  ÏI.e  Farde. 
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de  l'air  ne  fuffit  pas  pour  produire  la  carie  ,  il 
contribue  au  moins  à  en  accélérer  les  progrès. 

On  n'a  pas  encore  bien  déterminé  jufqu'à  quel 
point  la  carie  d'une  Dent  peut  contribuer  à  gâter 
celles  qui  l'avoifinent  ;  il  y  a  des  faits  qui  fem- 
blent  attefter  cette  influence  ,  randis  que  d'autres 
Ja  feroient  révoquer  en  doute.  On  voit  fouvent 
deux  Dents  cariées  l'une  &  l'autre  dans  les  points 
exactement  oppofés ,  &  par  lefquels  elles  fe  tou- 
chent; &  comme  l'une  a  commencé  à  fe  gâter 
ayant  l'autre,  on  eft  porté  à  croire  que  la  der- 
nière n'eft  devenue  malade  qu'en  raifon  de  l'in- 
fection communiquée  par  la  première.  D'un  autre 
côté  on  voit  fouvent  ure  Dent  faine  ,  en  con- 
tact avec  la  partie  cariée  d'une  Dent  malade  , 
fans  qu'elle  éprouve  la  moindre  atteinte  en. 
conféquence  de  ce  voifinage. 

Jufqu'à  ce  que  la  carie  foit  parvenue  à  la  ca- 
vité de  la  Dent,  il  n'en  réfulte  pas  de  fymptômes 
fâcheux  ,  fi  ce  n'eft  une  fenfibilité  plus  ou  moins 
grande  de  la  Dent  affectée  à  tout  attouchement  , 
ou  à  d'autres  impreffions  extérieures.  Mais ,  dès 
que  la  cavité  fe  trouve  à  découvert  ,  il  furvient, 
pour  l'ordinaire,  beaucoup  de  douleur  &  d'autres 
fymptômes  très-défagréables.  Cela  n'arrive  pour* 
tant  pas  toujours ,  &  l'on  voit  des  Dents  que  la 
carie  détruit  en  entier,  fans  qu'il  en  réfulte  au* 
cune  douleur. 

Souvent  le  mal  de  Dents  produit  par  cette 
caufe,  après  s'être  fait  fentir  très-vivement  pen- 
dant quelque  tems,  s'appaife  tout-à-fait ,  fans  traî- 
ner aucun  autre  fymptôme  à  fa  fuite  ,  pour  re- 
commencer au  bout  d'un  intervalle  plus  ou  moins 
long  ,  &  s'appaifer  de  même  :  mais  il  arrive  fré- 
quemment aufli  qu'il  eft  le  premier  fymptôme 
d'une  inflammation  très-vive  &  très-douloureufe- 
Les  parties  voiiines,  favoir  les  gencives,  les  té* 
gumtns  qui  les  recouvrent ,  les  glandes  parotides 
&  maxillaires,  les  os  mêmes  des  mâchoires  par- 
ticipent à  cette  inflammation  ;  les  parties  molles 
s'enflent  au  point  d'affecter  tout  ce  côté  de  la 
tête  où  eft  la  Dent  cariée  ;  la  bouche  ne  peut 
prefque  plus  s'ouvrir;  la  fécrétion  de  la  falive 
eft  augmentée  ,  &  l'œil  eft  prefqu'entièrement 
fermé. 

Cette  inflammation  de  la  Dent  dure  quelque- 
fois aflez  long-tems  ,&  s'appaife  peu-à-peu.  L'or- 
ganifation  des  Dents  ne  permet  point  que  cet 
état  inflammatoire  amène  la  fupuration  ,  ni  la 
granulation  qui  fe  fait  en  d'autres  organes ,  & 
qui  tend  à  les  recouvrir,  mais  qui  détruiroit  ab- 
folument  l'ufage  des  Dents,  fi  elle  avoit  lieu  dans 
les  affections  de  celles-ci.  L'inilammation  fe  dif- 
fipe  par  degrés,  mais  fans  jamais  produire  une 
guérifon  radicale  ;  elle  laiffe  la  denr  auffi  malade 
qu'elle  l'étoit  auparavant,  &  tout  aufli  fufeepti- 
ble  de  s'enflammer  de  nouveau,  jufqu'à  ce  que 
fa  partie  molle  ou  pulpeufe,  étant  détruite  en 
entier ,  elle  devient  infenfible  &  fe  trouve  enfin} 
à  l'abri  de  nouvelles  attaques. 
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La  carie  des  Dents  diffère  encore  efientieUe- 
ment  de  celle  àei  autres  os ,  en  ce  qu'elle  n'eft 
jamais  accompagnée  d'exfoliation.  La  partie  faine 
n'a  pas  le  pouvoir  d'agir  fur  ceile  qui  efl  cariée 
pour  la  détacher,  elle  n'eft  pas  organifée  de  ma- 
nière à  former  une  nouvelle  furface  qui  la  mette 
à  l'abri  des  impreffions  extérieures,  comme  cela 
s'obferve  ailleurs  dans  les  os-,  mais  cette  fa- 
culté ne  lui  efl  pas  auffi  néceffaire  qu'à  ceux-ci, 
parce  qu'une  Dent,  devenue  abfolument  infen- 
tfibîe  par  la  carie ,  peut  fervir  encore ,  &  fou- 
■vent  même  demeurer  prefqu'aufli  utile  qu'une 
Dent  faine. 

Le  mal  de  Dents  eft  une  douleur  beaucoup 
plus  vive  que  celle  qui  réfultetoir  d'une  inflam- 
mation femblable  en  toute  autre  partie  du  corps  , 
au  moins  dans  la  plupart  des  cas  -,  ce  qui  vient 
probablement  de  ce  que  les  parties  affectées  ne 
font  pas  de  nature  à  pouvoir  aifément  céder , 
&  à  faire  place  aux  vaiffeaux  dillendus  par  l'in- 
flammation. 

Le  malade  rapporte  ordinairement  fa  dou- 
leur à  la  partie  originairement  affectée  ,  favoir , 
au  centre  de  la  Dent.  Quelquefois  cependant  il 
fe  trompe  fur  fon  véritable  fiège  ;  il  ne  la  rap- 
porte pas  à  la  Dent  d'où  elle  provient ,  mais  à 
quelque  autre  qui  même  peut  être  parfaitement 
faine  j  ce  qui  a  fouvent  induit  en  erreur  des  Chi- 
rurgiens peu  circonfpecls ,  &  les  a  engagés  a  arra- 
cher des  Dents  auxquelles  ils  n'auroient  pas  dû 
loucher. 

Dans  tous  les  cas  de  maux  de  Dents ,  la  dou- 
leur ,  pour  l'ordinaire ,  eft  ramenée  par  des  cir- 
conftances  tout-à-fait  étrangères  à  la  maladie.  L'im- 
preffion  du  froid  ,  celle  fur-tout  d'un  courant  d'air 
froid  &  humide ,  eft  une  des  caufes  qui  produifent 
le  plus  fouvent  cet  effet  •,  auffi  les  maux  de  Dents 
font- ils  bien  plus  fréquens  en  Hiver  qu'en  Eté. 
Les  liqueurs  chaudes  &  toutes  les  particules  d'ali- 
snens  ,  celles  particulièrement  qui  renferment 
quelque  principe  falin  ,  lorfqu'elfes  viennent  en 
contact  avec  l'intérieur  de  la  Dent ,  ont  auffi  la 
plus  grande  aptitude  à  ranimer  ce  fymptôme. 

Cette  douleur  revient  fouvent  d'une  manière 
périodique-,  quelquefois  elle  s'appaife  complette- 
ment  :,  d'autres  fois  elle  ne  fait  que  diminuer  dans 
les  intervalles*,  le  redoublement  a  lieu  toutes  les 
vingt-quatre  heures ,  ordinairement  vers  le  foir. 
Cette  périodicité  a,  dans  bien  des  cas,  engagé  Jes 
Praticiens  à  adminiftrer  le  kinkina,  &  fouvent  ils 
l'ont  fait  avec  fuccès. 

La  carie  des  Dents,  fur-tout  quand  elle  a  mis 
leur  cavité  à  découvert ,  rend  fouvent  l'haleine 
fétide t  foit  que  cela  vienne  de  la  putridité  delà 
partie  affectée ,  ou  de  celle  des  particules  d'ali- 
mens  mêlés  de  falive  qui  féjournent  dans  cette 
cavité ,  &  qui  font  expofés  au  degré  de  chaleur 
de  la  bouche  ,  bien  fufHfant  pour  leur  faire  con- 
tracter un  degré  confidérabie  de  putréfaction. 
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Du  Traitement  des  maux  de  Dents. 

Quant  au  Traitement  de  la  maladie  que  nou9 
venons  de  décrire  ,  nous  confidérerons ,  i.°  celui 
de  la  carie  fuperficielle ,  ou  les  moyens  d'en  pré- 
venir les  progrès.  i.°  Celui  qu'exigent  la  douleur 
lorfque  la  carie  a  pénétré  dans  la  cavité ,  &  l'in- 
flammation qui  en  eft  la  conséquence.  Nous  ren* 
verrons  aux  articles  Antre  Maxillaire  8 
Gencive  ,  Mâchoire  ,  &c. ,  celui  des  diffé- 
rentes affections  des  parties  voifines  des  Den  s 
qui  font  déterminées  "par  la  maladie  de  celies-ci.. 

§  ItT.  De  la  Dejirudion  de  la  partie  cariée 
d'une  Dent, 

Quelque  léger  que  paroifle  le  mal  dans  fes 
commencemens ,  il  eft  très-difficile,  &  même  dans 
la  plupart  des  cas ,  il  eft  impoflibîe  d'en  em- 
pêcher les  progrès.  Quelquefois  cependant  on  a 
réuffi  en  emportant  avec  la  lime  la  portion  ca- 
riée,  &  l'on  a  confervé  la  Dent ,  qui  a  duré  auffi 
long-tems  enfuite  que  fi  jamais  elle  n'eût  fouffert. 
Mais  ce  moyen  ,  qu'on  ne  devroit  pas  négliger, 
lorfqu'on  peut  l'employer  à  tems  ,  n'eft  pas  fré- 
quemment admiffible \  car, outre  que  la  fituationr 
de  la  partie  affectée  n'eft  que  rarement  favora- 
ble ,  toutes  les  fois  que  la  carie  a  pénétré  dans 
l'intérieur  de  la  Dent ,  il  feroit  parfaitement  inutile 
d'y  avoir  recours-,  on  ne  feroit  qu'accélérer  les 
progrès  du  mal ,  &  fe  priver  des  autres  moyens 
de  foulagementqui-reftent  encore.  Il  n'y  a  que  les 
Dents  de  devant  &  les  premières  molaires  fur 
lefquelles  on  puiffe  appliquer  la  lime  avec  faci- 
lité; mais,  pour  le  faire  avec  fuccès,  il  ne  faut 
pas  limer  de  manière  que  la  fuiface  nouvelle  de 
la  Dent  fe  trouve  tournée  vers  le  dehors,  il  faut 
au  contraire  faire  en  forte  qu'elle  regarde  le  plus 
qu'il  fera  poffible  l'intérieur  de  la  bouche ,  afin 
d'empêcher  que  l'air  extérieur  ne  la  frappe  di- 
rectement. Ainfi  ,  lorfqu'une  Dent  commence  à 
fe  carier  fur  le  côté ,  comme  c  eft  l'ordinaire  , 
fi  l'on  fe  détermine  à  enlever  la  partie  affectée  , 
il  faut  limer  la  Dent  le  plus  obliquement  que 
l'on  peut,  vers  le  dedans  de  la  bouche  ,  jufqu'à 
ce  qu'il  ne  refle  plus  de  trace  de  carie  ;  cette 
opération  réuffira  plus  fûrement  encore  fi  la  ca- 
rie eft  plutôt  fur  l'intérieur  que  fur  le  côté.  Mais 
fi  elle  attaque  la  partie  antérieure  de  la  Dent  , 
elle  ne  tardera  pas  à  reparoître ,  lors  même  que 
tout  ce  qui  étoit  carié  auroit  été  emporté  par  la 
lime.Le  fuccès  d'ailleurs  de  cette  opération  fêta 
toujours  d'autant  plus  certain  que  la  carie  fera 
moins  profonde,  &  que  l'on  fe  fera  plus  hâté 
d'y  avoir  recours. 

i     §.  l.  De  l'Obturation  des  Dents  cariées. 

Si  la  carie  efl  trop  avancée  pour  que  l'on  puiffe 
l'emporter  avec  la  lime ,  il  faut  tâcher  d'en  arrêter 
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les  progrès.  On  emploie,  pour  cet  effet,  différens 
moyens  dont  nous  allons  détailler  les  princi- 
paux. 

Le  premier  &  celui  dont  on  fait  ufage  le  plus 
ordinairement,  c'efl  d'empêcher  tout  accès  de  l'air 
à  la  furface  interne  de  la  cavité ,  en  la  remplif- 
fant  Sl  en  bouchant  exactement  fon  ouverture. 
On  fe  fert  dans  cette  intention  de  cire,  de  maf- 
lic  &  d'autres  fubftances  analogues ,  mais  fur- 
tout  de  feuilles  d'or ,  d'étain  ou  de  plomb.  Lorf- 
que l'ouverture  extérieure  formée  par  la  carie  eft 
plus  large  que  le  refte  de  la  cavité,  il  n'eft  pas 
aifé  de  la  boucher  efficacement',  en  pareil  cas, 
cependant  on  pourra  quelquefois  le  faire  avec  un 
peu  de  cire,  de  maftic  ou  de  gomme  laque  qui 
demeureront  en  place  plus  folidement  que  ne 
feroient  des  fubftances  plus  dures*,  mais,  comme 
elles  s'ufent  bientôt  par  la  maflication ,  on  eft 
obligé  de  les  renouveller  fréquemment. 

Mais,  lorfque  la  cavité  formée  parla  carie  n'eft 
pas  très -grande,  &  fur -tout  lorfque  fon  ouver- 
ture extérieure  eft  plus  étroite  que  le  refte ,  on 
la  remplit  exactement  avec  quelqu'un  des  métaux 
indiqués  ci-deffus  •,  lorfqu/on  fait  cette  opération , 
cela  s'appelle  plomber  une  Dent,  quoiqu'en  géné- 
ral l'on  préfère  ,  pour  cet  ufage ,  rétain  fin  battu 
en  feuilles  très -minces,  tel  qu'on  l'emploie  pour 
étamer  les  glaces.  L'or  &  le  plomb  doivent  égale- 
ment être  mis  en  feuilles  très -minces,  fi  l'on  veut 
s'en  fervir  préférablement  à  l'étain. 

Pour  plomber  une  Dent ,  on  coupe  la  feuille 
de  métal  en  lames  plus  ou  moins  longues  &  plus 
ou  moins  larges ,  félon  l'étendue  de  la  cavité  qu'on 
doit  remplir.  On  évite,  autant  que  l'on  peut,  d'en 
employer  plufieurs,  parce  qu'elles  tiennent  mieux, 
&  durent  davantage,  lorfqu'elles  font  continues, 
&  d'une  feule  pièce.  On  pofe  une  des  extrémités 
de  la  lame  de  plomb  entre  le  doigt  indicateur  de 
la  main  gauche  &  la  cavité  cariée.  On  infinue  ce 
plomb  dans  la  cavité ,  avec  un  infirument  adapté 
î  cet  ufage.  On  tient  cet  infirument  de  la  main 
droite,  &  à  mefure  que  le  plomb  s'introduit,  on 
en  laiffe  quelque  peu  fur  le  bord  extérieur  de  la 
cavité.  On  appuie  fur  celui  qui  a  pénétré  dans  la 
Dent  ,  avec  l'inftrument ,  pour  le  prefter  autant 
qu'il  eft  poflîble;  cependant,  fi  la  cavité  eft  trop 
lenfible ,  il  ne  faut  appuyer  que  légèrement,  fe 
contenter  de  l'introduire  dans  la  cavité ,  feule- 
ment pour  le  faire  tenir  un  peu  ,  le  fouler  un  ou 
deux  jours  après ,  &  continuer  ainfi  jufqu'à  ce 
qu'il  foit  fufnfamment  foulé-&  arrangé ,  fuppofé 
que  la  douleur  n'ait  point  augmenté.  Par  ce  moyen, 
on  accoutume  mieux  à  la  preflîon  du  plomb  les 
parties  fenfibles  de  la  Dent ,  &  l'on  en  élude  la 
douleur.  Pour  ferrer  davantage  le  plomb ,  on  le 
perce  de  plufieurs  petits  trous  le  plus  profondé- 
ment que  l'on  peut  avec  un  infirument  pointu  , 
puis  on  le  foule  de  nouveau  avec  un  fouloir 
moufle,  &  l'on  rabat  en  même -teins  vers  le  mi- 
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lieu  tout  le  plomb  qui  étoit  demeuré  à  la  circon- 
férence de  la  carie  •,  après  quoi  on  polit  la  fur- 
face  extérieure  du  plomb  avec  un  infirument  con- 
venable ,  &  l'on  obferve  que  le  plomb  ne  dé- 
borde pas  le  niveau  de  la  circonférence  du  trou 
qu'on  a  rempli.  Voye^  les  planches,  pour  les  inf- 
ttumens  néceflaires  à  cette  opération. 

Il  arrive  fouvent  que  la  Dent  cariée  eft  trop 
fenfible  pour  qu'on  puifîe  la  plomber,  &  qu'on 
eft  obligé  avant  de  l'entreprendre,  ou  de  lui  laif- 
fer  perdre  fa  fenfibilité ,  comme  elle  la  perd  quel- 
quefois naturellement ,  ou  de  l'amortir  en  intro- 
duifant  tous  les  jours  dans  fa  cavité  de  l'efTence  de 
menthe  poivrée ,  de  girofle  ou  quelqu'autre  huile 
eflentielle,  ce  qui  peu-à-peu  diminue  la  fenfibilité 
du  nerf,  &  le  met  en  état  de  fupporter  facile- 
ment une  prefiion  qui ,  auparavant,  n'eût  pas  maa* 
qué  d'exciter  la  plus  vive  douleur. 

Lorfqu'une  Dent  a  été  plombée  avec  foin ,  orf 
voit  aflez  fréquemment  que  la  carie  n'y  fait  pins 
de  progrès ,  &  qu'elle  fe  conferve  dans  le  même 
état  pendant  nombte  d'années  *,  mais  il  faut  pour 
cela  qu'on  ait  eu  recours  à  ce  moyen  de  bonne 
heure,  &  avant  que  la  Dent  ait  perdu  une  por- 
tion confidérable  de  fa  fubftances  car  fi  elle  a  été 
creufée  profondément,  &  de  manière  à  affbiblir 
beaucoup  fes  parois  «  l'on  ne  peur  pas  prefter  le 
plomb  fuffifamment  fans  courir  le  rifque  de  la 
cafter ,  ou  bien  elle  ne  tarde  pas  à  céder  aux 
efforts  de  la  maflication  ,  à  moins  que  le  malade 
ne  foit  très-attentif  à  ne  pas  s'en  fervir  trop  libre- 
ment. Dans  les  cas  où  la  cavité  efl  trop  évafée 
pour  que  le  plomb  puifle  y  tenir,  mais  où  cepen» 
dant  les  côtés  de  la  Dent  fubfiftent  encore,  on  a 
recommandé  de  les  percer  &  d'y  introduire  une 
goupille  qui  le  fixeroif,  mais  il  eft  aifé  de  voir 
que  ce  moyen  ne  feroit  jamais  d'une  grande  ref- 
fource,  puisqu'il  ne  manqueroit  pas  d'augmenter 
la  fragilité  de  la  Dent ,  fur-tout  dans  le  cas  dont 
il  s'agit ,  où  la  cavité  étant  déjà  fort  grande , 
les  côtés  de  la  Dent  font  trop  amincis  pour  pou- 
voir fupporter  un  grand  effort. 

Les  perfonnes ,  qui  ont  de  mauvaifes  Dents  & 
qui  en  ont  beaucoup  fouffert,  doivent  être  très- 
attentives  à  éviter  les  impreffions  de  l'air  froid  \ 
elles  fe  trouveront  bien  d'avoir  la  tête  paffable- 
ment  couverte  la  nuit,  &  d'habiter  un  lieu  dont 
l'air  foit  aufft  fec  que  poflïble.  En  général,  nous 
voyons  que  l'air  humide  eft  pernicieux  pour  le* 
Dents,  &  que,  dans  les  pays  où  il  l'eft  habituelle- 
ment ,  très -peu  de  gens  confervent  les  leurs. 
Quelquefois  on  fe  délivre  tout-à-fait  des  maux 
de  Dents  en  fortant  d'un  pays  humide  pour  aller 
demeurer  dans  un  lieu  plus  fec*,  mais  ce  moyen 
n'eft  pas  à  la  portée  de  tout  le  monde,  &  l'on  ne 
fauroit  apporter  trop  d'attention  à  ceux  qui  peu- 
vent être  d'un  ufage  plus  général. 
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§.  3.  Du  Traitement  des  maux  de  Vents  par  des 

affedions  fympathiques. 

On  peut,  dans  certains  cas,  faire  ceffer  le  mal 
de  Dents  par  i'ac~iion  de  quelque  flimulam  fur 
une  autre  partie  du  corps.  C'eft  ainfî  qu'on  l'ar- 
rête quelquefois  par  l'application  d'un  fer  chaud 
jfur  le  bout  de  l'oreille,  ou  en  faifant  tirer  par  le 
nez  quelque  eau  fpiritueufe  ,  telle  que  l'efprit  de 
lavande  ,  ou  en  faifant  tenir  dans  la  bouche  de 
l'eau-de-vie  ,  du  vin  chaiitl,  du  vinaigre,  &c. 
On  a  vu  plus  d'une  fi  is  l'exhibition  d'un  éméti- 
que,  ou  l'application  d'un  véficatoire  à  la  nuque 
ou  derrière  l'oreille  produire  le  même  effet.  Mais 
tous  ces  moyens  ,  ainfi  que  l'électricité  ,  &  un 
grand  nombre  de  fpécifiques  dont  on  rencontre 
par-tout  les  preneurs,  n'altèrent  point  l'état  de 
la  Dent ,  &  ne  peuvent  être  confidérés  tout  au 
plus  que  comme  dès  palliatifs  dont  l'effet  eft  tfès- 
paflager.  Pour  en  obtenir  un  plus  durable ,  il 
faut  avoir  recours  à  des  moyens  qui  agiffent  di- 
rectement fur  la  partie  affectée  ;  telles  font  l'appli- 
cation des  anodins ,  celle  des  cautères  potentiel 
ou  actuel ,  &  enfin  l'extraclion  de  la  Dent. 

§.  4.  Des  Applications  propres  à  diminuer 
la  Jenfibiliti  de  la.  Déni. 

Dans  les  maux  de  Dents ,  qui  ne  font  pas  très- 
violents  ,  on  foulage  quelquefois  la  douleur ,  & 
même  on  la  fait  ceffer  entièrement,  en  introdui- 
fant  dans  la  cavité  formée  par  là  carte  un  peu 
de  coton  imbibé  de  laudanum  liquide  ,  ou  un  peu 
d'opium  folide  ;  le  camphre  feu',  ou  mêlé  avec 
l'opium  ,  peut  auffi  être  d'un  grand  fecours  •,  on 
emploie  encore  avec  fuccès  le  camphre  diffout 
dans  l'efprit-de-vin,  dans  des  cas  où  il  n'a  pas 
réuffi  fous  la  forme  folide.  L'éther  &  les  diverfes 
huiles  effentielles  procurentauffi  fou  vent  un  grand 
foulagement,  en  détruifant  peu-à-peu  la  fenfib-i- 
lité  du  nerf  dans  la  dent  cariée. 

§.  5.  De  la  Cauterifaticn  des  Dents. 

Quelque  efficacité  que  puiffent  avoir  ces  divers 
moyens,  elle  eft  rarement  allez  grande  pour  mettre 
complettement  à  l'abri  des  retours  de  la  douleur. 
On  en  vient  plus  fûrement  à  bout  par  des  ap- 
plications d'une  autre  efpèce,  comme  celle  de 
i'alkali  cauliique,  de  l'efprit  de  vitriol ,  ou  de 
quelqu'auire  acide  minéral  ,  qu'on  fait  pénétrer 
dans  liés  racines  des  Dents,  &  qui  ont  le  pouvoir 
de  diifoudie&  de  détruire  la  partie  la  plus  molle 
ce  leur  fubftance  offeufe,  dans  laquelle  probable-  : 
ment  eft  le  liège  de  la  douleur.  Mais  ce  n'eft  pas 
une  chofe  facile  que  d'introduire  quelqu'une  de 
ces  fubftances  corrofives  jufqu'au  fond  des  racines; 
à  moins  que  le  corps  de  la  Dent  ne  foit  en  grande 
partie  détruit,  fur-tout  s'il  s'agit  d'une  Dent  de  i 
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la  mâchoire  fupérieure;  car  on  ne  peut  guèrej- 
faire  avancer  un  fluide  dans  une  direction  con- 
traire à  celle  que  lui  imprime  fa  pefanteur.  Ea 
pareil  cas ,  on  peut  fubftituer  à  ces  liqueurs  cor- 
rofives un  peu  de  pierre  à  caurère  qu'on  intro- 
duit au  moyen  de  quelques  brins  de  charpie j 
mais  encore  il  eft  difficile  de  la  porter  affez  loini- 
Au  refte,  lorfqu'on  fe  fert  de  quelqu'une  de 
ces  fubflances,  il  faut  être  circonfpect  dans  la 
manière  de  les  appliquer,  autrement  elles  pour» 
roient  s'étendre  plus  loin  qu'il  n'eft  nécefîaire, 
&  faire  beaucoup  de  mal.  Les  malades  d'ailleurs 
fe  foumettent  difficilement  à  cette  opération  qui 
eft  très-douloureufe,  &  à  laquelle  il  faut  reve-» 
nir  à  plufieurs  reprifes. 

L'application  du  cautère  actuel  n'a  pas  autant 
d'inconvéniens  que  celte  des  cauftiques ,  elle  eft 
plus  fûre  dans  fes  effers,  plus  prompte  &  plus 
facile.  Mais,, pour  en  tirer  tout  l'avanrage  donc 
elle  eft  fufceptible,  il  faut  pouffer  le  cautère  très- 
avant  dans  les  racines  afin  de  détruire  le  nerf 
dans  toute  fon  étendus,  &  c'eftà  quoi  les  malades 
ont  ordinairement  de  la  peine  à  fe  réfoudre.  Une 
aiguille  de  fer,  telle  que  celles  dont  on  fe  ferî 
pour  tricoter,  plus  ou  moins  greffe ,  pointue  ou 
moufTe ,  &  un  peu  courbée  à  fon  extrémité ,  eft 
le  meilleur  inflrument  qu'on  puiffe  employer  pour 
cet  objet.  Lorfque  la  Dent  a  été  cautérifée  ,  on 
enlève  ce  que  le  cautère  a  brûlé ,  on  remplit 
I  a  cavité  avec  du  coton  imbibé  de  quelque  efience, 
&  enfuite  on  plombe  la  Dent  de  la  manière  indn 
quée  ci-deffus. 

§.  6.  De  VExtraBion  des  Dent». 

Mais ,  foit  queles  malades  fe  refufent  à  l'ufage  rie 
ces  moyens,  foit  que  l'opérateur  n'en  tire  pas 
tout  le  parti  poffible ,  il  arrive  fouvent  qu'on  eft 
dans  le  cas  de  recourir  à  d'autres  pour  détruira 
la  fenfibilité  du  nerf.  Le  feul  qui  refte  eft  d'arra- 
cher la  Dent ,  enfuite  ,  fi  elle  n'eft  pas  trop 
endommagée  par  la  carie,  après  l'avoir  laiffée 
quelques  momens  dans  l'eau  bouillante  pour  dé- 
truire le  peu  de  vie  qu'elle  conferve  encore,  & 
pour  la  nétoyer  parfaitement,  on  peut  la  replacer 
dans  l'alvéole ,  fuivant  la  méthode  que  nous  indi- 
querons ci-après  en  parlant  de  la  transplantation  des 
Dents.  Cette  Dent  morte  &  incapable  de  douleur 
comme  de  carie,  ne  laiffe  pas  de  s'affermir  fouvent 
dans  l'alvéole ,  de  manière  à  pouvoir  fervir  encore 
à  la  maftication ^  mais  cela  neréuffit  pas  toujours, 
&  très-fréquemment  on  eft  obligé  de  faire  le 
facrifice  entier  de  la  Dent  pour  fe  délivrer  de 
la  douleur  dont  elle  eft  le  fiège.  Nous  allons 
parler  de  cette  opération  >  qui  eft  elle-même  très- 
doubureufe,  quoiqu'elle  s'exécute  aujourd'hui 
d'une  manière  plus  fûre  &  plus  facile  qu'on  ne 
pouvoit  le  faire  autrefois,  que  les  inftrumens  em- 
ployés pour  cet  objet  étoient  moins  perfectionnés. 
Lorfqu'on  arraçhe  une  Dent  ,oa  peut  lui  doaney 
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différentes  directions  -,  on  peut  la  tirer  perpendicu- 
lairement, eu  égard  à  la  poliuon  de  les  racines, 
on  bien  on  peut  la  faire  tourner  fur  fon  axe  tranf- 
verfe,  en  abaiftant  la  couronne  en  même -  unis 
qu'on  en  relève  proportionnément  les  racines  j 
ou  enfin,  fi  l'on  emp!oie  un  degré  de  force  fuffi- 
fanr,  on  peut  la  chalfer  latéralement  hors  de  fon 
alvéole. 

Si  toutes  ces  méthodes  étoient  également  faciles 
à  mettre  en  exécution  ,  il  n'y  auroit  pas  de  doute 
fur  cel!e  qui  mérittroit  la  préférence on  com- 
prend aifémeni  qu'en  tirant  une  dent  fuivant  la 
direction  de  les  racines,  on  rifque  bien  moins 
de  nuire  aux  parties  voifines  ,  qu'en  la  faifant 
fortir  de  côté,  <e  qui  ne  peut  avoir  lieu  qu'à 
l'aide  d'une  force  fuffifante  pour  rompre  une  por- 
tion de  l'atophyfe  alvéolaire  où  elle  fe  trouve 
fixée.  Or,  comme  cela  ne  peut  fe  faire  non  plus 
fans  canfer  un  déchirement ,  &  une  contufion  vio- 
lente des  parties  molles  contigues  à  l'alvéole  ,  il 
en  réfulte  néceftakement  beaucoup  de  douleur. 
Cependant,  lorfqu'il  s'agit  d'arracher  une  des 
groiTes  molaires ,  la  bouche  ne  peut  jamais  s'ouvrir 
aflez  pour  permettre  de  la  tirer  perpendiculaire- 
ment -,  &  l'on  eft  obligé  ,  malgré  les  incom  éniens 
dont  nous  venons  de  parler  ,  de  la  renverfer  pour 
l'extraire.  11  n'en  eft  pas  de  même  des  incilives , 
des  canines  ,  &  même  des  premières  molaires 
que  l'on  peut  tirer  dans  la  direction  perpendiculaire. 

Prefque  tous  les  inftrumens  dont  fe  fervoient 
les  Anciens  pour  l'extraclion  des  Dents,  étoient 
des  efpèces  de  forceps  de  différentes  formes  j 
ils  avoient  auliî  différentes  efpèces  de  leviers 
droits  &  courbes  qu'ils  employoient  au  même 
nfage.  La  plupart  de  ces  machines  étoient  tiès- 
imparfaites  -,  &  ce  n'étoit  jamais  fans  difficulté 
qu'on  venoit  à  bout,  par  leur  moyen  ,  d'arracher 
des  Dents  fortement  enracinée?.  On  peut  en  voir 
la  defeription  dans  les  Ouvrages  de  Scultet  de 
Garengeot ,  &  d'autres  Ecrivains,  loi t  de  notre 
fiècle,  foit  du  fiècle  paffé.  Nous  nous  conten- 
terons d'indiquer  les  infirumens  qui  font  anjour- 
d  hui  le  plus  généralement  employés,  aimi  que 
la  manière  de  s'en  fervir. 

Celui  qui  eft  le  plus  en  ufage  pour  arracher 
les  molaires ,  &  fur- tout  lesgroffes ,  eft  le  pélican, 
qu'on  a  varié  de  beaucoup  de  manières.  11  con- 
fifle  en  un  crochet  ou  branche  d'acier,  plus  ou 
moins  longue  &  plus  ou  moins  courbée,  termi- 
née en  forme  de  griffe  &  fixée  par  une  charnière 
à  un  levier  dont  l'extrémité ,  diverfement  con- 
figurée, fert  de  point  d'appui  à  la  tienne,  en 
même-tems  qu'à  tout  l'inftrument  -,  en  forte  que 
la  Dent,  étant  placée  entre  les  extrémités  décès 
deux  pariies  ,  un  mouvement  très-fimple  de  la 
main  fufrit  pour  la  ferrer  fortement,  &  en  même- 
tems  pour  la  tirer  de  fon  alvéole,  en  la  faifant 
tourner  fur  fon  axe  tranfverfal.  L'efpèce  de  Pé- 
lican à  laquelle  on  a  donné  le  nom  de  clef ,  eft.  i 
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la  plus  commode  &  la  plus  généralement  adoptée, 
Voyei  Pélican.  Voye\   auftl  les  Planches. 

Pour  opérer  avec  cet  infiniment  ,  fi  la  Dent 
qu'on  veut  arracher  eft  à  la  mâchoire  inférieure, 
on  place  le  malade  fur  une  chi-ife  en  face  du  jour*, 
mais,  fi  elle  tient  â  îa  mâchoire  fupérieure,  on 
le  fait  afl'eoir  à  terre  fur  un  conifin  ,  la  tête  ren- 
verfée  en  arrière  fur  les  genoux  de  l'opérateur, 
qui  eft  debout  derrière  lui.  Quelques  Praticiens 
recommandent  de  détacher  la  gencive  de  la  Dent 
avec  un  déchaulfoir,  Voye\  ce  mot,  pour  ne  pas 
la  déchirer,  &  afin  d'avoir  plus  de  prife  fur  la 
Dcnr,  cette  précaution  cependant  n'eft  pas  d'une 
grande  utilité.  Le  Chirurgien  enUiite  applique 
l'extrémité  du  crochet  du  pélican,  auffi  loin  qu'il 
le  peut,  entre  la  gencive  &  la  dent;  il  la  fixe 
avec  l'index  la  main  gauche  ,  tandis  que  de  l'autre 
il  ajufte  l'extrémité  du  levier  fur  la  gencive  du 
côté  oppofé.  Alors ,  faifant  de  la  main  droite 
l'effort  qu'il  juge  néceffaire ,  fans  y  mettre  trop 
de  précipitation,  il  tire  la  Dent  de  fon  alvéole 
pour  l'ordinaire  du  premier  coup,-  néanmoins, 
lorfqu'il  $?a.git  d'une  Dent  fortement  enracinée, 
&  fur-tout  d'une  grotTe  molaire  ,  dont  les  racincî 

1  1  •       ■  '1 

pour  l'ordinaire  font  très  -  divergentes ,  il  vaut 
mieux,  après  l'avoir  un  peu  déplacée  ,  ôter  l'inf- 
tnnrftr.t  pour  la  faifir  de  nouveau  en  fens  con- 
traire; de  cette  manière  on  la  détachera  corn- 
plettement  de  l'alvéole  ,  &  en  la  tirera  tout  a-fait 
en  dehors,  ou  bien  l'on  achèvera  facilement  l'opé- 
ration avec  une  pincette  ordinaire.  On  peut  fe 
fervir  du  même  infiniment  pour  arracher  les 
petites  molaires,  les  canines  &  les  incifives :  mais 
il  vaut  mieux  y  procéder  d'une  autre  manière  , 
comme  nous  le  dirons  bientôt. 

Quelques  Praticiens  ont  cru  obferver  que  les 
racines  des  molaires  s'étendoient  plutôt  vers  l'ex- 
térieur de  la  mâchoire  ,  &  en  conséquence  ils  ont 
confeillé  de  tourner  ces  Dent;  vers  l'intérieur  de 
la  bouche  pour  les  arracher,  plutôt  qu'en  de- 
hors,  comme  on  a  coutume  ds  le  faire-,  maïs 
les  racines  des  grofi'es  molaires  divergent  aflez 
également  de  côté  &  d'autre ,  &  cette  confiné* 
ration  ne  doit  influer  en  rien  fur  la  manièra 
de  les  extraire. 

11  y  en  a  une  autre  qu'il  importe  davantage 
de  ne  pas  négliger  ,  &  qui  eft  relative  aux  deux 
dernières  molaires  delà  mâchoire  inférieure \  ces 
Dents  font  fituées  de  manière  qu'il  eft  toujours 
plus  convenable  de  les  renverfer  vers  le  dedans 
de  la  bouche.  La  bafe  ou  i'origïpe  de  l'apophyfe 
coronoïde ,  forme  fur  la  partie  extérieure  de  la 
mâchoire,  vis-à-vis  des  racines  de  ces  dents, 
une  arête  forte  &  aiguë  -,  en  forte  que,  fi  on  les 
renverfe  en  dehors,  la  partie  de  l'infirutuent  qui 
forme  le  point  d'appui  repofant  fur  cette  arête, 
les  gencives  qui  la  recouvrent  ne  pourront  qu'en 
îouffrir  beaucoup.  Lorsqu'une  Dent  eft  fort  en- 
dommagée d'un  côté  par  la  carie,  on  eft  géné- 
ralement dans  l'ufage,  pour  l'arracher,  de  fixer 
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l'extrémité  du  crochet  fur  fon  côté  le  pius  fain  •, 
&  cette  confédération  peut  être  regardée  comme 
une  raifon  de  renvcrfer  les  dernières  molaires  en 
dehors  de  la  mâchoire  ;  mais ,  en  pareil  cas ,  il 
vaut  mieux  déchaufler  la  Dent  à  l'extérieur  j  de 
cette  manière,  on  pourra  fe  procurer  toute  la 
prife  néceftaire  pour  fixer  le  crochet  &  pour 
tourner  !a  Dent  vers  l'intérieur  de  la  bouche. 

Il  n'eft  guères  poflible  d'arracher  certaines 
Dents,  les  grottes  molaires  en  particulier,  fans 
brifer  leur  alvéole.  Cet  accident  en  général  n'eft 
pas  d'une  grande  conféquence  ,  puifque  ,  par  la 
nature  même  de  l'union  de  ces  organes  enfembîe, 
l'alvéole  ne  peut  pas  Être  rompu  au-delà  de 
l'extrémité  de  la  racine  ,  &  qu'il  n'y  a  même 
que  très-peu  de  cas  où  la  fracture  s'étende  auffi 
loin-,  de  forte  qu'il  n'y  a  que  cette  partie  de 
l'alvéole  qui  doit  fe  détruire  après  que  la  Dent 
aura  été  arrachée  qui  pniffe  en  foufïrir,  le  fond 
devant  fe  remplir  d'une  matière  ofleufe ,  pour 
foutrnir  la  gencive.  Voye\  Alvéoles.  Onafup- 
polé  que  les  efquilles  de  l'alvéole  pouvoient 
faire  du  mal  -,  mais  cette  crainte  ne  paroît  pas 
fondée ,  car  fi  ces  efquilles  font  encore  adhé- 
rentes a  la  mâchoire  ,  elles  s'arrondifTent  peu- 
à-peu ,  en  venu  de  la  tendance  qu'ont  ces^par- 
ties  à  fe  détruire,  lorfqu 'elles  ne  font  plus  né- 
ceffaires  pour  foutenir  les  Dents ,  &  fi  elles  font 
tout-à-fait  détachées  ,  elles  forrent  avant  que  la 
gencive  foit  complertement  refTerrée ,  ou  bien 
ellesne  tardent  pas  à  agir  comme  un  corps  étranger, 
&  à  former  un  petit  abcès  qui  leur  ouvre  une 
ilTue.  Mais  fi  l'os  même  de  la  mâchoire  fe  trouve 
fracturé  en  quelque  partie  ,  comme  cela  n'arrive 
que  trop  fouvent ,  entre  les  mains  d'opérateurs 
imprudens  &  mal-adroits ,  les  conféquences  en 
font  plus  fâcheufes  •,  il  en  réfuhe  des  inflam- 
mations &  des  fuppurations  longues  &  difficiles 
à  guérir  ,  fur  •  tout  tant  qu'il  refîe  des  efquilles 
détachées.  Lorfqu'on  s'apperçoit  de  la  préfence 
de  celles  -  ci  ,  il  faut  toujours  tâcher  de  les 
extraire,  fans  ufer  cependant  de  beaucoup  de 
force.  Si  elles  ne  cèdent  pas  facilement  ,  la 
fuppuration  les  dërachera  dans  la  fuite. 

Quelquefois  il  arrive  qu'en  faifant  l'effort  né- 
ceflaire  pour  arracher  une  Dent,  on  la  cafle ,  & 
qu'il  refle  une  partie  de  fa  racine  dans  l'alvéole, 
laquelle  continue  à  caufer  les  mêmes  accidens  & 
les  mêmes  douleurs  qui  avoient  lieu  auparavant. 
Il  faut  ,  en  pareil  cas  ,  faire  fon  poflible  pour 
extraire  cette  portion  de  racine  de  la  manière 
que  nous  expliquerons  ci-après.  Si  l'on  ne  peut 
pas  venir  à  bout  de  l'arracher ,  la  gencive  bientôt 
la  recouvrira  plus  ou  moins  ,  &  peu-à-peu  l'al- 
véole fe  détruifant  à  fa  partie  fupérieure  ,  &  fe 
rempliffam  en  même-tems  par  le  fond ,  le  chicot 
fortira  &  l'on  pourra  enfin  le  détacher  facilement. 

Il  eft  rare  que  ces  fortes  d'accidens  arrivent  à 
des  Chirurgiens  prudens  &  éclairés  \  ils  font  or- 
dinsirtment  la  conféquence  d'une  trop  grande 
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précipitation  ,  &  de  l'opinion  erronée  où  font  \t 
plupart  de  ceux  qui  font  cette  opération,  que 
l'on  ne  fauroit  l'exécuter  avec  trop  de  prompti- 
tude. II  eft  au  contraire  de  la  plus  grande  im- 
portance de  leur  bien  inculquer  qu'il  ne  faut  point 
ptécipiter  le  mouvement  de  la  main  en  arrachant 
une  Dent,  &  que  l'on  eft  bien  plus  fûr  d'en  ve- 
nir à  bout  fans  qu'il  en  réfulre  aucune  confé- 
quence lâchenfe ,  fi  l'on  procède  doucement  & 
avec  circonfptclion  ,  que  fi  l'on  fait  l'extraction 
brufqtiement.  Cette  précaution  efl  fur-tout  né- 
cefiaire  lorfqu'on  opère  fur  les  adultes ,  car  chez 
•les  enfans ,  qui  n'ont  que  des  Dents  de  lait,  la 
mâchoire  n'ayant  pas  encore  acquis  toute  fa  fo- 
lidité ,  il  y  a  beaucoup  moins  à  craindre  que  la 
Dent  ne  caffe. 

Un  autre  accident,  qui  peut  arriver  à  la  fuite 
de  cette  opération  ,  malgré  la  prudence  de  l'opé- 
rateur, c'efi  une  hémorrhagie,  difficile  à  fupprimer. 
Il  efl  vrai  qu'on  ne  voit  pas  fréquemment,  en 
pareil  cas,  d'hémotrhagie  de  quelque  importance , 
car  les  vaifTeaux,  qui  fournifîent  des  branches  aux 
Dents,  font  trop  petits  pour  pouvoir  donner  beau- 
coup de  fang.  Mais  lorfque  les  racines  d'une 
Dent  font  profondément  fixées  dans  la  mâchoire, 
&  qu'on  a  été  obligé  d'employer  beaucoup  de  force 
pour  l'arracher,  on  comprend  que  quelque  bran- 
che artérielle  plus  confidérable,  appartenante  aux 
parties  voifines ,  peut  en  avoir  fouffert  x&  occa- 
sionner une  perte  de  fang  plus  abondante  que 
celle  qui  a  lieu  pour  l'ordinaire. En  pareil  cas, 
on  recommande  au  malade  de  tenir  de  l'eau  froide 
dans  fa  bouche ,  de  la  renouveller  fréquemment 
ou  d'y  fubftituer  du  vin  rouge,  de  l'eau- de- vie, 
du  vinaigre,  &  même  de  l'efprit-de-vin.  On  réuffit, 
pour  l'ordinaire,  au  moyen  de  quelqu'une  de 
ces  applications ,  finon  il  faut  avoir  recours  à 
d'autres  moyens.  La  compreffion  eft  le  plus  Am- 
ple &  le  plus  ufiré  ,  quoiqu'ici  l'on  ne  piaille 
pas  l'appliquer  aufli  commodément,  ni  arec  le 
même  avantage  qu'on  le  fait  en  d'autres  parties. 
En  général  cependant  il  fuffira  de  remplir  l'alvéole 
avec  de  la  charpie  ,  que  quelques  perfonnes  re- 
commandent d'imbiber  auparavant  d'huile  de 
térébenthine  ,  &  de  mettre  pardeflus  un  bour- 
donnet  de  charpie  ,  ou  un  morceau  de  liège  plus 
épais  que  les  corps  des  Dents  voifines ,  afin  que 
les  Dents  de  la  mâchoire  oppofée  puifient  s'ap- 
puyer deflus  ,  &  faire  ainfi  la  compreffion  né- 
ceflaire.  On  a  confeillé  auflî  de  remplir  l'alvéole 
avec  de  la  cire  ramollie  par  là  chaleur ,  dans  la 
fuppofition  qu'en  fe  moulant  exactement  dans  la 
cavité,  elle  pourroit  arrêter  l'hémorragie.  Peut- 
être  ce  moyen  réufîîroit-il  mieux  dans  certains 
cas  que  le  précédent,  &  l'on  pourroit  le  tenter, 
lorfque  celui  -  là  auroit  manqué.  Si,  malgré  tous 
ces  fecours ,  l'hémorrhagie  ne  s'arrêtoit  pas,  ce 
que  l'on  peut  à  peine  fuppofer ,  on  devroit  re- 
courir au  cautère  actuel ,  qui  détruiroit  la  por» 
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tïon  de  vaifleau  qui  fournit  le  fang  &  en  ref- 
ferreroit  l'orifice. 

Lorfqu'il  s'agit  d'arracher  quelqu'une  des  Dents 
incifives  >  des  canines  ou  des  petites  molaires  , 
on  peut  le  faire  avec  des  inftrumens  qui  n'ont 
pas ,  comme  le  pélican  >  l'inconvénient  de  froifier 
les  gencives.  Toutes  ces  Dents ,  excepté  les  pe- 
tites molaires  n'ont  qu'une  racine*,  celles-ci , pour 
l'ordinaire,  en  ont  deux  •,  toutes  cependant  s'arra- 
chent avec  beaucoup  plus  de  facilité  que  les 
groffes  molaires.  Le  davier  ,  inflrument  que  rtous 
avons  décrit  ailleurs,  Voye\  ce  mot ,  fuffit  géné- 
ralement pour  en  faire  l'extraéiion.  Lorfqu'on 
s'en  fert ,  il  faut  faire  avancer  les  mâchoires  de 
î'inftrument  aufli  loin  qu'il  eft  poflible  fur  la 
Dent ,  &  avoir  foin  de  les  faire  agir  également-, 
am  rement  on  rifque  de  carier  la  Dent ,  &  d'en 
laifîtr  la  racine  dans  l'alvéole.  Au  lieu  de  tirer 
la  Dent  tout*de-fuite  fuivant  la  direction  de  fes 
racines ,  ou  un  peu  obliquement,  comme  c'eft 
l'ufage,  quelques  Praticiens  recommandent  de 
commencer  par  la  tourner  un  peu  d'un  côté, 
puis  d#  l'autre  fur  fon  axe  longitudinal ,  afin  de 
la  détacher  de  fon  alvéole,  après  quoi  on  l'en 
tire  fans  aucun  inconvénient. 

Jufqu'à  préfènt  nous  avons  fuppofé  que  la 
Dent  qu'on  vouloit  arracher,  n'étoit  cariée  qu'en 
partie  ;  mais  quelquefois  elle  l'eft  au  point ,  que 
toute  la  couronne  eft  détruite;  &  qu'il  ne  refte 
rien  hors  des  gencives ,  qui  puiffe  donner  prife 
à  I'infirument.  Lorfque  les  Dents  font  réduites 
à  cet  état,  on  leur  donne  le  nom  de  chicot;.  La 
connexion  de  celles  qui  ont  plufieurs  racines , 
avec  leurs  alvéoles  ,  fubit  alors  un  changement 
important.  La  couronne  n'exiftant  plus ,  les  ra- 
cines fe  trouvent  toutes  féparées  les  unes  des 
autres >  puifque  c'étoit  par  la  couronne  qu'elles 
faifoient  corps  enfemble  •,  elles  font ,  par-là  même , 
moins  fixes  dans  leurs  alvéoles,  puifqu'étant  di- 
vergentes, leur  réunion  au  fommet,  faifoit  qu'elles 
fe  foutenoient  réciproquement  dans  leurs  cavités 
refpectives.  Mais  alors  elles  tendent  encore  da-  . 
vantage  à  s'ébranler ,  en  conféquence  d'un  nou- 
veau genre  de  dépériffement  dont  elles  deviennent 
fufceptibles.  Une  grande  partie  de  la  couronne 
d'une  Dent  peut  être  détruite  par  la  carie,  fans 
que  les  racines  paroiffent  en  fouffrir  •,  mais ,  lorf- 
qu'elle  eft  confnmée  en  entier,  celles-ci  ne  tar- 
dent pas  à  péricliter  ,  elles  s'ufent  peu-à-peu  ; 
&  même  il  neft  pas  rare  de  voir  les  racines 
des  plus  fortes  molaires  prefqu'entièrement  dé- 
truites ,  ou  du  moins  réduites  à  des  petites 
poinres  qui  vacillent  dans  la  gencive,  &  que  l'on 
arrache  avec  la  plus  grande  facilité.  Aulfi  les 
chicots ,  même  ceux  qui  paroiffent  encore  fixe- 
ment a' tachés  à  la  mâchoire  ,  font-ils  en  général 
plus  faciles  à  arracher  que  les  groffes  molaires 
avec  toutes  leurs  racine*. 

La  meilleure  manière  d'arracher  un  chicot , 
eft  de  le  faifir  avec  k  davier  ou  la  pincette ,  s'il 
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donne  afléz  de  prife  pour  cela  ;  mais  lorfqu'il 
eft  tout-à-fait  rabaiffé  au  niveau  des  gencives , 
ou  que  fes  bords  en  font  recouverts ,  comme  il 
arrive  fouvent,  on  eft  obligé,  pour  le  faire  fonir, 
de  fe  fervir  d'un  fimple  levier ,  auquel  on  donne 
différentes  formes.  On  commence  par  féparer 
cxaclement  avec  !e  déchaiaToir ,  la  gencive  du 
chicot  •,  enfuir*  on  applique  l'extrémité  du  levier 
contre  celui-ci ,  &  en  pouffant  avec  un  certain 
degré  de  force  ,  on  le  fait  fortir  de  fon  alvéole. 
Lorfqu'il  y  en  a  plufieurs ,  on  procède  fuccef- 
fivement  de  la  même  manière  pour  arracher  les 
autres.  Pour  faire  cette  opération  avec  facilité, 
il  ne  faut  pas  pouffer  l'extrémité  du  levier  trop 
loin  vers  la  pointe  de  la  racine,  comme  font 
portés  à  le  faire  les  opérateurs  qui  n'ont  pas  une 
grande  expérience  à  cet  égard  ,  parce  que  ,  de 
cette  manière ,  il  fe  perd  une  grande  partie  de 
la  force  qu'on  emploie  contre  le  côté  oppofé  de 
l'alvéole ,  qui  étant  plus  fort  vers  le  fond  que 
vers  les  bords ,  oppofe  une  plus  grande  rélïftance 
que  lorfque  l'effort  de  la  main  fe  porte  davan- 
tage vers  la  partie  fnpérieure  du  chicot.  Voye\ 
les  Planches ,  pour  la  forme  qu'on  doit  donner 
aux  leviers. 

De  V Inflammation  du  Pe'riojîe  des  Dents  , 
&  du  Gonflement  des  racines. 

Quoique  l'extraclion  des  Dents  foit  le  moyen 
le  plus  fùr  que  nous  connoiffions  pour  calmer 
les  douleurs  que  caufe  la  carie ,  il  n'eft  pas  tou- 
jours convenable  d'y  avoir  recours.  Souvent  ces 
douleurs  font  accompagnées  d'une  inflammation 
violente  des  parties  qui  environnent  la  Dent , 
foit  en  conféquence  de  l'état  inflammatoire  de 
fa  partie  pulpeufe,  foit  par  d'autres  caufes.  Quel- 
quefois la  Dent  ne  paroît  point  endommagée  à 
l'extérieur  ,  quoique  la  douleur  foit  très-aiguej 
mais  il  y  a  inflammation  de  la  membrane  qui  re- 
couvre fa  racine,  ou  de  la  racine  même.  On  juge 
que  le  mal  ti>ep.t  à  une  caufe  de  cette  nature  , 
lorfqu'on  n'apperçoit  point  de  carie  -,  lorfqu'on 
peut  en  tracer  l'origine  à  quelque  Caufe  évidente 
d'inflammation,  telle  qu'un  coup  rie  froid  ;  lorf- 
qu'il y  a  manifeftement  une  inflammation  con- 
fidérable  des  parties  voifines.  L'état  de  grofièffe  , 
qui  eft  fouvent  accompagné  de  fymptômes  de 
difpofition  inflammatoire  ,  expofe  fouvent  les 
femmes  à  des  maux  de  Dents ,  qui ,  dans  bien 
des  cas ,  ne  paroiffent  pas  dépendre  de  carie.  La 
maladie  ,  avons-nous  dit ,  peut  auflï  dépendre 
d'une  affection  de  la  racine  même  de  la  Dent  ^ 
c'efl  un  gonflement,  une  forte  d'exoftofe  qui  a 
lieu  dans  cette  partie  ,  &  qui  paroît  être  de  la 
même  nature  que  ce  qu'on  appelle  Epine  ven- 
teufe  en  d'autres  parties  du  corp>.  Cette  affec- 
tion occafionne  une  douleur  très-vive,  qui  d'abord 
a  fon  liège  dans  la  Dent  même  ,  ou  dans  l'al- 
véole ,  en  conféquence  de  la  preffion  extraordi- 
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"aire  que  le  gonflement  de  la  racine  fait  éprou- 
ver à  fes  parois ,  mais  qui  augmentant  en  inten- 
té,  ne  manque  pas,  pour  l'ordinaire,  d'affecler 
les  parties  voifines.  L'inflammation  de  ces  or- 
ganes ,  quelle  qu'en  fort  la  caufe  ,  eft  toujours 
accompagnée  d'une  douleur  plus  forte  que  celle 
qui  réfulte  généralement  d'une  afFeclion  du  même 

fenre  en  d'autres  parties  du  corps,  à  caufe  de 
adhérence  intime  des  parties  molles  aux  os, 
qui  ne  leur  permet  pas  de  fe  prêter  à  la  diflen- 
rion  des  vaiffeaux  qu'occafionne  néceflairement 
l'état  inflammatoire. 

Les  remèdes ,  qui  en  général  •  réuffiffent  le 
mieux  pour  combattre  l'inflammation ,  font  auffi 
ceux  qu'on  emploie  avec  le  plus  de  fuccès  contre 
la  maladie  dont  nous  parlons  ,  quelle  qu'en  foit 
l'origine.  Les  faignées  locales  qu'on  fait  en  fca- 
riflant  les  gencives  avec  une  lancette,  ou  en  ap- 
pliquant des  fangfuesà  l'extérieur  ,  donnent  quel- 
quefois un  foulagement  marqué  -,  quelquefois  une 
faignée  du  bras  produit  le  même  effet ,  comme 
on  le  voit  fréquemment  chez  les  femmes  en- 
ceintes -,  quelquefois  on  applique  avec  avantage 
un  véficatoire  à  la  nuque  ,  ou  derrière  l'oreille. 
L'opium  efl  encore  ici  un  remède  très-utile  ;  il 
faut  le  donner  en  dofe  fufhfante  pour  appaifer 
la  douleur  ;  un  calme  de  quelques  heures ,  pro- 
curé par  fon  moyen,  diminue  l'irritation,  &  par- 
là  même  l'inflammation  ,  qui  en  eft  la  confé- 
Ouence.  Les  caraplafmes  émoliiens ,  les  fomenta- 
tions, les  bains  de  vapeurs ,  font  auffi  très-utiles 
dans  bien  des  cas.  En  pérfévérant  dans  Tufage 
de  ces  divers  moyens ,  on  appaife  enfin  l'état  in- 
flammatoire ,  celui  du  moins  des  parties  exté- 
rieures ,  ou  bien  il  fe  forme  un  abcès  à  la  gen- 
cive, qui  le  termine.  (  Voyei  Gencive.)  Mais 
quoique  le  malade  éprouve  du  foulagement ,  il 
arrive  fouvent  qu'il  relient  encore  une:  douleur 
plus  ou  moins  vive,  qui  l'expofe  à  de  nouvelles 
attaques  d'inflammation.  En  pareil  cas,  on  doit 
confeilLer  l'extraelion  de  la  Dent,  qui  eft  alors 
ïe  feul  remède  fur  lequel  on  puifTe  compter. 

Lorfqu'on  arrache  une  Dent ,  nous  avons  con- 
feillé  de  procéder  à  cette  opération  d'une  manière 
lente  &  graduelle  cette  précaution  efl  particu- 
lièrement néceffaire  dans  les  circonflances  dont 
nous  parlons-,  car  fi  la  douleur  &  l'inflammation 
font  occasionnées  par  le  gonflement  dçs  racines, 
{  ce  dont  on  ne  peut  jamais  êtte  inflruit  qu'après 
l'extrgclion),  on  court  plus  que  jamais  le  danger 
de  les  rompre  par  un  mouvement  trop  brufque  ; 
&  leur  portion  viciée  demeurant  dans  l'alvéole  en 
conféquence  de  cet  accident ,  laide  le  malade 
çxpofé  à  tous  les  fâcheux  fymptômes  dont  on 
çherchoit  à  le  délivrer. 

L'expérience  a  fait  voir  qu'une  Dent ,  qu'on  ve- 
noit  d'arracher ,  pouvoif  fe  ûxer  de  nouveau  dans 
l'alvéole,  &  les  Praticiens  en  conféquence  recom- 
mandent ,  particulièrement  lorfqu'on  a  arraché 
une-  Dent  qui  n'a  point  été  endommagée  par  ia 
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carie ,  de  îa  replacer  &  de  la  lier  aux  Dents  roi* 
fines  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  fuffifamment  affermie  *, 
mais  il  eft  bon  de  faire  obferver  que  cette  prati- 
que manque  fouvent  de  fuccès  lorfque  la  Dent 
qu'on  replace  fe  trouve  dans  un  état  d'inflamma- 
tion à  fa  furface  extérieure  ,  &  qu'on  ne  doit  y 
avoir  recours  que  lorfque  les  raciaes  font  par- 
faitement faines ,  &  que  leur  périofte ,  ni  leurs 
alvéoles  n'ont  pas  fouffert. 

.  Des  douleurs  nerveufes  des  Mâchoires. 

Il  y  a  une  maladie  qu'on  a  fouvent  confondue 
avec  les  maux  de  Dents ,  ou  qu'on  a  attribuée  à 
quelque  afFeclion  de  ces  organes  ,  quoique  dans 
le  fait  elle  paroifle  tenir  à  une  caufe  toute  diffé- 
rente ;  c'eft  une  douleur  dans  quelque  partie  des 
mâchoires  qu'on  pourroit  appeller  nerveufe.  Nous 
croyons  devoir  en  parler  ici ,  parce  que  les  opéra- 
teurs y  font  fouvent  trompés  ,  &  qu'il  leur  eft 
fréquemment  arrivé  d'arracher  des  Dents  faines 
pour  n'en  avoir  pas  connu  la  nature." 

Cette  douleur  attaque  indifféremment'  diver* 
fes  parties  des  mâchoires  j  &  comme  une  fimple 
douleur  ne  peut  donner  aucune  idée  de  la  na- 
ture du  mal ,  on  foupçonne  une  Dent ,  &  l'on 
fe  détermine  peut-être  à  l'arracher  mais  la  dou- 
leur continue ,  avec  cette  différence  qu'elle  paroît 
fixée  fur  la  racine  de  la  Dent  voifinc.  On  fe  per- 
fuade  alors  qu'on  s'eft  trompé  fur  la  Dent  qu'il 
falloît  arracher,  &  l'on  arrache  celle  qu'on  croit 
avoir  plus  de  raifon  de  fufpecler  -,  mais  cette  opé- 
ration n'a  pas  plus  de  fuccès  que  la  première.  On 
a  vu, des  cas  de  cette  nature,  où  l'on  a  arraché  fuc- 
ceffivemem  toutes  les  Dents  d'un  côté  de  la  mâ- 
choire affeclée  ,  fans  faire  cefier  le  mal  j  d'autres 
fois  le  fîège  de  la  douleur  a  paru  s'étendre  da- 
vantage, &  fe  fixer  enfin  fur  le  côté  de  la  lan- 
gue. On  a  tenté  quelquefois  lorfqu'elie  affecloit 
la  mâchoire,  de  faire  des  incitions  profondes  fur 
cette  partie,  &  même  de  perforer  l'os  &  de  le 
cautérifer  j  mais  toutes  ces  tentatives  ont  été  égale- 
ment infruclueufes. 

Tous  ces  faits  femblent  prouver  que  la  douleur 
dont  il  s'agit  ,  n'efl  point  l'effet  d'une  maladie 
organique  de  la  partie,  mais  qu'elle  dépend  d'une 
affection  purement  nerveufe.  Ce  qui  confirme  cette 
opinion,  c'efl  que  le  mal. eft  fouvent  excité  ou 
entretenu  par  quelque  afFeclion  de  famé 5  phéno- 
mène dont  M.  Humera  vu  un  exemple  frappant 
chez  une  jeune  perfonne.  Le  retour  périodique 
des  fymptômes ,  qui  reviennent  quelquefois  de  ia 
manière  la  plus  régulière  â  des  époques  décermi*- 
nées ,  tend  à  piouver  la  même  chofe. 

Cette  périodicité  du  ma!  a  f.iit  préfumer  qu'on 
l'attaqu-sioit  avec  avantage  par  le  Ki-nkina.  &  nous 
avons  en  pareil  cas  employé  ce  remède  en  hautes 
doles  avec  le  fuccès  le  plus  complet  ^  mais  on  n'eft 
pas  toujours  auffi  heureux.  On  a  vu  des  cas  où 
cette  maladie,  après  avoir  duré  plufleurs  années 
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&  avoir  réfifté  au  Kinkina ,  a  cédé  à  l'ufage  de 
la  Ciguë  ;  on  en  a  vu  d'autres  où  le  bain  froid  , 
&  particulièrement  le  bain  de  mer,  a  été  de  la 
plus  grande  utilité  ;  mais  il  y  en  a,  &  heureufe- 
ment  ils  ne  font  pas  en  grand  nombre ,  où  tous 
ces  moyens  font  abfolument  inutile». 

Après  avoir  parlé  des  maux  de  Dents  &  de 
leurs  principales  caufes,  il  nous  refle  à  confîdé- 
rer  encore  quelques  affections  de  ces  orgmes  qui 
demandent  les  foins  du  Dentitîe.  Telles  font  par- 
ticulièrement l'ébranlement  des  Dents  &  leur  mau- 
vais arrangement. 

De  l'ébranlement  des  Dents. 

Les  Dents  devroient  naturellement  demeurer 
fermes  dans  leurs  alvéoles  jufques  à  la  vieilleflc-, 
mais  elles  font  fujett.es  à  s'ébranler  par  diffé- 
rentes caufes  qui  tendent  même  quelquefois  à  les 
faire  tomber  de  très-bonne-heure,-  d'où  réfultent 
beaucoup  de  défaarémens  &  de  fouffrances,  qui 
méritent  l'attention  du  Praticien. 

Les  Dents  font  fouvent  ébranlées  par  l'aclion 
de  quelque  force  extérieure  ,  ordinairement  en 
conféquence  d'accidens,  tels  que  des  chûtes,  des 
coups;  quelquefois  par  l'effort  qu'on  a  fait  pour 
arracher  une  Dent  voifine.  On  raffermit  ces  Dents 
en  les  enfonçant  autant  qu'il  efl  polhble  dans 
leurs  alvéoles ,  en  les  liant  aux  Dents  voifines , 
&  en  ne  permettant  au  malade  que  des  alimens  qui 
ne  rendent  pas  la  maftication  nécefTaire. 

Chez  les  |eunes  gens ,  lorfqu'une  Dent  fe  trouve 
ébranlée  par  une  caufe  de  la  nature  de  celles  dont 
nous  venons  de  parler,  elle  fe  raffermit  aifément 
fi  l'on  a  foin  de  la  fixer  dans  fa  place  par  une 
ligature  convenable  ;  &  c'eft  ce  qui  a  Heu  ,  même 
quoiqu'elle  ait  été  complettement  arrachée  de  fon 
aivéole,  pourvu  qu'elle  ait  été  replacée  de  bonne 
heure.  Mais  chez  les  perfonnes  plus  âgées ,  cette 
opération  ne  réuffit  pas  toujours  auffi  bien,  par 
des  raifons  faciles  à  comprendre. 

Les  Dents  s'ébranlent  fréquemment  en  con- 
féquence de  diverfes  affeclions  des  gencives  qui 
deviennent  molles  &  fpongieufes ,  &  fe  féparent 
enfuite,  non-feulement  du  col  de  la  Dent,  mais 
suffi  de  leurs  racines.  C'eft  ce  qu'on  voit  arriver 
quelquefois  à  ceux  qui  ont  fait  un  long  ufage 
de  mercure  ,  ou  qui  font  affectés  du  feorbur.  Les 
abcès  des  gencives,  particulièrement  ceux  qui 
affeclenr  les  alvéoles,  tendent  auffi  à  diminuer  la 
folidité  des  Dents.  Voye\  Gencives.  Voye^  à 
l'article  Alvéoles  ,  ce  que  nous  avons  dit  des 
maladies  propres  de  ces  organes  qui  caufent 
l'ébranlement  &  la  chûte  des  Dents. 

Du  Tartre  des  Dents. 

Une  autre  caufe  qui  contribue  fréquemment  à 
6rer  aux  Dents  leur  folidité ,  c'ell  l'accumuiation 
£Uine  fubftance  terreufe  à  leur  farface  ,  qui  s'étend 
Çhirurgie.  Tome  I.er  II.*  Vartiç. 
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fouvent  jufques  fur  leurs  racines ,  en  détache  les 
gencives ,  &  même  s'infinue  quelquefois  jufques 
dans  les  alvéoles.  Cette  fubflance  ,  qu'on  appella 
vulgairement  le  tartre  des  Dents ,  efl  une  ma- 
tière calcaire  qui  paroît  être  dépofée  par  la  fa- 
live,  de  la  même  manière  que  celle  qui  forme 
la  pierre  dans  la  veffie  fe  fépare  de  l'urine.  Peu 
de  gens  ont  les  Dents  parfaitement  exemptes 
d'un  pareil  fédiment ,  mais  les  uns  y  font  beau- 
coup plus  fujets  que  les  autres ,  &  il  n'efl  pas 
rare  de  voir  des  Dents  qui  en  font  totalement 
recouvertes  peu  de  femaines  après  avoir  été  foi- 
gneufement  nétoyées. 

Il  y  a  certaines  parties  des  Dents  qui  font 
moins  que  d'autres  expofées  au  frottement,  telles 
font  celles  qui  forment  les  angles  rentrans  en- 
tre deux  Dents  voifines,  &  la  partie  du  col  de 
la  Dent,  où  fe  trouve  un  petit  enfoncement  cir- 
culaire. La  falire,  ou  d'autres  fluides  ltagnans  dans 
ces  cavités ,  commencent  à  y  former  un  dépôt, 
qui  d'abord  fait  paroître  ces  Dents  comme  fale* 
ou  tachées ,  mais  ,  qui  venant  à  augmenter,  forme 
une  incruflation  qui  les  recouvre  de  plus  en  plus. 
La  maftication  ,  pour  l'ordinaire  ,  l'empêche  de 
s'étendre  fur  la  partie  où  s'exerce  le  frottement; 
&  comme  le  mouvement  des  lèvres  en  retarde 
jufqu'a  un  certain  point  l'accumulation  à  la  fur- 
face  extérieure,  la  couche  de  tartre  s'épailfit  peu- 
à-peu  fur  les  parties  feulement  dont  nous  avons 
parlé,  jufqu'à  ce  que  s 'élevant  prefque  au  niveau 
des  gencives,  elle  continue  à  s'accroître  de  leur 
côté ,  de  la  manière  à  les  recouvrir  plus  ou  moins  ; 
elle  y  occafïonne  bientôt  des  ulcérations  ;  les 
alvéoles  ne  tardent  pas  à  s'affecler ,  les  Dents  per- 
dent leur  foutien  ,  s'ébranlent  &  finiffent  par 
tomber. 

Cette  difpofition  des  fucs  de  la  bouche  à  dé- 
pofer  une  grande  quantité  de  matière  terreufe  , 
paroît  être  particulière  à  certaines  perfonnes,  & 
peut-être  à  certains  tempéramens ,  quoiqu'on  ne 
puiffe  pas  dire  à  quelle  efpèce  de  tempérament  elle 
appartient.  Elle  efl  fi  forte  chez  quelques  individus, 
en  qui  d'ailleurs  on  n'obferve  rien  de  particulier , 
que,  malgré  tous  les  foins  poffibles ,  ils  ne  peuvent 
en  empêcher  les  effets  ;  que,  chez  d'autres,  la  con- 
crétion fe  forme  fur  tout  le  corps  de  la  Dent  , 
&  même  fur  fon  fommet ,  formant  quelquefois 
une  forte  de  ciment  qui  lie  deux  ou  plufieurs 
Dents  enfemble  -,  ceci  ne  peut  arriver  cependant 
qu'à  des  perfonnes  qui  font  peu  d'uHige  de  leurs 
Dents  \  ou  ,  comme  il  arrive  fréquemment ,  qai 
ont  contracté  l'habitude  de  ne  fe  fervir  que  d'un 
côté  des  mâchoires  à  caufe  du  mauvais  état  des 
Dents  de  l'autre  côté,  ou  de  ce  qu'elles  y  manquent 
d'antagonifles. 

II  arrive  fouvent  que  ces  fortes  d'incruftations 
commencent  pendant  une  maladie,  où  le  man- 
que d'ufage  d'alimens  folides  permet  aux  fluides 
de  la  bouche  de  lëjourner  plus  long-tems  à  la 
fmfaçe  des  Dents,  peut-être  auffi  çes  fluides  foQ£» 
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ils  alors  plus  difpofés  à  former  cette  forte  de 
dépôt. 

Les  pernicieufes  conféquences  de  l'accumula- 
tion du  tartre  fur  les  Dents  montrent  fuffifam- 
ment  la  nécefiité  de  la  prévenir ,  &  d'enlever 
cette  matière  étrangère  lorfqu'elle  a  commencé  à  fe 
former.  Mais  c'eft  une  opération  qui  ne  doit  pas 
fe  faire  d'une  manière  inconfidérée  ,  comme  cela 
n'arrive  que  trop  Couvent  ;  il  faut  que  le  Den- 
tifte  (bit  aflez  exercé  pour  être  parfaitement  fûr 
de  diftinguer  la  fubilance  de  la  Dent  de  la  ma- 
tière terreufe  qui  la  recouvre;  il  faut  qu'il  foit 
inflruir,  &  de  l'importance  de  conferver  l'émail 
de  la  Denf  ,  &  de  celle  de  ne  rien  laifîer  à  fa 
furface  qui  foit  étranger  à  fa  fubftance.  On  a 
vu,  plus  d'une  {oh ,  des  Dents  entièrement  per- 
dues par  l'impéritie  d'un  Dentifle  qui  avoit  pré- 
tendu les  nétoyer. 

Comme  la  caufe  de  cette  incruflation  ne  tient 
point  à  une  maladie  connue  de  la  conftitution, 
eu  des  parties  qu'élit  aftecle  ;  comme  elle  paroît 
■dépendre  plutôt  d'une  propriété  de  la  matière 
organique  qui  la  forme  ,  on  ne  peut  l'attaquer 
que  par  des  moyens  extérieurs  ,  qui  feront  ou 
snécaniques  ou  chymiques* 

Les  moyens  mécaniques  font  le  frottement,  & 
l'aclion  de  divers  inftrumens  adaptés  à  cet  ufage. 
Le  frottement  fuffit  lorfque  les  Dents  commen- 
cent à  fe  fatir ,  ou  lorfqu'après  les  avoir  nétoyées 
on  veut  prévenir  une  nouvelle  incruflation.  On 
a  propofé  pour  cela  différens  moyens  -,  les  uns 
ont  cru  qu'il  fuffifoit  de  frotter  les  Dents  avec 
le  bout  des  doigts ,  garni  d'un  morceau  de  drap, 
ou  avec  une  petite  brofle  ,ou  un  morceau  d'éponge, 
en  même  -  tems  qu'on  les  lavoit  avec  de  l'eau 
froide  •,  d'autres  ont  recommandé  de  le  faire  avec 
san  morceau  de  liège  ,  ou  une  croûte  de  pain 
brûlée.  Pour  l'ordinaire  ,  afin  de  rendre  ces  fric- 
tions plus  actives ,  on  emploie  en  même-tems  dif- 
férentes fortes  de  poudres  préparées  avec  des 
fubflances  plus  ou  moins  dures  ,  telles  que  la 
terre  figillée  >  la  pierre  ponce  ,  le  corail  ,  la 
crème  de  tartre.  Cette  dernière  fubftance,  en  même- 
tems  qu'elle  agit  mécaniquement  ,  exerce  aufiî 
une  aélion  chymique ,  &  dilTout  la  matière  tar- 
îareufe. 

Les  autres  moyens  mécaniques  font  divers  inflru- 
mens  d'acier  ,  faits  en  forme  de  cifeau  ,  de  burin , 
de  crochet ,  &c.  ,  avec  lefquels  on  détache  & 
on  enlève  la  croûte  terreufe  -,  ils  deviennent  né- 
ceflaires  lorfque  l'incruflation  a  pris  une  certaine 
épaifiuir;  car  il  feroit  impoffible  alors  de  l'en- 
lever par  ks  moyens  que  nous  venons  d'indi- 
quer. Voyei  les  Planches  pour  ces  inflrumens  , 
dont  le  tranchant  doit  être  bon ,  fans  être  ce- 
pendant trop  fin,  de  peur  qu'il  ne  fe  renverfe , 
ou  qu'il  ne  caffe ,  par  l'effort  qu'on  fera  pour  en- 
lever le  tartre* 

Pour  nétoyer  les  Dents,  le  Chirurgien  parlera  j 
daas  la  bouche  l'index  de  fa  main  gauche.,  eu-  j 
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veloppé  d'un  linge  mouillé,  &  s'en  fervira  pou? 
foutenir  chaque  Dent  à  mefure  qu'il  la  dépouil- 
lera de  fon  incruflation;  tandis  qu'avec  le  pouce, 
de  la  même  main  ,  il  s'appuiera  fur  le  dos  de 
l'inftrument  -,  il  évitera  ,  de  cette  manière  ,  de- 
donner  à  la  Dent  aucune  fecoufle  capable  de 
l'ébranler-,  cette  précaution  eft  particulièrement 
néceflaire  pour  les  Dents  qui  ont  perdu  de  leur 
folidité.  Alors  ,  infinuant  le  tranchant  de  fort 
inftrument  auprès  de  la  gencive,  par-delfous 
l'incruflation  ,  il  le  pouffera  avec  un  certaine 
degré  de  force  vers  le  fommet  de  la  Dent  fr 
répétant  ainfi  ce  mouvement  ,  aulii  long- 
•  tems  qu'il  appercevra  encore  quelque  portion» 
de  tartre  fur  la  furface  des  Dents ,  tant  à  l'in- 
térieur qu'à  l'extérieur  ;  après  quoi  il  les  frottera 
avec  un  morceau  d'éponge  ,  &  un  peu  de  crème 
de  tartre  &  de  kinkina  réduits  en  pondre  très- 
fine.  En  les  frottant  de  tems  à  autre  de  la  même 
manière,  on  réuffira ,  pour  l'ordinaire,  à  les 
maintenir  dans  un  état  convenable  de  propreté;, 
mais  s'il  arrivoit  que,  malgré  cette  précaution  ,  le 
tartre  recommençât  à  s'accumuler ,  il  faudroit 
recourir  de  nouveau  à  l'inftrument  pour  le  faire 
difparoître.  Lorfqu'on  eft  obligé  d'enlever  beau- 
coup de  tartre,  les  Dents  font,  après  l'opération», 
plus  fenfibles  qu'elles  n'étoient  auparavant ,  fur- 
tout  à  l'impreffion  de  l'air  froid  ;  mais  cette  fen- 
fibilité  ne  tarde  pas  à  s'émomTer.. 

Beaucoup  de  gens  ont  prétendu ,  &  font  en- 
core portés  à  croire  ,  que  cette  manière  de  né- 
toyer les  Dents  eft  dangereufe  ;  qu'en  enlevant, 
le  tartre,  l'inftrument  nuit  à  leur  émaii ,  &  con- 
tribue par  conféquent  à  déterminer  la  carie.  Il' 
n'eft  pas  douteux  qu'on  ne  puiffe  citer  divers 
exemples  en  preuve  de  cette  opinion  ;  mais  c'eft 
à  la  faute  de  l'opérateur  qu'on  doit  les  attribuer, 
&  non  à  celle  de  la  méthode  ;  car  on  peut  en- 
tamer l'émail  avec  les  inftrumens  dont  on  fe  ferfc 
pour  cette  opération,  fur-tout  fi  l'on  emploie  la 
lime  ,  comme  le  font  quelques.  Dentiftes  ;  mais 
il  n'en  eft  pas  moins  vrai ,  qu'on  peut ,  fans  au- 
cun rifque  de  nuire  aux  Dents,  les  dépouiller  de. 
fout  le  tartre  qui  les  recouvre. 

Quant  aux  moyens  chymiques ,  on  entend  par- 
là  les  fubflances  capables  de  diffoudre  la  matière 
tartareufe.  Lorfque  la  concrétion  eft  encore  récente 
&  peu  confidérable,  les  fels  alkalis  peuvent  être 
employés  avantageufement  comme  tels  ,  parce 
qu'ils  diffolvent !a  mucofité,  qui,  à  cette  époque,, 
forme  une  grande  partie  du  tartre  ;  mais  fi  l'on 
en  fait  trop  d'ufage  ,  ils  ont  l'inconvénient  de 
nuire  aux  gencives ,  qui.,  en  conféquence ,  s'ul- 
cèrent  facilement.  Les  acides  agiflent  plus  direc- 
tement fur  le  tartre ,  mais  ils  agiflent  tout  auffi 
fortement  fur  la  fubftance  même  des  Dents  ;  c'eft: 
pourquoi  il  faut  s'abftenir  d'en  faire  ufage,  fur- 
tout  des  acides  concentrés  ,  &  particulièrement 
des  acides  minéraux.  Chacun  fait  que  ces-  fubf-*- 
îances  occafionnent  dans  ces  organes  uae  fenfa»* 
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tion  très-défagréable  ,  qu'on  nomme  l'agacement 
des  dents-,  &  bien  des  gens  ont  perdu  les  leurs, 
pour  avoir  abufé  de  ces  fortes  de  dentifriques. 
Cependant  l'application  modérée  d'acides  très* 
foibles  peut  être  utile.  On  obferve  que  les  per- 
fonnes  qui  mangent  beaucoup  de  falade  ou  de 
fruits ,  ont  les  Dems  plus  propres  que  celles  qui 
ne  font  pas  ufage  de  ces  fortes  d'alimens  -,  c'eft 
par  la  même  raifon  ,  que,  dans  les  pays  où  il  y  a 
beaucoup  de  fruits ,  on  a  généralement  les  Dents 
plus-propres  <m  Été  qu'en  Hiver. 

Pour  appliquer  aux  Dents  les  poudres  denti- 
friques ,  en  fe  fert  de  petires  brodes  de  diffé- 
rente:- formes  ,  ou  de  différentes  racines  préparées 

fiour  cet  ufage  ;  on  recommande  particulièrement 
es  ra-ines  de  guimauve  ou  de  luferne  ,  féchées 
&  battues  par  le  bout ,  de  manière  à  former  une 
forte  de  broffe  ;  &  l'on  peut  s'en  fervir  utile- 
ment pour  nétoyer  le  corps  &  les  interfaces  des 
Dents ,  mais  il  ne  faut  point  appliquer  ces  inf- 
trurm  ns  au  col  d'une  Dent ,  ni  au  bord  de  la 
gencive ,  parce  que  leurs  pointes  s'infinuent  ai- 
fément  entre  ces  parties,  les  féparent,  &  peuvent 
ainfi  faire  beaucoup  de  mal;  c'eft  pourquoi  il 
vaut  mieux  employer  un  morceau  d'éponge  fixé 
fur  un  manche,  qui  n'a  pas  les  mêmes  inconvé- 
niens. 

De  l'Irrégularité  des  Dents. 

Il  arrive  affez  fouvent  que  les  fécondes  Dents 
fe  placent  d'une  manière  irrégulière  ,  ou  que 
tandis  que  les  unes  occupent  la  place  la  plus 
convenable,  les  autres  fe  trouvent,  ou  trop  en- 
dedans  ,  ou  trop  en-dehors  de  la  mâchoire.  Lorf- 
que  cette  irrégularité  n'eft  pas  trop  marquée ,  on 
n'y  fait  ,  pour  l'ordinaire  ,  pas  beaucoup  d'at- 
tention -,  mais  quelquefois  il  en  réfulte  une  diffor- 
mité affez  grande  pour  faire  defirer  d'y  porter 
remède. 

La  partie  de  la  mâchoire  où  fe  placent  les  dix 
Dents  de  devant ,  c'efl-à-dire ,  les  quatre  incifives, 
les  deux  canines  &  les  quatre  petites  molaires  , 
conferve  exactement  la  même  étendue  qu'elle 
avoit  en  portant  les  Dents  de  lait  -,  &  comme 
les  fécondes,  pour  l'ordinaire,  font  plus  larges, 
&  occupent  plus  de  place  que  les  premières,  il 
en  réfulte  que  fouvent  elles  n'en  ont  pas  affez 
pour  s'arranger  régulièrement.  C'eft  ce  qui  a  lieu 
fur-tout  dans  la  mâchoire  fupérieure  ,  où  la  dif- 
férence des  premières  Dents  aux  fécondes  ,  eft 
plus  grande  que  dans  la  rnâ-hoire  inférieure;  & 
comme  cette  différence  n'a  lieu  qu'à  l'égard  des 
canines  à  des  incifives ,  il  n'y  a  que  celles-ci 
qui  f oient fu jettes  à  ces  dérangemens-  Les  canines 
le  font  encore  plus  que  les  incifives,  parce  que 
ne  parci'fant ,  pour  l'ordinaire,  qu'après  les  pre- 
mières molaires  ,  il  leur  arrive  fouvent  de  ne 
pas  trouver  de  place  pour  fe  loger ,  ce  qui  les 
oblige  à  fe  jstter  en-dehors  &  en  avant.  Les  in- 
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cifiveS  auffi ,  font  fréquemment  hors  de  leur  place 
naturelle ,  mais  rarement  autant  que  les  canines. 
Une  caufe  affez  fréquente  du  déplacement  ds 
celles-ci,  eft  la  permanence  de  la  première  Dent 
de  lait  molaire,  qui  refte  en  place  au-delà 
de  l'époque  où  elle  devroit  tomber  naturelle- 
ment. 

Les  premières  molaires  de  la  féconde  denti- 
tion ,  trouvent  prefque  toujours  affez  de  place 
pour  fe  loger ,  parce  qu'elles  font  moins  larges 
que  celles  qu'elles  remplacent.  Quelquefois  ce- 
pendant ,  lorfqu'el les  tardent  trop  à  paroître  ,  on 
voit  qu'elles  s'écartent  un  peu  du  cercle ,  & 
qu'elles  fe  jettent  en-dehors  ,  mais  cela  eft  rare. 

C'eft  généralement  le  défaut  d'efpace  qui  occa- 
fionne  l'irrégularité  des  Dents,  &  qui  les  force 
à  fe  jetter  en -dehors,  ou  en -dedans  pour  fe 
placer  -,  &  comme  la  préfence  des  Dents  de  lait 
contribue  fouvent  à  rendre  cet  efpace  plus  étroit , 
le  Dentifte  doit  y  faire  attention  pour  arracher 
celles-ci  à  mefuie  que  les  nouvelles  Dents  pa- 
roiffent,  fi  elles  ne  tombent  pas  affez  tôt  d'elles* 
mêmes. 

Dans  les  cas  de  très-grande  irrégularité,  le  foin 
du  Dentifte  doit  être  d'ôter  les  Dents  qui  font 
le  plus  mal  placées,  afin  de  donner  plus  de  place 
aux  autres.  Car  le  principe  même  qui  eft  la  caufe 
du  dérangement  des  Dents ,  les  redreflera  s'il  efï 
dirigé  d'une  manière  convenable.  Ce  principe  efl 
la  preffion  mécanique  que  les  Dents  exercent  les 
unes  fur  les  autres.  Celles  qui  le  font  fixées  les 
premières,  offrant  une  réfiftance  à  celles  qui  pa- 
roiffent  enfnite,  leur  donnent  une  direction  obli-» 
que  à  mefure  qu'elles  forrent  -,  &  de  même  fi  l'on 
exerce  une  forte  preffion  fur  une  Dent  qui  a  pris 
tout  fon  accroiffement ,  on  peut  confidérablemenf 
en  altérer  la  pofuion.  Cependant  on  y  réuffif 
plus  facilement  dans  la  jeuneffe  ,  car  paffé  un  cer- 
tain âge ,  les  mâchoires  fe  prêtent  moins  aux  efforts 
qu'on  fait  dans  ce  but.  On  peut  aifément  fe  faire 
une  idée  de  la  différence  que  l'âge  ocenfionne  à 
cet  égard ,  fi  l'on  compare  ce  qui  fe  pafTe  après 
qu'on  a  perdu  une  Dent  à  l'âge  de  quinze  ans ,  où 
à  celui  de  trente  ou  quarante.  Dans  le  premier 
cas ,  nous  voyons  que  les  deux  Dents  de  chaque 
côté  de  l'efpace  vuide  fe  rapprochent  jufqu'à  venir 
en  contact ,  tandis  que  dans  le  fécond  leur  diftance 
demeure  à-peu-  près  la  même ,  feulement  elles  s'in- 
clinent un  peu  l'une  vers  l'autre  par  le  fommet. 

Comme  ce  n'eft  que  par  une  preffion  latérale 
fur  le  corps  d'une  Dent  qu'on  peut  en  altérer  la 
pofwion  ,  ce  n'eft  que  lorfqu'il  eft  entièrement 
forti  de  la  gencive  qu'on  peut  avoir  (ur  lui  une 
prife  fuffifante  pour  exercer  la  preffion  néceffaire. 
L'époque  la  plus  favorable  pour  une  opération  da 
ce  genre,  eft  celle  où  les  petites  molaires  font 
tombées ,  à  caufe  du  changement  qui  fe  fait  alors 
naturellement  dans  cette  partie  de  la  mâchoire. 

ILa  manière  de  faire  cette  compreffion  varia 
beaucoup  fuivant  les  cas  ,  en  général ,  on  fe  fert 
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deeligatures  fitnples ,  ou  combinées  avec  des  pla- 
ques q  or  ou  d'argent.  La  ligature  fe  fait  avec  un 
fil  d'or,  ou  de  foye,  que  l'on  paffe  autour  de  la 
Dent  qu'on  veut  redreffer  -,  on  en  lie  fortement 
les  deux  extrémités  aux  Denrs  voifines,  &  l'on 
refferre  cette  ligature  tous  les  huit  jours  ou  à-peu - 
près.  Ou  bien,  on  fixe,  par  des  ligatures,  une  lame 
de  métal  fur  les,  Dents  voifines  de  celle  qui  eft 
de  travers,  en  la  faifant  paffer  par-deftus  ceile-ci, 
de  manière  que  l'adion  de  la  mâchoire  oppofée 
tende  à  les  rapprocher  les  unes  des  autres.  Cette 
dernière  méthode  eft  pénible  pour  la  perfonne 
qui  en  fait  ufage  ,  la  précédente  eft  plus  limple 
&  plus  facile  ;  mais  comme  nous  l'avons  dit  , 
c'eft  au  Dentifte  à  les  varier  fuivant  les  circonf- 
lances. 

On  doit  auffi  laiffer  au  jugement  de  l'opéra- 
teur le  choix  des  Dents  qu'il  convient  d'arra- 
cher pour  donner  aux  autres  l'efpace  néceflaire. 
On  peut  cependant  avec  M.  Humer  ,  indiquer 
les  règles  fuivantes, 

i.°  Lorfqu  une  feule  Dent  fe  trouve  fort  écar- 
tée du  cercle  dont  elle  devroit  faire  partie,  &  que 
toutes  les  autres  font  placées  régulièrement ,  ou 
à-peu-près,  il  faut  arracher  celle-là,  &  faire  le 
néceflaire  pour  rapprocher  l'une  de  l'autre  les 
deux  plus  voifines.  t 

x.°  S'il  y  a  deux  ou  plufleurs  Dents  d  un  même 
côté,  qui  l'oient  placées  très-irrégulièrement,  (la 
féconde  incifive,  par  exemple,  &  la  canine  ) ,  &  s'il 
paroît  affez  indifférent,  quart  à  la  régularité  qu'on 
arrache  l'une  ou  l'autre ,  on  doit  toujours  ôter 
celle  qui  eft  placée  le  plus  en  arrière ,  (  la  canine, 
par  exemple,  dans  le  casque  nous  venons  d'in- 
diquer \  )  parce  que  fi  l'efpace  qu'elle  laiflet  a  ne 
fe  trouve  pas  rempli  quand  l'autre  fera  redrefl'ée  , 
il  fera  moins  choquant  que  fi  l'on  eût  arraché 
î'incifive. 

3.0  Si ,  dans  le  cas  dont  nous  venons  de  par- 
ler ,  les  deux  Dents ,  quoique  hors  du  cercle , 
n'en  font  pas  très-éloignées ,  fans  qu'il  y  ait  ce- 
pendant allez  d'efpace  pour  les  4oger ,  plutôt  que 
d'arracher  l'une  ou  l'autre  ,  il  convient  mieux 
d  oter  la  première  molaire  ,  lors  même  qu'elle 
feroit  parfaitement  bien  placée ,  parce  que  l'on 
ramènera  facilement  les  deux  autres,  &  que  l'ef- 
pace vuide  fera  trop  en  arrière  pour  qu'on  puiffe 
l'appercevoir.  , 

On  voit  allez  Couvent  que  l'efpace  dun  côté  à 
l'autre  de  la  mâchoire  fupérieure  fe  trouve  trop 
petit  antérieurement,  ce  qui  fait  avancer  les  Dents 
de  devant  beaucoup  au-delà  de  celles  de  la  mâ- 
choire inférieure  ,  quoiqu'elles  ne  laiftent  pus 
d'être  rangées  régulièrement  en  arc  de  cercle.  Si 
l'on  veut  remédier  à  ce  défaut ,  il  faut  arracher  de 
chaque  côté  une  petite  molaire ,  ce  qui  permet- 
ira  à  la  partie  antérieure  du  cercle  de  s'abaifler. 
On  peut  aider  ce  replacement  an  moyen  d'une 
petite  barre  qu'on  place  en  travers  du  palais,  entre 
les  Dents  canines,  &  à  laquelle  on  lie  les  inciuV 
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ves  pour  les  redrefTer  ;  mais  ce  moyen,  qui  a  été 
mis  en  pratique  avec  fuccès,  eft  très-incommod© 
comme  on  peut  aifément  l'imaginer. 

Comme,  ni  les  racines,  ni  les  corps  des  Dents  ne 
font  parfaitement  ronds ,  il  arrive  fouvent  qifert 
vertu  de  cette  circonftance,  elles  tournent  plus  ou 
moins  fur  leur  axe,  en  fortant  de  leurs  alvéoles 
fî  elles  viennent  à  rencontrer  ,  par  quelqu'un  de 
leurs  angles ,  une  Dent  complettement  formée.  IL 
eft  plus  difficile  de  remédier  à  cette  efpèce  de  dé- 
rangement, qu'à  toute  autre;  car  il  eft  prefque 
impoflïble  d'appliquer  allez  long-tems  de  fuite 
une  compreftîon  cap  >ble  de  faire  tourner  la  Dent 
fur  fon  axe.  Quelquefois,  cependant  on  en  vient 
à  bout  pour  les  Dents  incifives,  par  une  méthode 
analogue  à  celles  qu'on  emploie  lorfqu'il  ne  s'agit 
que  de  les  redreflér  -,  mais  lorfqu'on  n'y  réulîit  pas, 
comme  c'eft  le  plus  ordinaire,  on  peut,  ou  arra- 
cher la  Dent,  &  la  replacer  immédiatement  dans 
une  pofition  plus  convenable,  ou  Amplement 
la  tourner  avec  l'inftrument  autant  qu'il  eft  né- 
ceflaire ,  &  la  lier  aux  Dents  voifines ,  jufqu'à  ce 
qu'elle  foit  fixée  d'une  manière  folide- 

11  arrive  affez  fréquemment  que  la  troifième 
molaire,  que  la  nature  a  defiinée  à  être  perma- 
nente ,  fe  caris  de  bonne  heure ,  &  même  avant 
que  les  premières,  ou  petites  molaires  foient  tom- 
bées, ou  du  moins  avant  que  la  quatrième  mo- 
laire sit  percé  la  gencive.  En  pareil  cas,  on  ne 
devroit  jamais  héfiter  à  l'arracher  ,  lors  même 
qu'elle  ne  cauferoit  aucune  douleur  ,•  sar  les  Dents 
permanentes  de  côté  &  d'autre  venant  à  croître, 
elles  rempliront  tout  l'efpace  que  celle-ci  aura 
laiffé  vuide ,  &  fe  fomiendront  réciproquement. 
H  en  réfultera  auffi  l'avantage,  dans  les  cas  où 
la  mâchoire  fe  trouve  trop  étroite  par-devant  , 
de  faciliter  lingulièrement  l'arrangement  des  Dents 
incifives  &  canines. 

Chez  quelques  fujets ,  le  corps  de  la.mâchoire 
inférieure  fe  trouve  trop  court  pour  loger  toutes 
/es  molaires;  il  arrive  alors  que  la  dernière  de 
ces.  Dents ,  qu'on  nomme  la  Dent  de  fagefle ,  ne 
fort  jamais  complettement  de  la  bafe  de  l'apo- 
phyfe  coronoïde  ,  &  qu'il  n'y  a  que  fa  partie 
antérieure  qui  puiffe  paroître  à  découverr.  La 
gencive  qui  recouvre  fa  partie  poflérieure  ,  irritée 
par  fts  pointes,  qui  n'ont  pu  la  percer,  &  fré- 
quemment comprimée  par  la  Dent  correfpon- 
dante  de  la  mâchoire  fupérieure ,  occafionne  quel- 
quefois beaucoup  de  douleur.  En  pareil  cas ,  on 
doit  fendre  cette  gencive  profondément ,  &  en 
plufieurs  fens ,  afin  qu'elle  puiffe  fe  renier  ,  & 
Lifter  toute  la  couronne  de  la  Dent  à  découverr. 
Mais  quelquefois  cette  opération  ne  fuffit  pas  •,  & 
alors ,  fi  le  malade  fonffre  ,  il  n'y  a  rien  de  mieux 
à  faire  pour  le  foulager ,  que  d'arracher  la  Dent. 

Une  autre  irrégularité  qui  peut  auffi  devenir 
très-incommode  ,  mais  qui  ne  s'obferve  que  rare- 
ment, c'eft  lorfque  les  Dents  de  fageffe  ne  vien- 
nent qu'à  la  mâchoire  fupérieure  ,  &  manquer^ 
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totalement  à  la  mâchoite  inférieure  cat  alors  J  . 
toutes  les  fois  que  la  bouche  fe  ferme  ,  ces.  Dents 
compriment  la  panie  antérieure  de  la  bafe  de 
l'apophyfe  coronoïde  ,  qui  ,  en  pareil  cas ,  fe 
trouve  ordinairement  plus  avancée  que  lorfque 
les  Dents  de  fagefle  exiilent  dans  les  deux  mâ- 
choires. On  ne  peut  remédier  à  cette  incom- 
modité ,  qu'en  arrachant  les  Dents  qui  l'occa- 
fionnent. 

Lorfqu'il  y  a  quelque  Dent  furnnméraire  ,  ce 
qui  elf  plus  rare  qu'on  ne  penfe  communément, 
elle  en  fort  incommode,  ou  bien  tlle  occafionne 
une  difformité ,  &  conféquemment  il  convient 
de  l'arracher. 

De  la  Tranfplantation  des  Dents,  ^j- 

Jufqu'ici  nous  n'avons  indiqué  comme  remèdes 
aux  maux  de  D^nts ,  que  des  moyens  qui  tendent 
à  détruire  ces  organes,  en  tout  ou  en  partie,  ou 
qui  ,  dans  les  cas  les  plus  favorables  ,  vont  tout 
au  plus  à  conferverune  Dent  plus  ou  moins  gâtée, 
dans  fon  état  d'imperftéuon.  L'on  a  de  tout 
tems  defiré  de  pouvoir  remplacer  de  quelque 
manière ,  celles  qu'on  étoit  obligé  de  facriâer  j 
mais  quoique  l'on  ait  connu  déjà  chez  les  An- 
ciens,  l'art  de  placer  des  Dents  artificielles,  & 
même  d'en  faire  des  râteliers  complets ,  tout  ce 
qu'on  a  pu  obtenir  à  cet  égard,  n'a  été  que  de 
remédier  à  la  difformité  occalionnée  par  l'ab- 
fence  des  Dents  naturelles  -,  car  d'ailleurs  ,  les 
artificielles  font  fréquemment  incommodes  ,  & 
il  en  bien  rare  qu'elles  puiffent  être  d'aucune 
utilité ,  fi  ce  n'eu  cependant  celle  de  parer  aux 
inconvéniens  qui  réfultent  pour  la  voix,  de  la 
perte  des  Dent; ,  &  fur- tout  des  Dents  (le  devant. 

La  Chirurgie  moderne  a  imaginé  un  autre 
moyen  bien  plus  utile,  &  plus  efficace,  de  fup- 
pléer  à  cette  perte ,  c'eft  la  tranfplantation  des 
Dents  faines  d'un  individu  à  l'autre,  chez  qui 
elles  s'affermifient  en  confervanr  leur  état  de  vie, 
&  en  faifant  partie  de  fon  corps  auffi  parfaite- 
ment que  fes  Dents  naturelles.  Ce;te  opération 
tout-à-fait  (impie  en  apparence  ,  efi  cependant 
très-délicate ,  &  fuppofe  plus  de  connoiifances 
phyfîologiques  &  chirurgicales ,  qu'aucune  autre 
qui  foit  du  reffort  du  Dentille.  Elle  n'efl  pas  pra- 
ticable dans  tous  les  cas,  comme  on  n'aura  pas 
de  peine  à  le  concevoir &  fon  fuccès  requiert 
toujours  le  concours  de  diverfes  circonftances , 
que  le  Démine  ne  doit  pas  perdre  de  vue.  Nous 
allons  les  indiquer,  afin  de  faire  connaître  tout 
ce  qui  a  rapport  à  cette  opération  curieufe  & 
intére(Tan;e ,  mettant  à  p3rt  la  conftdérarion  de 
ce  qu'il  peut  y  avoir  d'immoral  à  l'exécuter,  & 
à  faire  le  bien  d'un  individu  aux  dépens  d'un 
autre  ,  qui  ne  fauroit  être  dédommagé  du  facri- 
fke  qu'on- lui  fait  faire,  &  dont  il  n'efl  jamais  en 
état  d'apprécier  la  jufte  valeur. 
JL.°  L'on  ne  doit  pas  entreprendre  de  frajaf- 
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planter  aucune  des  grofTes  molaires  ;  car ,  comme 
les  racines  de  ces  Dents  font  fouvent  très- diver- 
gentes, &  comme  on  ne  peut  en  déterminer 
(l'avancent  le  nombre,  ni  la  longueur,  ni  la  di- 
rection, il  feroit  prefque  impolfible  de  fe  procu- 
rer des  Dents  qui  puffent  s'adapter  exactement 
au  vuide  qu'on  voudroit  remplir.  Auffi  cette  pra- 
tique n'a-t-elle  lieu  que  pour  les  Dents  inciiives 
&  canines ,  quoique  l'on  pût  l'appliquer  égale- 
ment aux  petites  molaires ,  dont  les  deux  racines 
font  droites,  &  le  plus  fouvent  réunies  en  une 
feule. 

2.*  Pour  que  l'opération  réuffiiTe  ,  il  faut  que 
les  alvéoles  &  les  gencives  foient  parfaitement 
faine;-,  non-feulement  il  faut  que  la  perfor.ne 
foit  entièrement  exempte  de  toute  affection  feor- 
buiique  ou  vénérienne ,  mais  il  ne  faut  pas  qu'elle 
ait  fait  aucun  ufage  de  mercure  depuis  long- 
tems ,  car  la  plus  petite  quantité  de  ce  médica- 
ment, laitTe  fouvent  les  gencives  dans  un  état 
de  gonflement  qui  peut  faire  manquer  l'opération  , 
gaoiqu'en  apparence  très  -  ptu  confidérable.  Et 
même,  fi  l'on  en  fait  ufage  trop  tôt  après  la  tranf- 
plantation d'une  Dent ,  cela  peut  l'empêcher  de 
réulhr.  On  ne  peut  pas  trop  non  plus  fe  flatter 
du  fuccès  ,  lorfque  la  Dent  qu'on  veut  rem- 
placer, a  occafionné  des  abfcès  à  la  gencive,  parce 
qu'en  pareil  cas  l'alvéole  ift  rarement  en  bon 
état. 

3.0  Il  ne  faut  pas  tenter  cette  opération,  lorfque 
la  Dent  qu'il  s'agit  de  remplacer,  fe  trouve  ré- 
duite depuis  quelque  rems  à  l'état  de  chicot;  car 
alors  les  racines  fe  confument  dans  leurs  alvéoles, 
de  manière  à  diminuer  beaucoup,  foit  en  lon- 
gueur, foit  en  groffeur  -,  les  alvéoles  fe  remplirent 
dans  la  même  proportion  ,  &  il  n'y  relie  pas 
allez  de  place  pour  fixer  les  racines  d'une  Dent 
faine.  Cependant  elle  pourra  réulfir  générait. ment 
lorfqu'il  y  aura  encore  une  partie  de  la  couronne 
de  la  Dent  •,  car  alors,  comme  nous  l'avons  ob- 
fervé  ci-deiîus ,  les  racines  pour  l'ordinaire  font 
encore  complettes ,  quelques  progrès  quV.it  d'ail- 
leurs fait  la  carie.  Au  refie  ,on  en  toujours  à  tems 
de  porter  un  jugement  à  cet  égard  ,  lorfqu'on 
vient  d'arracher  la  Dent  cariée,  &  que  l'on  vok 
l'état  de  fa  racine  &  celui  de  l'alvéoie. 

4.0  L'on  ne  doit  pas  entreprendre  de  tranf- 
planter  une  Dent  que  l'alvéole  n'ait  acquis  voûte 
la  grandeur  qu'elle  doit  avoir.  11  convient  auffi 
qu'il  y  ait  une  ou  deux  groffes  molaires  de  cha- 
que côté  à  l'une  &  à  l'antre  mâchoire  ,  afin  de 
tenir  les  mâchoires  fuffifamment  féparées,  &  que 
la  Dent  tranfplantée  ne  rifque  pas  de  fe  déranger 
par  le  frottement  de  celles  qui  font  vis-à-vis. 
La  néceffité  de  ces  précautions,  ne  permet  pas 
de  tranfplanrer  une  Dent  avant  Fàge  de  dix-huie 
ou  vingt  ans. 

5.0  L'on  fera  d'autant  plus  fftr  du  fuccès  de 
l'opération ,  que  la  racine  de  la  Dent  tranfplan- 
I  tée  s'adaptera  plus  exactement  à  l'alvéole.  Pou* 
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cela,  on  comprend  aifément  qu'il  faut  choifir  une 
Dent  de  la  même  efpèce  que  celle  qu'on  arrache  ; 
une  canine  »  par  exemple  ,  iî  elle  doit  remplacer 
une  canine-,  une  première  incifive ,  iî  l'on  doit 
la  mettre  à  la  place  d'une  première  incilive,&c. 
Il  faut  auffi  qu'elle  reffemble,  autant  qu'il  fera 
poffible , par  la  couronne -,  &  fi  celle  de  la  mau- 
vaife  dent  fe  trouve  trop  cariée  pour  qu'on  puiffe 
juger  de  fa  forme,  on  fera  la  comparaifon  avec 
fa  pareille  de  l'autre  côté  de  la  mâchoire.  Il  ne 
faut  jamais  ufer  de  force  pour  introduire  la 
nouvelle  Dent  j  car ,  fi  elle  excède  le  moins  du 
monde  la  longueur  ou  la  grofleur  convenable  , 
«lie  caufera  beaucoup  de  douleur  ,  elle  occation- 
nera  de  rinfiammation,&  peut-être  une  fupuraùon 
qui  ne  manquera  pas  de  rendre  l'opération  inu- 
tile. Si  l'on  ne  peut  pas  fe  procurer  une  Dent 
précifément  de  la  groffeur  requife ,  on  peut  en 
employer  une  un  peu  plusgroffe,  que  l'on  di- 
minue avec  la  lime  de  manière  à  l'adapter  au 
vuide  qu'elle  doit  remplir  ;  car  on  ne  voit  pas 
que  de  retrancher  de  cette  manière  une  petite 
partie  de  la  racine  nuife  au  fuccès  de  l'opération. 
On  aura  foin  de  tenir  la  furface  de  la  Dent  tranf- 
plantée  un  peu  plus  baffe  que  le  niveau  des  Dents 
voifines,  pour  qu'elle  coure  moins  le  rifque  d'être 
dérangée  par  la  rencontre  de  celles  de  la  mâchoire 
oppofée.  La  plus  petite  différence  à  cet  égard 
fufrîra  ;  elle  doit  être  prefque  imperceptible  à  l'œil  \ 
plus  grande ,  elle  occafionneroit  plus  ou  moins 
de  difformité. 

Mais  quoique  nous  ayons  dit  qu'on  pouvoit , 
fans  inconvénient  ,  retrancher  avec  la  lime  une 
partie  de  la  racine  de  la  Dent,  il  n'en  eft  pas 
de  même  de  la  couronne  que  l'acljon  de  la  lime 
fur  fon  émail  pourroit  difpofer  à  fe  carier.  D'ail- 
leurs ,  avec  un  peu  d'attention ,  on  fera  bien  ra- 
rement dans  le  cas  d'avoir  à  la  diminuer  ,  puif- 
qu'avant  de  l'arracher ,  il  eft  aifé  de  voir  fi  elle 
aura  les  dimenfions  convenables. 

6"  Lorfqu'on  arrache  la  Dent  que  l'on  veut 
îranfplanter  ,  ou  celle  qu'on  fe  propofe  de  rem- 
placer, il  faut  le  faire  avec  beaucoup  de  pru- 
dence-, car  fi  la  première  efi  endommagée  par 
l'extraclion,  ou  fi  i'alvéole  qu'elle  doit  remplira 
beaucoup  foufFert ,  il  eft:  probable  que  l'opération 
ne  réulfira  pas.  C'eft  pourquoi  il  faut  employer, 
pour  arracher  ces  Dents ,  les  inflrumens  les  plus 
propres  à  ménager  les  parties. 

y."  Lorfqu'après  avoir  nétoyé  l'alvéole  du  farig 
qui  pouvoit  s'y  être  épanché,  on  y  a  placé  la 
nouvelle  Dent,  il  faut  la  fixer  de  manière  qu'elle 
ne  puiffe  pas  être  facilement  dérangée,  jufqu'à 
ce  qu'elle  foit  bien  affermie  par  l'adhérence 
qu'elle  aura  contractée  avec  les  parties  voifines. 
C'eft  ce  que  l'on  fait  en  la  liant  aux  Dents  con- 
tigues  avec  un  fil  de  foie  bien  ciré  -,  il  faut  pren- 
dre garde,  en  faifant  cette  ligature,  à  ne  pas 
îa  faire  tirer  d'un  côté  plus  que  de  l'autre,  car 
le  manque  de  foin,  à  cet  égard,  fuffit  pour  faire 
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manquer  tout-à-fait  l'opération.  Il  ne  fera  pas  nè^ 
cefTaire  de  renouveller  cette  ligature,  à  moins 
qu'elle  ne  vienne  à  fe  relâcher 5 mais,  en  ce  cas, 
il  faudra  le  faire  fur-le-champ.  L'on  aura  grand 
foin  de  ne  rien  faire  qui  puifte  tendre  en  aucune 
façon  à  l'ébranler ,  foit  en  prenant  des  alimens 
trop  folides,  foit  de  toute  autre  manière  ,  &  l'on 
continuera  ces  précautions  jufqu'à  ce  que  la  Dent 
foit  tout-à-fait  affermie.  Le  tems  néceffaire  pour 
cette  opération  de  la  nature  eft  fort  incertain  ; 
il  dépend  des  circonflances  particulières  à  chaque 
cas,  de  l'état  des  alvéoles,  de  l'âge  &  du  tem- 
pérament du  fujet ,  &  du  plus  ou  moins  de  foin 
qu'on  a  mis  à  faire  l'opération.  Quelquefois  la 
Dent  eft  très-folidement  fixée  au  bout  de  huit 
ou  dix  jours,  quelquefois  elle  ne  l'eft  qu'au  bout 
de  deux  ou  trois  mois.  L'on  doit,  pendant  tout 
cet  intervalle  ,  être  très-attentif  à  fe  préferverdu 
froid  &  de  l'humidité ,  dont  l'imprellion ,  plus 
que  toute  autre  choie ,  peut  nuire  au  fuccès  de 
l'opération ,  en  occafionnant  dans  les  parties  urt 
engorgement  inflammatoire. 

Des  maux  qui  peuvent  refulterde  la  Tranfplantation 
des  Dents. 

On  a  cru  que  la  tranfplantation  d'une  Déni 
pouvoit  être  un  moyen  de  communiquer  l'in- 
fection de  quelque  maladie  ,  d'un  individu  à 
l'autre-,  l'on  ne  peut  pas  nier  la  poffibiiité  d'une 
pareille  communication  ,  &  même  elle  pourra 
paroître  très-probable  à  bien  des  perfonnes.  Il  y 
a  plus  ;  c'eft  que  l'on  a  vu  des  cas  où  la  Dent 
tranfplantée  a  évidemment  été  la  caufe  d'une  ma- 
ladie très-fâcheufe,  que  diverfes  circonflances  ont 
fait  regarder  comme  tenant  au  virus  vénérien. 

Cette  maladie,  qui  paroît  avoir  eu  les  mêmes 
caractères ,  quoique  plus  ou  moins  marqués  chez 
tous  les  fujets  où  elle  s'eft  manifeftée ,  a  toujours 
commencé  par  une  ulcération  de  la  gencive, 
quelques  femaines  après  la  tranfplantation  ,  & 
lorfque  la  Dent  étoit  parfaitement  affermie.  Cette 
ulcération ,  qui  met  à  découvert  la  racine  de  la 
Dent  &  l'alvéole  ,  ne  tarde  pas  à  s'étendre  fur 
les  parties  voifines ,  les  Dents  tombent ,  les  alvéo« 
les  fe  carient,  il  fe  forme  des  ulcères  dans  la 
gorge-,  il  fe  fait  fur  la  peau  une  éruption  de  taches 
affez  femblables  à  celles  qui  ont  lieu  dans  la  vé- 
role; on  voit  quelquefois  une  forte  d'exoflofe  fe 
former  en  différentes  parties  ;  quelquefois  il  fe 
joint  à  ces  fymptômes  un  degré  de  fièvre  lente, 
qui  fe  manifefie  par  de  l'agitation  ,  de  l'infomnie, 
des  maux  de  tête,  le  manque  d'appétit,  &c.  Le 
mercure  a  contribué  évidemment ,  dans  quelques 
cas,  à  guérir  cette  maladie;  d'autres  fois  elle  s'eft 
guérie  fans  qu'on  ait  employé  aucun  remède  mer- 
curiel.  On  ne  l'a  jamais  obfervée  chez  les  per- 
fonnes dont  on  avoit  pris  les  Dents  ,  pour  les 
tranfplanter  chez  celles  qui  en  ont  été  atteintes. 
Quoi  qu'il  en  foit  de  fa  nature,  fur  laquelle 
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«e  n'eft  pas  ici  le  lieu  d'entrer  dans  aucune  re- 
cherche ,  il  eft  certain  qu'il  a  exifté  chez  diftë- 
rens  individus  une  maladie  caufée  par  la  tranf- 
plantation  d'une  Dent ,  &  c'eft  un  fait  qui  mé- 
rite une  attention  férieufe  de  la  part  de  ceux 
qui  pourroient  être  dans  le  cas  de  recourir  à 
cette  opération.  La  première  précaution  à  prendre, 
lorfque  cette  maladie  dont  nous  parlons  a  com- 
mencé à  fe  manifefler  ,  c'eft  d'arracher  la  Dent 
qui  en  eft  la  caufe  ;  le  kinkina  ,  le  bain  froid  & 
d'autres  toniques  ont  été  employés  avec  fuccès; 
le  mercure ,  comme  nous  l'avons  dit ,  a  jjuéri  dans 
quelques  cas  ;  il  y  en  a  cependant  où  fon  effet 
a  été  moins  marqué  ,  ou  du  moins  beaucoup 
plus  lent  que  dans  les  maladies  vénériennes  les 
plus  rebelles,  (i) 

Du  remplacement  des  Dents  arrachées ,  par  des 
Dents  mortes. 

Au  lieu  de  Dents  récemment  arrachées ,  il  y 
a  des  Dentiftes  qui  conseillent  d'employer  des 
Dents  mortes  pour  remplacer  celles  qu'on  eft 
obligé  d'ôter  -,  &  ,  quoique  cette  opération  ne 
réutil  (Te  pas  auflî  fréquemment  que  celle  dont 
nous  venons  de  parler  ,  elle  a  fouvent  tout  le 
fuccès  qu'on  peut  délirer.  On  a  même  ici  un 
grand  avantage,  c'eft  de  pouvoir  choifir  fur  un 
beaucoup  plus  grand  nombre  de  Dents  pour 
aflbrtir  celle  qu'on  veut  placer,  &  pour  trouver 
des  racines  qui  s'adaptent  exactement  à  l'alvéole. 
Il  eft  vrai  que  ces  Dents  ne  confervent  pas 
toujours  leur  couleur,  &  qu'elles  font  très-fu- 
jettes  à  fe  tacher;  on  en  voit  cependant  qui  fe 
confervent  nombre  d'années  fans  altération,  & 
qui  contractent  même  une  forte  de  tranfparence 
que  n'ont  jamais  les  Dents  artificielles  propre- 
ment dites. 

Du  rétablijfèment  des   Dents  arrachées  mal-à- 
propos  ou  par  accident. 

Quelquefois  on  arrache  une  Dent  parce  qu'elle 
donne  de  la  douleur  &  qu'on  a  lieu  de  croire 
qu'elle  eft  cariée,  &  cependant  on  voit  enfuite 
qu'elle  eft  parfaitement  faine.  En  pareil  cas,  ce 
qu'on  a  de  mieux  à  faire,  c'eft  de  la  replacer 
fur-Iechamp ,  &  de  la  fixer  dans  fon  alvéole  au 
moyen  d'une  ligature.  On  fera  la  même  chofe 
Jorfqu'une  Dent  aura  étéarrachée accidentellement 
par  quelque  coup.  Plus  on  fe  hâtera  de  remettre 
la  Dent  ,  plus  on  aura  lieu  d'efpérer  qu'elle 
reprendra-,  cependant  il  conviendra  toujours  de 
le  faire ,  lors  même  qu'il  fe  feroit  déjà  écoulé 
quelque  tems  depuis  l'accident  >  pourvu  que 
l'alvéole  foit  encore  en  état  de  recevoir  la  racine. 
Si  l'on  replace  la  Dent  avant  qu'elle  ait  perdu 


(.1)  Voyez,  à  ce  fuj'et ,  le  Traité  des  maladie*  véné- 
riennes de  M.  Humer. 
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fa  vie  ,  elle  s'unira  de  nouveau  à  l'alvéole ,  & 
redeviendra  parfaitement  folide. 

On  peut  faire  ufage  de  cette  méthode  pouf 
toutes  les  Dents  indifféremment  ;  car,  quoique 
les  groftes  molaires  aient  plufieurs  racines ,  cha- 
cune de  ces  racines  rentrera  dans  fon  alvéole  autil 
facilement  qu'une  feule  ;  &  cela  fe  fera  d'autant 
plus  aifément ,  que  les  alvéoles  ne  peuvent  que 
s'élargir  lorque  la  Dent  eft  chaffée  de  fa  plaça 
avec  violence.  Mais  on  ne  fera  pas  fouvent  dans 
le  cas  d'appliquer  cette  méthode  aux  groftes  molai» 
res  ,  qui,  par  leur  fituation,  &  par  la  manière 
dont  elles  font  enracinées ,  font  infiniment  moins- 
fujettes  que  les  Dents  de  devant  à  ces  déplace^ 
mens  accidentels. 

M.  Humer  raconte  le  fait  fu-ivant  pour  montrer 
l'avantage  de  replacer  les  Dents  arrachées  ou 
ébranlées,  lorfque  d'ailleurs  elles  font  faines. 

Un  homme  reçut  un  coup  qui  lui  arracha  une 
première  Dent  molaire  &  ébranla  la  féconde, 
La  première  fut  féparée  fi  complettement,  qu'elle 
tomba  dans  fa  bouche,  &  qu'il  la  rejetta  en  cra- 
chant ,  mais  fui-le- champ  il  la  releva  &  la  mit 
dans  fa  poche.  Quelques  heures  après,  il  vit 
M.  Hunrer,  &  lui  préfenta  fa  Dent,  qui  n'étoit 
pas  encore  sèche,  mais  fort  falie.  M.  Hunter, 
après  avoir  introduit  un  flilet  dans  l'alvéole  pour 
en  faire  fortir  le  fang  caillé  ,  &  avoir  lavé  cette 
Dent  avec  foin  dans  de  l'eau  chaude,  la  remit 
en  place;  il  la  fixa  ainfi  que  la  féconde  qui 
n'étoit  pas  trop  dérangée ,  en  les  liant  l'une  & 
l'autre,  d'un  côté,  à  la  troifième  molaire,  &  de 
l'autre,  à  la  Dent  canine.  Au  bout  de  quelques 
jours,  ces  Dents  furent  aflez  raffermies  pour  qu'on' 
pût  ôter  la  ligature",  au  bout  d'un  moisr  elles 
tenoient  auflî  folidement  qu'aucune  autre  Dentj3 
&  ne  s'ébranlèrent  point  par  la  fuite.  (2) 

Des  Dents  artificielles. 

Tout  ce  que  nous  avons  dit  jusqu'à  préfent  du 
remplacement  des  D,  ms ,  fuppofe  qu'on  eft  appelé 
à  le  faire  au  moment  où  l'on  vient  d'arracher 
une  dent  cariée  ,  que  la  cavité  de  l'alvéole  efî 
encore  entière,  &  qu'elle  n'a  point  été  altérée 
par  la  maladie  de  la  Dent.  Mais  on  rencontre: 
fouvent  des  perfonnes  qui ,  ayant  depuis  long- 
tems  perdu  des  Dents  dont  les  al\éolcs  font 
entièrement  effacées  &  recouvertes  par  les 
gencives  ,  défirent  d'en  remplir  les  vuides  par 
des  Dents  artificielles ,  ou  qui.  ayant  des  Dents» 
confumées  par  la  carie,  voudroient  les  rempla- 
cer, fans  cependant  adopter  la  méthode  de  la; 
tranfplantation.  Ces  cas  fe  préfenunt  fouvent^, 
&  les  Dentiftes  font  parvenus  à  phicer  des  Dents 
artificielles  aflez  parfaitement  pour  en  impoftr  à 
l'œil ,  quoique  bien  rarement  de  manière  qu'elles 

(  1 J  A  pia&ical  Tïçacife  onthe  difeales  ofthe  teethj, 
'Pag,.  10$. 
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puiffent  rendre  aucun  fervice  pour  la  maftication. 
Cependant,  elles  ne  font  pas  toujours  abfolument 
inutiles  à  cet  égard  ,&  il  y  a  des  cas  où  il  peut 
être  très-important  de  réparer  la  perte  des  Dents 
de  cette  manière,  toute  imparfaite  qu'elle  eft. 

Lorfqu'on  veut  mettre  une  Dent  artificielle, 
il  fuit  qu'elle  ait  ie  plus  exactement  qn'il  fera 
pofiïble  les  dimenfions  de  la  Dent  naturelle  dont 
elle  doit  occuper  la  place.  Il  faut  auffi  que  la 
partie  qui  en  eft  comme  la  racine  ou  le  talon  , 
foit  aj  uftée  de  manière  qu'elle  pôle  très -égale- 
ment fur  la  gencive  qui  recouvre  l'alvéole. 

Pour  faire  des  Dents  artificielles,  on  emploie 
ordinairement  des  Dents  humaines,  des  Dents 
d'hippopotame  ou  cheval  marin  ,  des  Dents  de 
bœuf,  de  l'ivoire,  &c.  Les  Dents  humaines  &  celles 
de  cheval  marin  font  à  préférer  à  toute  aune 
matière  ,  parce  qu'elle?  ont  leur  émail  ,  &  qu'elles 
réfifttnt  davantage  à  l'action  des  corps  qui  les 
touchent ,  ce  qui  fait  qu'elles  durent  plus  long- 
tems  &  confervèht  une  plus  belle  -couleur  que 
toute  autre  fubftance  dont  on  pourtoitfe  fervir. 

Quand  on  veut  metfre  une  Dent  humaine  à 
îa  pîace  d'une  autre  Dent,  il  faut  la  choifir 
telle  que  fon  corps  foit  bien  proportionné  à  l'ef- 
pace  dans  lequel  on  veut  le  mettre,  &  que  fa 
couleur  foit  bien  affortie  à  celle  des  Dents  voi- 
jfine».  Cela  fait,  on  feie  de  fa  racine  ce  qu'elle 
a  de  trop,  &  avec  ta  lime  on-lui  donne 'a  forme 
qu'elle  doit  avoir  pour  s'adapter  à  la  gencive  ; 
on  remplit  enfuite  exactement  avec  du  plomb  fa 
cavité,  qu'on  a  mife  à  découvert  en  coupant 
la  racine.  On  perce  la  Dent  d'un  ou  deux  trous 
à  la  hauteur  qui  doit  fe  trouver  au  niveau  des 
gencives  des  Dents  naturelles  voifines-,  on  paffe 
dans  ces  trou;  un  fil  de  lin  ou  de  foie  fufhTain- 
rnent  fort  &  bien  ciré,  ou  un  fil  d'or,  &  l'on 
s'en  fert  pour  lier  la  Dent  artificielle  aux  Dents 
•yoiîines. 

Si  au  lieu  d'une  feule  Dent ,  il  en  manque 
deux  ou  pîufieurs  de  fuiie,  qu'il  s'agifTe  de  rem- 
placer ,  on  peut  le  faire  de  la  même  manière, 
pourvu  qu'on  fe  ferve  de  Dents  pareilles  à  celles 
qui  manquent,  &  qu'on  les  ajufte  exactement 
entr'elles  &  la  gencive.  On  perce  ces  Dents  d'un 
ou  de  deux  trous  un  peu  larges,  l'un  au-deffus 
de  l'autre,  &  d'une  des  parties  latérales  à  l'autre , 
de  manière  que  les  trous  de  chaque  Dent  corref- 
pondent  exactement  entr'eux.  On  paffe  dans  ces 
trous  deux  fils  d'or,  qui  enfilent  toutes  ces  Dents; 
on  les  rive  par  les  deux  bouts ,  puis  on  finit 
d'ajufier  les  racines  des  Dents  ainii  affemblées, 
fi  elles  en  ont  befoin,  afin  qu'elles  s'arrangent 
égalt-nv.nt  fur  la  gencive.  Oh  perce  enfuite  cha- 
cune de  ces  Dents ,  comme  nous  l'avons  dit  d'une 
feule',  pour  y  parler  des  ligatures  au  moyen 
defquelles  on  les  affujetrit  aux  Dents  naturelles 
folides  les  plus  voifines,  "  î1 


D  E  N 

Cette!  méthode  ne  peut  guères  s'applique? 
à  plus  de  trois  Dents  à-la-fois  ;  lorfqu'il  y  en  a 
un  plus  grand  nombre,  on  doit  ajufter  fur  la 
face  intérieure  de  cet  affemblage  une  petite  lame 
d'or  ou  d'argent  d'environ  une  ligne  &  demie 
de  largeur  ,  &  de  l'épaiffeur  à-peu  près  d'une 
demi-ligne.  Cette  lame  doit  être  percée  vis-à-vis. 
de  chaque  Dent  le  plus  près  de  la  gencive 
qu'il  eft  pofiible,  pour  y  être  fixée,  au  moyen 
d'une  goupille  rivée  de  chaque  bout.  On  prépares 
aulfi  avec  de  la  Dent  de  cheval  marin  ,  de  l'ivoire 
ou  quel  ju'amre  fubftance  de  cette  nature,  une 
pièce  bien  adaptée  à  la  furface  de  la  gencive,  pour 
•fervir  d  ;  bafe  aux  Dents  qu'on  y  fixe  d'une  ma- 
nière folide  au  moyen  de  goupilles  foigneufe- 
ment  rivées.  Toute  la  pièce  eft  enfuite  arrêtée 
par  des  ligatures  aux  Dents  voifines.  On  fait 
encore  des  pièces  pareilles  avec  de  l'ivoire,  ou 
de  la  Dent  de  cheval  marin  ,  qui  eft  de  beau- 
coup préférable,  en  formant  les  Dents  mêmes 
avec  cette  fubftance  ,  de  manière  qu'elles  ne  faf- 
fent  qu'un  corps  avec  la  bafe ,  ce  qui  rend  ces 
pièce;  bien  plus  folides  que  lorfqu'il  faut  en 
affembler  les^liverfes  parties. 

Mai<  s'il  refle  une  racine,  ou  des  racines  dans 
les  alvéoles  des  Dents  qu'on  vent  remplacer, 
on  s'en  fert  quelquefois  très-utilement  pour  en 
faire  la  bafe  des  Dents  artificielles.  Pour  cet  effet , 
on  commence  par  limer  la  partie  de  la  racine 
qui  excède  la  gencive  ,  &  même  plus  fi  on  le 
peut,  &  l'on  6te  tout  ce  qu'elle  peut  avoir  de 
carie  avec  des  inllrumens  convenables.  Enfuite 
on  ajufie  le  talon  ou  la  bafe  de  la  Dent  qu'on 
rapporte  fur  la  racine  ;  de  manière  qu'elle  s'y 
adapte  parfaitement ,  on  la  perce  par  fa  bafe  d'un 
trou  qui  fe  termine  à  fa  furface  interne.  Ce  der- 
nier trou  fert  à  recevoir  un  tenon  ou  pivot  d'or  , 
pour  l'ordinaire  ,  que  l'on  rive  à  fa  partie  fupé» 
rieure,  &  dont  la  portion  inférieure  qui  excède 
la  dent  de  quelques  lignes ,  eft  deftiné  à  entrer 
dans  la  racine  qu'on  a  préalablement  percée 
jufques  à  une  petite  diftance  de  fa  pointe.  Le 
Dentifte  alors  tenant  la  Dent  avec  des  pincettes 
dt oites ,  la  pouffera  de  force ,  &  en  la  tournant 
à  droite  &  à  gauche ,  jufqu'à  ce  que  le  tenon 
foit  entièrement  introduit  dans  le  canal  de  la  ra- 
cine ,  &  que  le  talon  de  la  Dent  porte  en  plein 
fur  celle-ci ,  &  ne  fafle  en  apparence  qu'un  même 
corps  avec  elle. 

Si  malgré  toutes  les  précautions  que  l'on  aura 
prifes  pour  faire  entrer  bien  jufle  la  partie  da 
tenon  qui  doit  être  placée  dans  le  canal  de  la 
racine  ,  il  arrive  que  le  tenon  fe  trouve  trop  pe- 
tit pour  y  êtie  ferme  &  fiable,  il  faudra  entou- 
rer celui-ci  avec  un  peu  de  lin  ou  de  fil  trèsr 
fin  pour  le  faire  entrer  avec  force  dans  le  canal 
de  la  ra>-ine.  Si  les  vaiffeaux  qui  abreuvent  la 
racine  ne  font  pas  détruits,  fi  l'on  perce  au-delà 
de  fa  partie  interne  &  fpongieufe,  ou  feulement 
û  le  tenon  étant  introduit  excède  tant  foit  peu 

la  lougueur 
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la  longueur  du  canal  ,  il  ne  manque  pas  de  fur- 
venir  en  cet  endroit  une  douleur  qui  eft  quel- 
quefois fuivie  de  fluxion  &  d'abcès.  Pour  lors , 
on  eft  obligé  d'ôter  la  Dent,  fi  la  douleur  &  la 
fluxion  font  violentes  ,  afin  de  laifier  les  parties 
en  repos ,  &  de  ficiliter  la  réfolution  de  l'in- 
flammation -,  à  moins  que  le  malade  ne  veuille 
bien  s'affujettir  à  fouffrir  la  fluxion  pendant 
quelque  tems ,  après  quoi  il  n'y  a  ordinaire- 
ment aucun  retour  de  douleur  -,  mais  nous 
ne  faurions  leur  confeiller  de  prendre  ce  parti , 
qui  n'eft  pas  fans  danger.  Nous  avons  vu  un  té- 
tanos mortel ,  occafionné  par  une  irritation  de  ce 
genre ,  chez  une  jeune  femme  ,  qui  s'étant  trop 
long-tems  obftinée  à  cacher  la  caufe  de  fon  mal, 
ne  fut  plus  à  tems  de  recevoir  le  foulagement 
que  lui  auroit  procuré  l'extraction  du  pivot, 
fi  l'on  y  avoit  eu  recours  de  bonne  heure.  Si 
l'on  vouloit  mettre  une  Dent  à  tenon  fur  une 
racine  qui  fût  fenfible  ,  on  pourroit  appliquer  le 
cautère  actuel  dans  le  canal  naturel  de  la  racine, 
&  y  introduire  ,  pendant  quelques  jours  ,  un  peu 
de  coton  imbibé  de  quelque  huile  effentielie, 
ce  qui  ne  manqueroit  pas  d'en  détruire  la  fen- 
fibilité. 

Lorfque  les  racines  font  détruites,  ou  qu'elles 
fe  trouvent  naturellement  trop  courtes,  &  qu'il 
n'e'ft  pas  poffible  d'y  faire  entrer  un  tenon  fuf- 
rifamment  long  pour  affermir  une  Dent ,  on  fait 
à  celle-ci  deux  petits  trous  qui  traverfent  d'un 
côté  à  l'autre  ,  &  doivent  fe  trouver  à  fleur  da  la 
gencive.  On  pafle,  dans  ces  deux  trous,  les  bouts 
d'un  fil  d  or  dont  l'anfe  fe  trouve  engagée  autour 
de  la  Dent  naturelle  la  plus  voifine  de  l'efpace 
qu'on  veut  remplir;  on  introduit  le  tenon  de  la 
Dent  poftiche  dans  le  canal  delà  racine*,  enfin 
l'on  ferre  le  fil  &  l'on  en  tord  les  deux  extré- 
mités pour  les  arrêter. 

Il  eft  facile  de  voir  qu'on  ne  peut  pas  placer 
facilement  des  Dents  à  tenon  ailleurs  que  fur 
les  racines  des  Dents  incifives  &  canines,  parce 
que  les  molaires  ont  plufieurs  racines  dont  la 
pofirion  varie  tellement  qu'on  ne  pourroit  s'af- 
îurer  de  les  percer  dans  la  direction  convenable  , 
au  lieu  que  les  Dents  de  devant  n'ayant  qu'une 
racine,  l'opération  en  eft  plus  facile.  Elle  eil  en- 
core plus  aifée  à  pratiquer  aux  Dents  de  la  mâ- 
choire fupérieure  qu'à  celles  de  l'inféùeure,  parce 
que  leurs  racines  font  plus  greffes.  D'ailleurs  il 
eft  plus  ordinaire  d'avoir  occafion  d'en  pla- 
cer à  la  mâchoire  fupérieure  qu'à  l'inférieure  , 
parce  que  les  Dents  de  la  premièie  font  beau- 
coup plus  fujettes  à  fe  carier  que  celles  de  la 
féconde. 

Ncus  ne  nous  étendrons  pas  davantage  fur 
ce  qui  regarde  la  conftruétion  des  Dents  arti- 
ficielles &  la  manière  de  les  affujettir.  On  fera 
bien  de  confulter  là-deffus  l'ouvrage  de  M.  Fau- 
chard,  ii  titulé  :  le  Chirurgien-Dentifte  ,  dont  nous 
Chirurgie.  Tome  J.e'  J/.e  Partie. 
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avons  tiré  une  grande  partie  de  ce  que  nous  avons 
dit  à  ce  fujet. 

DENTIFRIQUES.  Médicamens  dont  on  fe 
fert  pour  frotter  les  Dents,  &  les  dépouiller  du 
fëdiment  tartareux  dont  elles  font  fujettes  à  fe 
recouvrir.  Voyei  ce  que  nous  en  avons  dit  à  l'ar- 
ticle Dents. 

DENTISTE.  Nom  que  l'on  donne  au  Chirur- 
gien qui  s'applique  particulièrement  au  traite- 
ment des  Dents  &  de  leurs  maladies  ,  &  à  pra- 
tiquer toutes  les  opérations  dont  ces  parties  font 
fufceptibles.  Voyei  à  l'article  Dents  ,  tout  ce 
qui  concerne  l'art  du  Dentifte. 

DENTITION.  C'eft  le  nom  que  l'on  donne 
à  la  fortie  naturelle  des  Dents ,  hors  des  alvéoles 
&  des  gencives. 

Les  Dents  à  l'époque  de  leur  première  forma- 
tion ,  &  encore  pendant  quelque -tems  après, 
font  complettement  renfermées  dans  leurs  alvéo- 
les. A  mefure  qu'elles  croiffent ,  elles  agiftent  en 
quelque  forte  comme  des  corps  étrangers  fur  les 
organes  qui  les  renferment  ,  elles  les  compri- 
ment, &  la  portion  de  ceux-ci  qui  recouvre  leur 
fommet  ,  étant  celle  qui  offre  le  moins  de  réfif- 
tance ,  fe  détruit  peu -à- peu  pour  leur  donner 
paflage.  Mais  ce  travail  ne  s'exécute  pas  fais  qu'il 
en  réfulte  plus  ou  moins  d'irritation  ,  qui  eft  la 
fource  de  divers  fymptômes  fâcheux  qu'on  ob- 
ferve  à  cette  époque  chez  un  grand  nombre  de 
fujets. 

Comme  les  maux  qu'occafionne  la  Demition 
commencent  dès  I  âge  le  plus  tendre,  &  pour 
ainfi  dire  avec  la  vie  ,  leurs  fymptômes  font  moins 
déterminés-,  ils  font  plus  généraux  &  plus  fujers 
à  affecter  toute  l'économie  animale  que  ceux 
d'aucune  maladie  qui  attaque  les  adultes  -,  ils  fe, 
manifefient  fous  mille  formes  différentes.  Mais  à 
mefure  que  l'enfant  avance  en  âge,  ces  fymptô- 
mes (ont  moins  variés  &  moins  dangereux  ,  au 
point  que  la  fortie  des  Dents  molaiies  eft  bien 
moins  orageufe  que  celle  des  petites  Dents,  & 
que  tes  fécondes  Dents  fortent  pour  l'ordinaire 
fans  occafionner  aucune  incommodité. 

Les  maux  qu'occafionne  la  Dentition  peuvent 
ê're  didingués  en  locaux  ,  &  en  généraux  ou  qui 
affectent  tout  le  fyftêrrie.- 

Lcs  fymptômes  locaux  font  le  gonflement  des 
gencives ,  leur  inflammation  ,  &  la  douleur  qui  fe 
fait  fentir  dans  ces  parties,  &  que  l'enfant  mani- 
fefte  par  fon  inquiétude,  fes  cris,  fon  agitation, 
par  le  mouvement  qu'il  fait  pour  porter  à  la  bou- 
che fes  mains  &  tous  les  corps  qu'il  peut  faifir. 
La  bouche  devient  plus  chaude  &  la  falive  coule 
plus  abondamment  qu'à  l'ordinaire. 

Les  fymptômes  généraux  font  la  fièvre,  &  les 
convulfions  univerfelles.  La  fièvre  eft  quelquefois 
très-légère  &  quelquefois  violente  •,  elle  s'élève 
&  augmente  fouvent  avec  une  grande  rapidité , 
&  elle  tomba  de  même  -,  l'on  obferve  les  plus 
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grandes  variations ,  à  cet  égard  ,  dans  l'efpace  de 
deux  ou  trois  heures. 

On  peut  former  une  troifième  clafTe  de  fymptô- 
mes qui  affeclent  certaines  parties  du  corps  par 
fympathie  ;  ceux  -  ci  l'ont  le<  plus  variés  &  les  plus 
compliqués ,  parce  que  leurs  caraclères  &  leurs 
apparences  étant  jufqu'à  un  certain  point  déter- 
minées par  la  nature  des  parties  qu'ils  affeclent , 
ils  imitent  un  grand  nombre  de  maladies.  Les 
principaux  &  les  plus  fréquens  de  ces  fymptômes 
font  la  diarrhée  &  différentes  fortes  d'éruptions  , 
particulièrement  celle  qui  porte  le  nom  de  croûte 
rie  ira  -,  ceux-ci  font  en  général  regardés  comme 
étant  plutôt  favorables  à  l'enfant  ,  &  ils  le  font 
en  effet  jufqu'à  un  certain  point  ,  car  on  voit 
rarement  les  enfans  qui  en  font  atteints,  être  fujets 
à  d'autres  affeclions  graves  pendant  le  tems  de  !a 
Dentition.  D'autres  au  contraire  font  refterrés  , 
ils  perdent  l'appétit ,  ils  ont  de  l'opprelïion  & 
quelquefois  une  forte  de  refpiration  convuîfive 
qui  reîîemWe  à  celle  qu'on  obferve  dans  la  co- 
queluche; ils  font  fujets  à  des  convulfions  par- 
tielles, qui  fréquemment  dégénèrent  en  convul- 
sions générales;  leurs  urine  font  quelquefois  très- 
abondantes  &  d'autres  fois  en  trop  petite  quan- 
tité ;  on  a  vu  un  écoulement  femblable  en  appa- 
rence à  celui  qui  a  Heu  dansla  gonorrhée  viru- 
lente avoir  lieu  par  les  parties  naturelle?.  La  Den- 
tition occafionne  Couvent  un  gonflement  des  glan- 
des lymphatiques  du  cou  ,  &  fi  l'enfant  a  une 
forte  difpofitiou  aux  écrouelles,  cette  irritation 
pourra  déterminer  ie  développement  de  cette  ma- 
ladie, comme  on  le  voit  fur-tout  à  i'époque  de  la 
poulie  des  fécondes  Dents. 

Le  travail  des  Dents  peut  être  accompagné  de 
beaucoup  d'autres  fymptômes  qui  nous  font  incon- 
nus, à  caufe  de  l'iinpollibilité  où  font  en  général 
ks  malades ,  de  rendre  compte  de  leurs  fenfations. 
P'mficurs  desfymptômes  de  la  Dentition  font  dan- 
gereux -,  tels  font  en  particulier  ceux  qui  attaquent 
3a  conflitutîon  ,  &  ceux  qui  affeclent  quelque 
partie  eflentielle  à  la  vie  ,  le  cerveau  ,  par  exem- 
ple. La  fièvre ,  il  efi  vrai  ,  dure  rarement  allez 
long -tems  pour  tuer  le  malade;  mais  les  convul- 
îiuns,  celles  fur -tout  qui  affectent  tout  ie  corps 
deviennent  fonvent  funefles.  Les  corn  ullions  lo- 
cales qui  n'aff:clent  pas  une  partie  e'Tentielle,  ne 
wient  pas  quoique  violentes  -,  il  en  efi  de  même  de 
divers  autres  fymptômes  dont  la  préience  dans  cer- 
taines parties ,  met  le  malade  hors  de  danger ,  en 
prévenant  l'affcclion  d'organes  plus  importans. 
Ç'eft  ainfi  que  la  diarrhée  &  les  éruptions  ;\  la 
p. au  annoncent;  en  général  une  Dentition  peu 
wageufe. 

La  d  fpofidon  aux  affeclions  fympathiques ,  en 
f.onféquence  de  quelque  irritation  locale,  paroît 
tue  universelle  dans  tout  le  fyfiéme  chez  les  en- 
î'ans  en  très-bas  âge-,  etft  par  cette  raifon  qu'une 
gàrtkujièxe  4'iri«suQtt  octaûoane  facile.- 
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ment  chez  eux  des  convulfions  générales.  A  me- 
fure  que  leur  corps  fe  développe  &  que  chacun 
de  leurs  organes  s'ifole  davantage  des  autres  par 
l'exetcice  des  fondions  qui  lui  font  propres  ,  la 
difpoftrion  aux  fympathies  particulières  fe  mani- 
fefb  davantage.  Mais  cette  difpofition  même  s'af- 
foiblit  peu-à-peu  avec  le  tems,  tellement  qu'à 
l'époque  de  la  féconde  Dentition  on  voit  rare- 
ment que  la  fortie  des  Dents  occafionne  aucuns 
fymptômes ,  ailleurs  que  dans  les  parties  immé- 
diatement afilclées;  &  cela  s'obferve  d'une  ma- 
nière encore  plus  marquée  chez  les  Adultes.  Mais 
les  fymptômes  locaux  chez  ces  derniers  font  fou- 
vent  beaucoup  plus  violens  que  chez  les  enfans  j 
on  voit,  par  exemple,  que  la  fortb  d'une  D;nt 
de  fagefi'e  efi  accompagnée  chez  bien  des  gens 
d'une  douleur  exceflive  &  d'une  inflammation 
conftdérabie ,  ce  qui  n'arrive  point  aux  enfans  j 
l'inflammation  locale  n'eft  jamais  bien  grande 
chez  eux ,  jamais  on  ne  voit  qu'elle  s'étende  fur 
une  partie  quelconque  du  vifage. 

On  ne  peut  pas  dire  cependant  que  les  fymptô- 
mes de  la  Dentition  foient  toujours  limités  chez 
les  Adultes,  aux  organes  où  s'en  fait  le  travail  \ 
car  l'on  voit  des  cas.de  Dentition  chez  des  gran- 
des perfonnes  où  les  fymptômes  de  fympathie 
générale  font  extrêmement  marqués  -,  mais  ces  cas 
(ont  peu  fréquens ,  &  ils  annoncent  chez  ces  per- 
fonnes une  difpofition  particulière  &  conftitu-- 
tionnelie  aux  affeclions  fympathiques  ,  ou  ce 
qu'on  appelle  ordinairement  ,  une  irritabilité 
exceffive  du  fyfiême  nerveux. 

Les  douleurs  qu'occafionne  la  fortie  des  Dents 
chez  les  Adultes,  font  four  eut  périodiques,  re- 
venant à"  des  époques  réglées,  ce  qui  les  a  fait 
prendre  pour  des  fymptômes  fébriles.  On  les  & 
auffi  fréquemment  confondues  avec  des  affeclions 
iheumatifmales  *,  &  ces  faufils  notions  ont  con^ 
duit  les  Praticiens  à  appliquer  ici  les  remè  les 
appropriés  à  ces  différentes  maladies  ,  mais  inuti- 
lement ;  la  Dent  commençant  alors  à  fe  fjair« 
appercevoir ,  a  montré  ia  vraie  caufe  de  ces  fymp- 
tômes ,  qu'on  auroit  probablement  fait  ceffer,  (î 
l'on  eût  fendu  la  gencive  qui  ia  recouvroir.  Com- 
me ces  Dents ,  &  particulièrement  celles  dont  la 
fortie  a  été  fort  retardée,  crohTenî  beaucoup  pi u j 
lentement  que  les  autres,  on  voit  les  fymptômes 
qu'occafionne  leur  fortie  fe  renouveiler  à  pla- 
fieurs  reprifes.  îi  n'tÙ  pas  ai  Té  ds  déterminer  juf-. 
que?  à  quel  point  les  enfans  font  fujets  à  éprou- 
ver diffétens  paroxyfmes  des  douleurs  caufées 
par  h  Dentition;  mais  la  celfaiion  &  le  retour 
.alternatif  des  fymptômes  fympathiques ,  ferablent 
montrer  au  moins  qu'eli;*  font  fujettes  à  des  exa- 
cerberions &  des  réraiffions  alternatives. 

Le  traitement  des  maladies  occasionnées  piï 
la  Dentition  ne  peut  être ,  par  ia  nature  même 
de  ces  affections,  que  local  &  momentané ,  ior* 
même  qu'il  eft  dirigé  vers  la  caufe  du  mal ,  feule.- 
aiédaode.  de,  Is  tendre  efficace^  Les  calmatis  & 
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les  anodins  pourront  quelquefois  difliper  l'irri- 
tation en  diminuant  la  fenfibiliré  des  parties  -, 
mais  fi  l'on  peut  détruire  la  caufe  du  mal  ,  cela 
vaut  mieux  que  d'employer  des  palliatifs  dont 
l'effet  fera  généralement  bt-aucoup  trop  partager. 
Lorfque  l'afft  clion  fympathique  eft  partielle  & 
limitée  à  quelque  organe  qui  n'efl  p3s  eflentiel 
à  la  vie  ,  il  vaut  mieux  la  laifler  fubfificr  que 
d'entreprendre  de  la  guérir  ,  de  peur  qu'elle  ne 
(bit  remplacée  par  de  plus  fâcheux  fymptômes. 
Ainfi  ,  lorfque  la  Dentition  occafionne  la  diar- 
rhée ,  le  mieux  efl  de  laifler  continuer  cette  éva- 
cuation •,  feulement  on  peut  la  modérer  quand 
elle  devient  trop  violente  ,  comme  cela  fe  voit 
quelquefois.  Il  y  a  des  cas  où  l'eftomac  &  les 
intefîins  font  tellement  afFeélés  que  les  enfans 
peuvent  en  périr  d'épuifement  ,  l'eftomac  ne 
recevant  qu'une  très-petite  quantité  de  nourri- 
ture qui  fe  précipite  rapidtment  le  long  du  ca- 
nal inteftinal.  Mais  ,  dans  le  cas  contraire,  c'eft- 
à-dire  lorfque  les  enfans  font  refferrés ,  l'on  ne 
peut  mieux  faire  que  d't  xciter  jufqu'à  un  certain 
point  l'adion  des  intefîins  ,  &  d'entretenir  un 
peu  de  diarrhée  artificielle  avec  de  la  magnéfie , 
des  petiies  doies  de  rhubarbe  ou  d'autres  légers 
laxatif-.  C'efl  fur  le  même  principe  que  les  vé- 
flcatoires  réufliffent   fouvent   pour  difliper  ou 
prévenir   des  fymptômes  dangereux  ,  dans  les 
cas  fur-tout  où  il  s'ell  manifeflé  quelque  difpo- 
fition  aux  éruprions  cutanées.  Lorfque  la  fièvre 
efl  forte  ,  au  point  de  faire  craindre  pour  les 
conféquences  ,  on  efl  quelquefois  obligé  de  tirer 
du  fang.  Une  ou  deux  fangfues,  fuivant  l'âge  & 
la  force  de  l'enfant  ,  peuvent  remplir  cette  in- 
dication -,  on  peut  les  appliquer  à  la  jambe  ou 
derrière  les  oreilles-,  lorfque  la  diarrhée  efl  trop 
confidérable  ,  on  la  combat  avantageufement  par 
des  petites  dofes  d'yeux  d'écrevifles  ,  &  par  une 
goutte  de  laudanum  liquide,  donnée  de  tems  à 
autre  ,  fuivant  le  befoin. 

Toutes  les  fois  que  la  Dentition  occaflone  des 
accidens  dont  les  conféquences  peuvent  Être  alar- 
mantes,  &  que  les  moyens  ordinaires,  tels  que 
les  caïmans ,  les  antifpafmodiques ,  les  bains ,  &c. , 
ne  parviennent  pas  à  les  calmer  ,  il  faut  avoir 
inceffamment  recours  à  un  autre  moyen  plus  fûr 
&  plus  efficace-,  favoir ,  l'incifion  de  la  gencive 
jufques  fur  la  Dent.  Cette  opération  met  fin  à 
la  tenfion  produite  par  la  preffion  de  la  Dent , 
qui  tend  à  for  tir,  &  par  conséquent  à  l'irritation 
qui  en  réfultoir. 

Il  arme  fouvent,  &  fur-tout  lorfqu'on  a  eu 
recouis  de  bonne  heure  à  cette  incifion  ,  que  les 
gencives  fe  referment  fur  les  Dents  -,  en  pareil 
cas ,  on  voit  renaître  les  mêmes  fymptômes  qui 
fe  dillipent  de  nouveau  par  le  môme  moyen. 
M.  Humer  (i)  a  ouvert  jufqu'à  dix  fois  les  gen- 
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cives  fur  les  mêmes  Dents,  en  mettant  fin  par-lâ 
chaque  fois  aux  accidents  qui  rendoient  cette  opé- 
ration néceflaire-  On  a  objecté,  à  cette  méthode, 
qu'en  ouvrant  la  gencive  d'aflez  bonne  heure 
pour  qu'elle  puiffe  fe'  réunir,  la  portion  cicatrî- 
fée  fera  plus  dure  qu'elle  ne  l'eût  été  dans  foti 
état  naturel,  que  les  Dents  auront  plus  de  peine 
à  la  percer,  &  qu'elles  en  occafionneront  d'au- 
tant plus  de  douleur.  Mais  ce  raifonnement  eft 
contraire  aux  faits ,  car  nous  voyons  que  les  par- 
ties qui  ont  été  le  fiége  de  plaies  ou  d'ulcères 
font  toujours  plus  difpofées  a  céder  à  la  com- 
preffion  qu'aux  maladies  qui  peuvent  les  atta- 
quer-, d'où  il  réfulte  que  chaque  opération  ,  quoi- 
que fnivie  d'une  nouvelle  cicatrice ,  tendra  plu- 
tôt à  faciliter  le  paflage  de  la  Dent  qu'à  le  rendre 
plus  difficile.  On  a  donc  tort  de  négliger  ce 
moyen  de  fouiagement,  ou  d'attendre  ,  comme 
font  trop  fouvent  les  Chirurgiens  mômes  qui 
en  reconnoiflent  les  falutaires  effets ,  jufqu'à  ce 
que  la  dent  ait  confidérablement  élevé  la  gencive j 
car ,  pour  l'ordinaire  ,  c'efl  avant  que  les  Dents 
aient  fait  autant  de  progrès  qu'elles  occafionnent 
le  plus  de  fymptômes  fâcheux,  &  lorfqu'elles  ont 
percé  prefque  jufqu'à  la  furface  des  gencives, 
celles-ci  font  devenues  à-pea-près  intenfibles. 

Lorfque  les  Dents  commencent  à  caufer  de  la 
douleur  par  leur  accroiffement,  elles  font  déjà 
formées  au  point  qu'on  peut  aifément  les  apper- 
cevoir,?.u  travers  de  la  gencive.  On  apperçoit 
d'abord  les  Dents  de  devant,  non  au  bord  des 
gencives,  mais  à  leur  partie  antérieure-,  les  gen- 
cives font  alors  plus  larges  qu'à  l'ordinaire.  A 
cette  époque,  on  eft  obligé  de  faire  ies  incitions 
très  -  profondes,  pour  parvenir  jufqu'à  la  dent  ■■,  il 
faut,  pour  que  l'opération  ait  le  fuccès  defiré  , 
la  toucher  avec  l'inflrument ,  à  quelque  pro- 
fondeur qu'elle  foit. 

Lorfque  les  Dents  molaires  s'élèvent  dans  la 
gencive,  elles  en  font  paroître  le  bord  plus  plat 
&  plus  large.  Il  eft  plus  aifé  de  les  atteindre 
avec  l'inflrument  que  les  incifues  ou  les  ca- 
nines. 

Il  ne  faut  pas  faire  cette  opération  avec  un 
inflrument  dont  la  pointe  foit  très-fine  ,  comme 
Celle  d'une  lancette  ,  de  peur  que  cette  pointe  ne 
vienne  à  fe  cafîer  conrre  l'émail  de  la  Dent.  Un 
infîrumem  de  la  forme  du  phlème  ou  de  la  la- 
mette  allemande  ,  eft  p!us  convenable  &  plut 
commode  que  tout  autre  pour  certï  incifion. 
Voyez  les  planches.  L'opération  n'efl  ni  délicat© 
ni  difficile  à  exécuter.  La  tête  de  l'enfant  étant 
fixée  par  un  aide  ,  le  Chirurgien  lui  ouvrira  la 
bouche  d'une  main  ,  tandis  qu'avec  les  premiers 
doigts  de  l'autre  main  il  conduira  !e  tranchant  de 
fon  infiniment  le  long  des  gencives ,  &  fera  une 
incifion  cruciale  fur  chacune  des  Dents  qui  pa- 
roillent  s'élever.  Il  faut  appuyer  avec  aflez  do 
force  fur  les  gencives ,  pour  les  incifer  jufqu'à  la 
Dent  ,  lorfque  celk'Ci  eft  très-profonde  ;  mais 
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celan'eft  pas  bien  douloureux  pour  l'enfant,  les 
gencives  étant  des  organes  très-peu  fenfibles.  L'in- 
cirïon  fournit  quelques  gouttes  de  fang  -,  mais 
jamais  elle  n'en  donne  allez  pour  caufer  la  moin- 
dre inquiétude.  '11  n'efl:  pas  néccffaire  de  faire 
aucune  application  fur  la  plaie,  qui  ne  tarde  pas 
éfe  réunir  à  fa  partie  la  plus  éloignée  de  la,  Dent , 
fi  la  gencive  a  une  certaine  épaiffeur  -,  mais,  lorfque 
ceHe-ci  en*  déjà  fort  amincie  ,  elle  fe  retire  de 
deffus  la  Dent  dont  elle  laifle  la  couronne  à 
découvert. 

La  fortie  des  Dents  de  fagefTe  efl  fouvent  accom- 
pagnée d'une  circonflance  qui  n'a  pas  lieu  pour 
les  autres  Dents  ,  &  qui  contribue  à  la  rendre 
plus  difficile  ,  c'eft  que  ces  Dents  ne  trouvent 
pas,  dans  les  mâchoires  ,  la  plaie  néceffaire  pour 
fe  loger.  Lorfque  cala  fe  rencontre  ainti  dans  la 
mâchoire  fupéiieure  ,  la  Dent  efl  fouvent  re- 
poufTèe  en  arrière  ,  ce  qui  fait  qu'elle  vient  com- 
primer le  bord  antérieur  de  1  apophyfe  coro- 
noïde  ,  chaque  fois  que  l'on  ferme  la  bouche , 
&  qu'elle  occaftonne  ainfi  beaucoup  de  douleur. 
Si  c'efi  à  la  mâchoire  inférieure  ,  la  Dent  de- 
meure en  partie  cachée  dans  la  bafe  de  cette 
apophyfe ,  &  recouverte  de  la  gencive  ,  qui  fe 
trouve  comprimée  entre  cette  Dent  &  la  Dent 
oppofée  ,  à  chaque  mouvement  des  mâchoires. 
En  pareil  cas  ,  il  faut  divifer  entièrement  la  gen- 
cive, &  fouvent  cette  précaution  n'efl  pas  fuffifan- 
te.  Le  feul  moyen  qui  relie,  pour  remédier  à 
cette  incommodité,  efl  d'arracher  la  Dent  ou  les 
Dents  qui  l'occafionnenr. 

Il  n'y  a  point  de  Praticien  qui  n'ait  été  appellé 
à  voir  des  cas  de  maladies  occafionnées  par  la 
Dentition  ;  ils  font  fi  fréquens  ,  qu'il  pourra  pa- 
roître  inutile  d'en  citer  aucun  en  particulier  ;  & 
l'on  ne  finiroit  pas,  fi  l'on  vouloit  donner  des 
exemples  de  tous  les  maux  produits  par  cette 
caufe.  Nous  croyons  cependant  faire  plaifir  à  nos 
Lecteurs,  en  rapportant  quelques  faits  allez  fin- 
guliers  ,  &  qui  montrent  ,  tout  extraordinaires 
qu'ils  font,  ce  que  l'on  peut  attendre  de  la  mé- 
thode que  nous  avons  propofée.  Ces  cas  font 
racontés  par  M.  Hunter  ,  dans  fon  excellent 
Ouvrage  fur  les  maladies  des  dents  ,  dont  nous 
avons  extrait  une  grande  partie  de  cet  article. 

Cas  I.  Un  petit  enfant  fut  attaqué  de  contrac- 
tions fpafmodiques  des  mufcles  tlécbiiîcurs  des 
doigts ,  &  de  ceux  des  orreils.  Ces  fpafmes  al- 
lèrent au  point  de  tenir  les  doigts  &  le  pouce 
conllamment  fermés  &  comme  tordus.  On  avoit 
employé  pendant  pluiieurs  mois  tous  les  anti- 
fpafmodiques  ordinaires  ,  fans  aucun  fuccès.  M. 
Hunier  incifa  les  gencives  jufqu'aux'dems  ,  & 
en  moins  de  demi-heure,  tous  les  fymprômes 
fâcheux  furent  calmée  La  guérifon  ,  cependant, 
ne  fut  pas  permanente.  Les  gencives  fe  cicatri- 
sèrent ,  &  les  dents  continuant  à  croîrre,  elles 
eurent  bientôt  rempli  l'efpace  que  leur  avoient 
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procuré  les  fearifications ,  ce  qui  fit  reparoître 
tous  les  accidens  -,  mais  on  répéta  l'opération  » 
qui  fut  de  nouveau  accompagnée  du  plus  entier 
futçès. 

Cas  II.  Un  petit  garçon  de  deux  ans ,  ou  en- 
viron ,  éprouva  de  la  difficulté  &  de  la  douleur 
en  urinant ,  &  il  lui  fortoit  de  l'urètre  une  ma- 
tière purulente.  On  fut  d'abord  porté  à  foup- 
çonner  que  cet  enfant  avoit  reçu  de  manière 
ou  d'autre,  l'infeclion  du  virus  vénérien  ,  &  les 
foupçons  tombèrent  naturellement  fur  la  nour- 
rice. Mais  ces  fympiômes  parurent  admettre  des 
intermiffions  >  ils  s'appaifoient  jufqu'à,  un  cer-* 
tain  point ,  ceffoitnt  même  totalement  pendant 
quelque-rems ,  &  reparoùToient  enfuite.  Enfin  , 
l'on  s'apperçut  qu'ils  revenoient  chaque  fois  que 
l'enfant  étoit  prêt  à  mettre  une  nouvelle  dent  ; 
&  cela  fe  renouvelia  fi  fouvent ,  fi  conllamment 
'&  <i  régulièrement ,  qu'il  n'y  eût  plus  aucun  lieu 
de  douter  qu'ils  ne  fufTenî  occalionnés  par  la 
Dentition. 

Cas  III.  Une  femme  d'environ  vingt-fix  ans, 
fut  attaquée,  à  la  campagne,  de  douleurs  vio- 
lentes dans  la  mâchoire  fupérieure  ,  qui  s'éten- 
dirent enfin  fur  tout  le  côté  de  la  tête,  femblables 
à  celles  qui  réfultent  d'un  mal  de  dents  occa- 
fionné  par  un  coup  de  froid  ;  il  s'y  joignit  de  la 
fièvre,  &  la  maladie  fut  traitée  comme  une  fimple 
fluxion.  Elle  ne  céda  point  aux  moyens  indiqués 
fous  ce  point  de  vue  -,  on  crut  qu'elle  étoit  ner- 
veufe,  &  les  remèdes  employés  dans  cette  fuppo- 
fition  ne  réunirent  pas  mieux.  Quelques  mois 
après  ,  elle  fe  rendit  à  Londres  ,  toujours  fouf- 
frante  des  mêmes  maux.  M.  Hunter ,  en  exami- 
nant fa  bouche  ,  vit  la  pointe  d'une  dent  de  fa- 
geffe  qui  paroifloit  prête  à  fortir  •,  il  incifa  la 
gencive ,  &  la  maladie  ceffa  immédiatement. 

Cas  IV.  Une  femme  du  même  âge  que  cette 
dernière  ,  éprouva  de  violentes  douleurs  du'côté 
gauche  du  vîfage.  Ces  douleurs  étoient  pério- 
diques,revenant  régulièrement  tous  les  foirs  à  fix 
heures.  Elle  prit  du  kinkina,  des  remèdes  anti- 
moniauXjdes  anodins,  fans  aucun  fuccès.  Enfin 
une  des  pointes  de  la  dent  de  fagefTe  de  la  mâ- 
choire fupérieure ,  venant  a  fe  montrer  du  côté 
afFeclé,  on  foupççonna  la  vraie  caufe  de  fes  fouf- 
frances;  on  incifa  la  gencive,  &  la  douleur  nefe 
fit  plus  refîeniir. 

M.  Tiflbt  a  vu  une  femme  de  vingt-huk  ans, 
qui ,  après  avoir  beaucoup  foufFert  à  l'occafion 
de  la  fortie  des  deux  premières  derts  de  fagefTe, 
de  douleurs  très-vives  dans  la  tête  &  dans  les 
mâchoires  accompagnées  de  convulfions  fortes  & 
fréquentes ,  fut  débarraffée  de  ces  fymprômes , 
prtfque  fans  aucun  fecours.  rtîais  au  bout  de  fix 
mois,  l'éruption  de  la  troifième  de  ces  dents, 
ramena  tes  mêmes  accidens.  Des  remèdes  vioîens 
auxquels  elle  eut  recours  ,  déterminèrent  une 
fiè-vre  très-fâcheufe^  enfin  les  convuLfions  ctf- 
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fèrent  comme  les  précédentes  fois  ,  quand  la 
dent  fut  fonie,  mais  la  malade  demeura  attaquée 
d'une  phtilie  pulmonaire  ,  dont  elle  périt  peu 
après. 

DÉNUDATION,  Denudatio  ,  état  où  un  os 
paroît  à  découvert.  Cet  accident  eft  affez  ordi- 
naire dans  les  fractutes  compliquées  avec  plaies, 
dans  les  bleffures  de  tête ,  &c.  On  croyoit  affez 
généralement  que  tout  os  qui  étoit  à  découvert, 
devoit  néceffaitement  s'exfolier  -,  cette  opinion , 
qu'on  a  cru  fanfTe  ,  a  cependant  été  confirmée 
par  les  expériences  de  M.  Tenon,  ainfi  qu'on  le 
verra  à  l'anicle  Exfoliation.  Elle  a  donné 
lieu  à  ce  qu'on  confervât,  pendant  un  rrès-long 
tems  à  découvert  ,  les  os  dans  les  plaies  avec 
Dénudation,  toujours  dans  l'expectative  que  la 
portion  d'os  dénudée  alloif  fe  féparer;  mais  des 
obfervations  modernes  ont  fait  voir  que  la  Dé- 
nudation de  los  n'étoit  point  un  obftacle  à  la 
réunion  des  plaies.  L'expérience  a  appris  que  des 
lamb<  aux  de  chairs  fe  font  re'colés  auifi  aitément 
à  la  furface  d'un  os  découvert,  qu'avec  les  par- 
lies  molles.  Lorfqu'il  n'eft  pas  potiible  de  recou- 
vrir les  os  des  parties  dont  ils  ont  été  dépouillés 
par  quelqu'accident ,  la  guérifon  ne  peut  le  (aire 
que  par  une  exfoliation  de  la  lame  extérieure  de 
l'os*,  mais  la  lame  qui  s'exfolie  eft  quelquefois  ft 
mince  ,  que  cette  féparation  eft  infenfible  ;  c'étoit 
pour  l'empêcher  ,  que  Bellofti  avoit  imaginé  de 
trouer  la  furface  des  os  découverts  avec  le  trépan 
perforatif.  On  voit  croître  à  travers  ces  trous , 
des  bourgeons  charnus  qui  paroiflent  recouvrir 
effectivement  la  futface  de  l'os ,  mais  elle  n'eft 
pas  confervée  par  ce  moyen  ^  l'exfoliation  infen- 
iible  s'en  trouve  feulement  accélérée,  parce  que 
la  réfiftance  que  la  lame  de  l'os  qui  doit  fouf- 
frir  exfoliation,  oppofe  à  l'action  des  vaiffeaux 
qui  font  effort  pour  la  féparer,  devient  beau- 
coup moindre.  La  Dénudation  de  l'os  eft  un 
accident  qu'on  voit  quelquefois  après  les  ampu- 
tations des  groi  membres  ,  où  peu  de  mufcles 
font  adhérens  dans  toute  l'étendue  de  l'os.  Elle  n'ar- 
rive jamais  lorfque  la  réfection  des  chairs  a  été 
bien  faite ,  &  que  l'os  a  été  fcié  bien  exactement 
au  niveau  des  chairs  rétractées.  Mais  lorfque  l'os 
eft  faillant,  les  chairs  qui  le  recouvrent  fe  dé- 
truifent  affez  facilement  par  la  fuppuration,  fur- 
tout  dans  les  fujets  mal  conftiùtés  ,  ou  par  le  def- 
féchement ,  &  alors  l'os  refte  à  découvert.  La 
Dénudation  commence  toujours  par  l'extrémité 
de  l'os  faillant ,  &  fe  borne  ordinairement  à  une 
certaine  étendue  de  cette  extrémité,  parce  que 
les  chairs  qui  font  vers  la  bafe  de  la  portion  d'os 
qu'excède  la  furface  du  moignon  ,  fonrniffent  des 
vaiffeaux  pour  entretenir  desmammelons  charnus 
fur  une  grande  portion  de  cette  faillie.  Le  terr.s 
procurtroit  la  chute  de  la  partie  découverte , 
mais  I'exfoliation  qui  s'en  feroit ,  n'empêcheroit 
pas  le  moignon  d'être  conique  par  la  faillie  de 
l'os ,  ce  qui  eli  un  bien  grand  inconvénient  dans 
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le  traitement  de  la  plaie  après  une  amputation. 
Voyei  les  articles  Saillie  &  Amputation. 
Ancienne  Encyclopéd.  (M.  Petit-Radez.) 

DÉPILATOIRES.  On  donne  ce  nom  à  cer- 
tains remèdes  caufiiques,  qui  font  tomber  les  poils 
de  la  peau.  Il  font  indiqués  dans  le -cas  où  une 
partie  eft  couverte  de  poils  contre  l'ordre  de  la 
nature.  On  fe  fert,  dans  cette  intention ,  de  chaux 
vive  et  d'orpiment;,  et  pour  cet  effet  on  ré- 
duit ces  fubilances  en  pâte  avec  dufavon.,  en 
proportion  plus  ou  moins  forte. 

DÉPLACEMENT.  Nom  générique  qu'on 
donne  à  toutes  les  maladies  oecafionnJ-es  par  un 
changement  contre  nature  ,  dans  la  liruation  ref- 
peclive  de  certains  organes.  On  diftin^ue  trois 
genres  principaux  de  déplacemens ,  favoir ,  les 
Hernies,  les  Chutes  &  les  Luxations. 

DÉPÔT  ,  (  de  deponere  ).  D'après  la  fignifica- 
tion  propre  de  ce  mot ,  on  devroit  entenJre  par 
dépôt    tout  amas  d'humeurs  formé  lentement 
dans  quelque  partie.  L'ufage  a  voulu  qu'il  fût 
limité  aux  collections  de  matières  purulentes  que 
la  théorie  a  jugées  fe  former  dans  la  maffe  du 
i  fang  ,   pour  être  dépotées  enfuire   dans  une 
j  partie  quelconque  5   &  l'on  a  cru  pouvoir  l'op- 
i  pofer  à  la  dénomination  d'abcès  par  laquelle  on 
détïgne  des  tumeurs  formées  par  du  pus  produis 
dans  la  partie  même  où  il  fe  trouve  ,  en  confé- 
quence  d'une  inflammation  de  cette  même  partie. 
Les  Chirurgiens  cependant  ne  font  pas  toujours 
;  fidèles  à  cette  diftinction ,  puifqu'on  les  entend 
fréquemment  parler  de  dépôts  de  lait,  dénomi- 
nation qui  s'applique  ordinairement  à  des  engor- 
gement inflammatoires ,  furvenus  à  la  fuite  des 
couches  ,  &  fuivis  d'un  épanchement  de  pus , 
ou    de    férofité    purulente.  Nous  n'entrerons 
ici  dans  aucune  difeuffion  fur  la  diftinction  à 
faire  entre  le.  dépôt  &  l'abcès  ;  fi  l'on  eft  fondé  à  les 
regarder  en  théorie  fous  difîerens  points  de  vue, 
la  Chirurgie  pratique  n'y  met  aucune  différence. 
Voyt\  Abcès  &  Suppuration. 

DÉPRESSION,  [e».*^r.  Veprcjfio,  introcejpo 
cranii.  C'eftainfi  qu'on  appelle  la  rentrée  des  tables 
du  crâne  à  l'endroit  quia  été  primitivement  frappé  , 
de  même  qu'on  voit  l'extérieur  d'un  pot  d'étain 
être  enfoncé  après  un  coup  porté  avec  une  cer- 
taine violence.  Il  peut  fe  faire  que  les  os  fe  dé- 
priment ou  s'enfoncent  chez  les  enfans  dont  le9 
os  du  crâ^e  n'ont  point  encore  acquis  toute  la 
folidité  qu'ils.auront  par  la  fuite1,  quoique  cepen- 
dant le  rétabliftement  qui  s'enfuit  auffi-tôt  ,  rende 
cette  Dépreftïon  affez  rare  •,  mais  fouvent  anfiî 
l'on  s'eft  mépris  fur  le  véritable  caractère  de  cette 
Dépreffion,<en  croyant  qu'elle  avoit  lieu  lorfqu  il 
n'y  avoit  qu'une  iimple  affection  des  tégumens  y 
fans'aucun  vice  quelconque  au  crâne.  Les  Anciens  % 
qui  admèttoient  communément  ce  genre  de  Dé- 
1  preffion  ,  reconnoiftbient  anffi  divers  moyens  d'-p 
!  remédier  j  ils  avoient  recours  à  une  ventoufe  sèche  , 
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qu'ils  appliquaient  fur  le  lieu  déprimé  ,  &  qu'ils 
enlevoient  avec  une  certaine  force,  quand  elle 
avoit  bien  prife.  Si  ce  moyen  ne  leur  réuffiffoit 
point,  ils  avoient  recours  à  un  emplâtre  très- 
tenace,  au  milieu  duquel  ils  paflbicnt  une  anfe 
de  fil  pour  tirer  demis  avec  une  certaine  vio- 
lence j  &  fi  la  Dépreflîon  pet fifloit  à  être  toujours 
la  même,  ils  recouroient  au  tire-fond  dont  l'effet 
le  plus  indubitable  devoit  être  de  l'augmenter. 
On  peut  voir,  dans  la  Centurie  première  de  Fa- 
brice de  Hildan  ,  Obfervation  V ,  ce  qui  concerne 
ces  moyens  &  leur  application.  Paflbns  à  un  autre 
genre  de  Dépreflîon  qui  arrive  plus  communé- 
ment , celui-ci eft  toujours  accompagnédefraclure. 
Les  Grecs  lui  ont.  donné  le  nom  d'EjyK&v  ou 
«ï6a«<t«,  Les  pièces  du  crâne  ne  confervani  plus 
leur  niveau  dans  celle-ci,  fe  portent  fou vent au- 
dedans,feg!iffent  entre  la  dure-mère,  &  le  crâne, 
&  occafionnentdes  accidens  relatifs  à  la  compref- 
fton-,  accidens  qu'on  eft  loin  de  rapporter  à  une 
pareille  caule  L'enthiafis  comprend  fous  lui 
l'ecpiefma  ,  l'engifoma  &  le  camarofis.  Dans 
l'ecpiefma ,  il  y  a  plufieurs  fragmens  qui  fe  font 
déplacés,  &  qui  piquent  &  irritent  les  méninges  & 
le  cerveau  :  dans  l'engifoma  le  bout  détaché  d'une 
pièce  eft  tourné  vers  le  cerveau  &  les  membranes, 
pendant  que  l'autre  tient  encore  au  péricrâne  ; 
enfin ,  dans  le  camarofis  la  pièce  fait  voûte  vers  le 
cerveau,  qu'elle  comprime.  11  eflafiez  difficile  de 
concevoir  ce  genre  de  Dépreflîon ,  faRS  admettre 
une  folution  à  la  partie  la  plus  faili.mte  de  la  voû- 
te. Job  vanMeckern  dit  cependant  l'avoir  obfervé 
une  fois;  mais  c'étoit  chez  un  enfant,  où  la chofe 
eft  beaucoup  plus  facile  à  concevoir.  Quoiqu'il 
en  foit,  certains  Auteurs  admettent  encore  une 
çfpèce  de  Dépreflîon  beaucoup  plus  difficile  à 
comprendre,  c'eft  celle  où  la  table  extérieure  de 
l'os  eft  enfoncée ,  fans  que  l'interne  ait  fouffert 
le  moindre  changement.  Scultet  parle  d'un  pareil 
enfoncement  qu'il  a  eu  occafion  d'obferver  chez 
une  perfonne  de  trente  ans,  qui  étoit  tombée  de- 
puis quelques  jours  fur  un  efcalier.  Ce  Praticien 
avoit  déjà  annoncé  la  néceflité  du  trépan  dans  le 
cas  où  la  table  interne  auroit  été  fracturée  ;  mais 
les  accidens  ne  furvenant  point ,  &  tout  paroiflant 
dans  l'état  le  plus  naturel  du  côté  de  la  vie,  on 
différa  l'opération ,  &  enfin  le  malade  guérit  fans 
elle.  Nous  renvoyons  les  procédés  qu'on  doit 
fuivre  dans  les  différens  cas  de  Dépreflîon  que 
nous  venons  de  décrire  à  l'article  Trépan. 
(  M.  Petit  -  Radzl.) 

DÉPURATIFS  DE  L'AIR.  Ce  font  les  dif- 
férens moyens  que  l'on  emploie  pour  purifier 
l'ait  putride  des  hôpitaux,  des  prifôns,  des  ap- 
partemens  de  malades,  &  des  antres  lieux  ren- 
fermés, où  l'on  a  lieu  de  craindre  des  exha'ai- 
fom  dangereufes.  Ces  moyens  confinant,  i.°  à 
jrenouve'.ler  l'air,  en  ouvrant  des  fenêtres,  des 
portes,  des  cheminées  qui  fe  correfpondent,  ou 
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en  faifant  ufage  de  ventilateur  :  z.°  à  allumer  deî 
feux,  ou  de  la  poudre  à  canon:  3.0  à  faire  des 
fumigations  aromatiques  -,  4.0  à  faire  évaporer  du 
vinaigre,  de  l'acide  muriatiquei  à  introduire  de 
l'air  déphlogiftiqué. 

DESCENTE.  Voyei  Herwie. 

DESSICCATIFS.  L'on  donne  ce  nom  aux 
topiques  qui  abforbent  la  trop  grande  humidité 
d'un  ulcère  ,  ou  qui  en  donnant  du  ton  aux 
parties ,  &  en  diminuant  leur  irritation  ,  pré- 
viennent l'écoulement  trop  abondant  du  pus ,  ou 
de  férofité  ichoreufe.  L'on  emploie  comme  Def- 
ficcatifs,  les  plumaceaux  fecs  ,  le  bol  d'Arménie, 
la  pierre  calaminaire,  la  tutie,  les  fleurs  de  zinc, 
la  cérufe  ,  la  litharge  ,  le  fucre  de  faturne ,  le 
camphre,  l'encens,  le  maftic  ,  l'eau  de  chaux, 
&c.  Voyei  Ulcère. 

DÉTERSIFS.  Nom  que  l'on  donne  aux  to- 
piques dont  on  fe  fert  pour  déterger  ou  pour 
nétoyer  les  ulcères.  Ces  remèdes  font  indiqués 
dans  les  -cas  de  plaies  &  d'ulcères  fordides.  L'in- 
ttntion  eft  de  faire  féparer  des  chairs  vives ,  les 
extrémités  à  demi  -  mortifiées  des  vaifleaux  qui 
conftituent  la  furface  de  l'ulcère;  On  diftingue 
les  Déterfifs  en 

Amers,  comme  le  chardon  bénir  ,  la  petite 
centaurée,  l'ariftoloche,  le  trèfle  d'eau,  la  gen- 
tiane. 

Balsamiques,  comme  la  myrrhe,  l'aloësj 
le  baume  deCopahu. 

Acres  ,  comme  l'iris ,  la  racine  d'arum ,  la 
fabine  ,  la  clématite,  le  verd  de  gris,  l'onguent 

égypriac. 

Doux  ,  comme  le  miel ,  le  fucre. 
Salins,  comme  le  fel  ammoniac,  l'eau  de 
chaux. 

Mercuriels  ,  comme  le  mercure  doux,  le 
précipité  rouge  ,  la  folution  aqueufe  de  fubiimé 
corrofif  ,  l'eau  phagédénique.  Voye[  Ulcère. 
Pharmacologie  chirurgicale  de  Plcnck. 

DEVENTER,  (Henri  de)  Flamand.  II  fut 
Orfèvre  dans  fa  jeunette  ,  &  imagina  plufieurs 
inftrumens  propres  à  corriger  la  défecluofité  des. 
membres.  Il  fit  même  plufieurs  voyages  en  Dane-» 
marck ,  &  fut  récompenfé  de  Cbriftian  V,  pour 
plufieurs  pièces  de  mécaniques  qu'il  lui  préfenta. 
Il  pratiqua  enfuite ,  comme  Médecin  gradué ,  à 
la  Haye,  &  s'y  adonna  à  la  pratique  des  accou- 
chemens.  il  réuflît  beaucoup  dans  cette  partie  , 
&  peut-être  dut-il  fesfuccès,  aufli-bien  aux  Elèves 
qu'il  forma,  qu'à  l'Ouvrage  qu'il  fit  paroître  fous 
ce  titre  :  Obfervationes  Chirurgien  novum  lumen 
exhibentes  obftetricibus ,  Lcidœ ,  1701,  in- 4.°  Cet 
Ouvrage  eft  le  réfultat  d'une  pratique  longue  & 
réfléchie  ;  car  fi  l'on.en  croit  ce  que  l'Auteur  en 
dit  dans  fa  Préface  ,  ce  n'eft  qu'après  douze  ans 
d'un  travail  continu  ,  qu'il  l'a  fait  paroître.  On 
trouve  quelques  endroits  où  l'Auteur  s'écarte  de 
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fun  fujet;  ainfi,  tout  en  décrivant  le  baffîn ,  il 
parle  des  luxaiions  des  vertèbres  ,  qu'il  admet 
bonnement.  <<  J'ai  trouvé  ,  dit  Deventer  ,  quel- 
ques perlbnnesqui  avoient  les  vertèbres  de  l'épine 
luxées ,  de  manière  que  les  extrémités  inférieures 
étoiem  paralytiques  ,  &  fans  aucun  mouvement. 
A  mefure  qut  je  rendois  aux  vertèbres  leur  fi- 
tiiation  naturelle  ,  le  mouvement  des  extrémités 
révenoif,  &  lorfqu'elles  furent  réduites ,  elles  fe 
linrent  debout  &  marchèrent ,  quojqu'avec  moins 
de  forces  qu'auparavant,  la  réducli.»n  n'ayant  pu 
être  fi  parfaite ,  qu'il  ne  reftât  quelque  défaut 
dans  l'articulation,  jj  Deventer  ett  un  des  Ac- 
coucheurs qui  ait  mieux  parlé  de  la  pofuion  ref- 
peéïive  de  l'utérus,  &  qui  ait  touché  la  diffé- 
rence qui  eft  dans  la  direction  du  vagin  ,  compa- 
rée à  celle  de  la  matrice.  B.uhier  d'Ablaincour, 
Docteur- Régent  de  la  Facubé  de  Médecine  de 
Paris ,  eft  Editeur  d'une  traduclion  de  Deventer; 
il  y  a  ajouté  une  favante  Préfice,  où  Ton  trouve 
quelques  remarques  fur  les  faits  les  plus  inté- 
reffans.  Haller  parle  d'un  Ouvrage  polihume ,  qui 
parut  en  Hollandois,  à  Leyde  ,  en  1759.  Il  y 
iraite  de  la  carie,  du  fpina-vertofa  >  &  de  quel- 
ques factures,  &  fait  des  remarques  fur  plufieurs 
cas  particuliers,  f  M.  Petit-Radez.  ) 

DIABOTANUM.  Emplâtre  auquel  on  a  donné 
ce  nom  ,  à  caufe  de  la  grande  quantité  de  planks 
qui  entrent  dans  fa  composition,  conjointement 
avec  différentes  gommes -réfines.  On  l'emploie 
comme  réfolutif ,  pour  les  loupes  ,  pour  les 
glandes  engorgées  &  fquirreufes  ,  pour  différentes 
autres  efpèces  de  tumeurs.  Quoiqu'il  foit  encore 
en  ufage  dans  notre  pays,  les  Etrangers  l'ont  re- 
tranché depuis  long-tems  de  leurs  pharmacopées  \ 
&  il  n'eft  pas  douteux  qu'on  ne  pût  le  remplacer 
utilement  par  quelqu'autre ,  dont  la  composition 
leroit  beaucoup  plus  fimple  ,  tel  que  l'emplâtre 
de  ciguë.  Voye\  Emplâtre. 

DIACHYLON  SIMPLE.  Emplâtre  compofé 
d'huile  &  de  litharge.  On  l'emploie  comme  une 
application  très-douce  fur  des  parties  excoriées, 
fur  des  plaies  fuperficielles , &c.  où  il  ne  remplit 
d'autre  objet,  que  de  maintenir  la  fouplefié  &  la 
chaleur  dans  les  parties  affectées ,  &  de  les  garan- 
tir de  l'air-,  ce  qui  eft  tout  ce  que  l'on  peut  at- 
tendre d'aucun  emplâtre  en  pareil  cas.  Le  Dia- 
chylon  fimple,  Tcrt  de  bafe  à  d'autres  emplâtres, 
&  particulièrement  au  Diachylon  gommé. 

DIACHYLON  GOMMÉ.  Ceft  le  Diachybn 
fimple  combiné  avec  une  certaine  proportion  de 
réfines  ou  gommes-réfincs.  Cet  emplâtre  eft  d'un 
grand  ufafe,  &  on  l'emploie  avec  fuccès  pour 
réfoudre  des  tumeur»,  ou  pour  les  amener  à  fup- 
puration  \  on  s'en  fert  p.irnculièrement  pour 
fo  dre  les  dureté*  q,:i  r-'ftf.nrdi.ns  certains  abcès, 
après  une  fiippuration  imparfaite. 

B1ACOPE.  t\u*m\  Licijio.  Tous  Us  pafTages 
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d'Hippocrate  ,  où  il  eft  fait  mention  du  Dîacopé  , 
indiquent  que  cet  Auteur  défignoit  par  lui  une 
divifton  réefte  de  quelques-unes  de  nos  parties» 
&  telle  que  celle  que  nous  l'indiquons  aujourd'hui 
fous  le  nom  d'Incifion.  Galien  eft  le  premier 
qui  ait  détourné  le  fens  de  ce  mot,  &  qui  ait 
déligné  par  lui  une  folution  du  crâne ,  faite  par 
un  inftrument  tranchant  ,  ce  qui  revient  à  la 
plaie  des  os  des  Modernes.  Il  a  indifféremment 
employé  le  mot  Eccopé  ,  Diacopé  ,  &  Edra  , 
pour  indiquer  cette  atfeclion.  (  M.  Petit- 
Radez.  ) 

DIAGNOSTICS.  àuynç-ix*  tm^eî '  .Signa  Diagnof- 
tica.  On  défïgne  ainfi  les  phénomènes  ou  apparences 
xtraordinaires  qui,  parohTant  dans  l'organifme, 
eannoncent  un  dérangement  quelconque  dans 
l'ordre  de  fes  fonctions.  Les  Diagnoftics ,  dans  la 
partie  de  l'Art  de  guérir ,  que  nous  traitons  ici  y 
font  d'une  nécefTué  indifpenfable  à  tous  ceux 
qui  défirent  mettre  fes  préceptes  à  exécution.  Ils 
font  l'aimant  qui  dirige  de  la  manière  la  plus  cer- 
taine le  navigateur  au  milieu  d'une  mer  remplie 
d'écueils,  &  ,  comme  l'obferve  Baglivi ,  fie  ut  juris 
peritis  ex  faâo  jus  oritur,  ita  nobis  à  reclâ  morbi 
cog.-iitiane  univerfa  curationum  argumenta  mani- 

fifiantur   igitur  fi  verum  fateri  decet  prima 

bafis  curandorum  (morbotum  )  eft  reda  corumdem 
co'gaitio  atçue  débitant  unius  ab  alio  diferimeru 

On  peut  dire  qu'après  Hippocrate  ,  Celfe  eft 
celui  des  Auteurs  qui  fe  foit  le  plus  étendu  fur 
les  Diagnoftics  des  maladies  chirurgicales  ;  tons 
les  tableaux  qu'il  nous  en  a  lai  (Té  font  calqués  en^ 
maître,  on  y  voit  par-tout  la  touche  d'un  efprit 
obfervareur ,  qu'il  devoit  fans  doute  aux  con- 
noiflances  profondes  qu'il  avoit  puifées  de  l'oracle 
de  Cos.  ./Ètius  &  Paul  ont  marché  fur  fes  traces, 
&  fucceffivement  tous  ceux  qui  ont  pris  à  fa 
fourcej  en  forte  qu'on  peut  dire  que  le  Diagnoftic 
de  ce  genre  de  maladies  eft  aujourd'hui  porté  aa 
plus  haut  point  de  certitude  où  il  çu<ffe  par- 
venir. Mais  eft -il  arrivé  là  où  il  le  fera,  ou 
pourra  être  par  la  fuite  ?  Telle  certaine  que  foie 
la  Chirurgie,  dans  (es  différentes  branches,  tel 
rapport  qu'on  trouve  entre  une  fuite  de  phéno- 
mènes ,  St  la  caufe  qu'on  préfume  la  faire  naître 
&  tel  bien  jugé  que  foit  ce  rapport  par  un  efprit 
fufceptible  de  combiner  une  chaîne  d'idées,  il 
eft  cependant  nombre  de  côtés  qui  s'ouvrent  en- 
core à  l'erreur,  foit  par  rapport  au  fiége  de» 
maladies,  ou  àkurscaufes ,  foit  relativement  aua 
dégénérecences  ou  te  m'maifons  par  lefquelles 
elles  paftlnr  du  domaine  de  la  Médecine  dans 
celui  de  la  Chirurgie.  Un  épanchemenr  s'eft-il 
formé  à  la  fuite  d'un  coup  reçu  à  la  tête  „  une 
affeclion  carorique,  la  paralyfie,la  fièvre  le  dé- 
lire,  fen;  fans  contredit  des  fignes  certains  qui 
l'annoncent ,  quand  ils  paroifiént  long-tems  aprèî 

Ique  le  coup  a  été  porté,  Ôc  qu'ils  le  fuctèdtnt 
4'u.n.e  manière  alfez  régulière».  Mais  suffi, .quand* 
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J'épanchement  arrive ,  les  effets  de  la  commotion 
perfifiant  encore,  ces  derniers  fe  confondent 
avec  ceux  qui  dérivent  de  la  préfence  des  ma- 
tières épanchées  ,  &  de  cette  coalition  naît  j 
une  complication  de  phénomènes  fur  la  caufe 
defquels  l'efprit  refte  de  toute  part  incertain. 

Les  Auteurs  ont  étahli  un  très -grand  nom- 
bre de  Diagnofiics ,  &  ils  leur  ont  donné  à 
chacun  des  noms  différens  \  mais  plulienrs  font, 
dans  le  fond  ,  abfolument  les  mêmes  \  tels  font  . 
les  propres  ,  les  pofitifs  ,  les  univoques  & 
pathognomiques  qui  annoncent  fi  clairement  le 
caractère  d'une  maladie ,  qu'il  eft  impoffible , 
quand  on  les  a  bien  faifis ,  de  ne  point  connoître 
fa  nature.  Ainfi  ,  l'iffue  de  l'urine  ,  des  matières 
ftercorales  ou  chymeufes,  dans  une  plaie  du  bas- 
ventre,  indiquent  que  la  veifie ,  les  uretères  ou 
les  intcftins  (ont  léfés.  Les  exclufifs  font  ceux 
qu'on  -déduit  par  l'analyfe  ou  ia  réduction ,  & 
qui  en  faifant  connoître  qu'une  maladie  n'eft  point 
de  telle  ou  telle  efpèee,  donnent  enfin  à  connoître 
celle  à  laquelle  elle  pourroit  appartenir.  Ainfl  , 
fuppofant  qu'un  homme  ait  un  hoquet  avec  un 
vomiflement  bilieux  ,  ou  de  matières  ftercorales , 
s'il  ne  paroît  à  l'aine  ou  autre  endroit  du  bas- 
ventre  aucune  tumeur  ,  cette  abfence  devient  un 
ligne  exclufif ,  qui  ,  raffinant  fur  la  préfence  de 
la  hernie,  fait  connoître  que  le  vomilfement  pour- 
roit provenir  d'un  volvulus  ou  de  toute  autre 
caufe  inférieure.  Les  rationels  font  ceux  qu'on 
déduit,  par  une  fuite  de  raifonnemens ,  des  appa- 
rences extérieures  relatives  à  la  létion  des  fonc- 
tions T  l'organifation  des  parties  affectées,  lafup- 
prefiîon  des  évacuations  naturelles  ou  l'appari- 
tion de  celles  qui  font  contre  nature  ,  &  enfin 
de  l'efpèce  de  douleurs  &  des  remèdes  qui  la 
foulagenr.  Les  fenfibles  font  ceux  qui  s'offrent 
fpontanément  aux  fens ,  &  dont  la  perception  eft 
en  quelque  forte  forcée  ,  tant  ils  font  évidens  \ 
tels  font  l'érolion  dans  l'ulcère  ,  l'hémorrhagie 
dans  une  plaie,  la  flucluation  dans  une  hydro- 
pifie  par  épanchement,  &c.  On  ne  peut  compter 
fur  la  certitude  du  Diagnofîic  ,  qu'autant  qu'on 
connoîsra  d'avance  la  vraie  nature  des  maladies  , 
&  qu'on  en  aura  comparé  réciproquement  tous 
les  fymptômes.  Nous  renvovons  pour  les  dé- 
tails, aux  ditférens  articles  de  cet  Ouvrage. 
(M.  Pstit-Radez.) 

DIAPALME.  Emplâtre   compofé  à  peu-près 
comme  le  Diachyion  limpîe  ,  avec  l'addition 
d'un  peu  de  cire  &  de  vitriol  blanc.  On  l'emploie  ' 
comme  déterfif ,  defGccatif  &  cicatrifam. 

DJASTASE.  Alctçwc.  OU  S-iag-nfjia..  SubllLxalio. 
Les  Auteurs ,  à  commencer  par  Hippocrare,  ne  font 
pas  bien  d'accord  fur  la  fignification  de  ces  deux 
mots  qu'ils  emploient  affez  indifféremment  -,  tan- 
tôt ils  leur  font  lignifier  une  féparation  ou  dif- 
jonclion  des  os  réunis  par  fynathrofe ,  &  tantôt  5 
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un  fimple  écartement  de  ceux  qui  font  articulés 

par  arthrodie.  Souvent  même  ils  s'en  fervent  pour 
exprimer  l'efpèce  d'épanouiffement  convulfif  des 
I  doigts  fi  ordinaires  dans  les  affections  fpafmo- 
diques.  Aretée  ne  fait  nulle  diffi- 

culté de  l'employer  pourdéfigner  tout  état  plétho- 
rique des  veines  <f>M9»v  Piaç-mms  Aujourd'hui  ce 
terme  n'efl  plus  d'ufage  que  pour  défigner  un 
mouvement  forcé  des  os  articulés  par  un  gyn- 
glime  latéral,  &  notamment  celui  du  péroné  & 
du  cubitus  à  leur  articulation  inférieure  ou  la 
plus  mobile,  car  on  n'a  point  encore  fait  men- 
tion de  Diaftafis  ailleurs. 

J.  L.  Petit ,  dans  fon  Traité  des  maladies  des 
os,  croit  le  Diaflafîs  des  os  de  l'avant-bras  impof- 
fible ,  de  quelque  façon  que  l'avant-bras  ou  le*> 
poignet  puiffe  fe  luxer  :  il  prouve  fon  fentiment 
par  la  ftruClure  des  parties  -,  il  dit  cependant  que 
li  des  raifons  ne  démontrent  point  l'impombilité 
abfolue  du  Diaftafis  ,  dans  ces  articulations  > 
elles  autorifent  au  moins  à  juger  qu'il  doit  être 
infiniment  rare.  En  fuppofant,  en  effet,  qu'un 
effort  pût  être  tellement  combiné  qu'il  tendît  à 
fixer  un  des  os  ,  pendant  qu'il  écarteroit  l'autre 
&  le  feroit  fortir  de  fa  place  ,  il  eft  certain  qu'un 
pareil  écartement  ne  fera  jamais  la  fuite  d'une 
caufe  ordinaire,  &  qu'il  fuppofe  même  l'affem- 
blage  de  circonftances  fi  finguhères  que  J.  L. 
Petit  eft  bien  fondé  à  le  regarder  comme  impof- 
fible. Ce  grand  Praticien  a  cependant  trouvé  une 
efpèce  de  Diaftafis  qui  n'étoit  pas  l'effet  immé- 
diat d'une  chiite  on  d'un  effort,  mais  bien  caufé 
par  la  relaxation  des  ligamens,  à  la  fuite  des  luxa- 
tions du  poignet.  L'écartement  n'avoit  com- 
mencé à  paroître  que  piufieurs  jours  après  l'acci- 
dent; on  fentoit ,  dans  l'intervalle  ,  que  les  os 
laiffoient  entr'eux  ,  un  bruit  de  matières  glai- 
reufes  qui  denotoit  un  amas  de  fynovie.  Les  lu- 
xations du  pied  ,  en  dedans  ou  en  dehors,  font 
fouvent  accompagnées  de  Dia-fhfi?.  L'écartement 
du  péroné  vient  de  l'arongement  forcé  des  liga- 
mens qui  s'attachent  au  tibia,  par  l'effort  que 
l'afnagal  a  fait  pour  s'échapper  fur  les  côtés. 
Ancienne  Encyclopédie. 

Il  arrive  quelquefois ,  dans  les  efforts  propres 
à  produire  le  Diaftafis  ,  que  les  ligamens  du  pé: 
roné  offrant  trop  de  réfiftance  pour  permettre 
le  déplacement,  le  péroné  fe  rompt  à  fon  ar- 
ticulation avec  le  pied.  Ce  cas ,  en  général ,  eft 
moins  fouvent  accompagné  d'acci  !ens  que  celui 
où  il  y  a  Amplement  Diafiafe  ,  vu  que,  dans  ce 
dernier  ,  le  défordre  s'étend  toujours  fort  ait 
loin,  &  quelquefois  très-profondément  dans  l'ar- 
ticle. 11  eft  aifé  de  diftinguer  le  Di^fîafis ,  quand 
on  eft  appel  lé  dans  le  moment  même  de  l'acci- 
dent ,  la  plus  grande  mobilité  des  os ,  fouvent 
même  le  changement  de  forme,  furvenu  dans  la 
panie,  l'indique  fuffifnmment.  Il  n'en  eft  pas  de 
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même  quelque  tems  après,  l'engorgement  qui  fur- 
vient  alors  fait  qu'on  le  confond  fouvent  avec 
l'entor  ,  &  avec  d'autant  plus  de  raifonque  ce 
dernier  accident  complique  fouvent  la  maladie. 
En  général ,  la  première  indication  ,  qui  s'offre  dès 
le  principe  de  la  maladie  ,  eft  la  réduction  des 
os  dérangés  5  quand  elle  eft  faite,  on  prévient  les 
accidens  par  un  bandage  convenable  &  les  moyens 
généraux  que  les  circonftances  exigent.  Si  la  ma- 
ladie daie  de  quelques  jours,  on  prefetit  les  to- 
piques que  la  nature  des  accidens  préfens  indi- 
quent,  &  l'on  attend  que  le  gonflement  foit  un 
peu  dilfipé  pour  faire  la  réduction  des  os  qui 
ont  été  écartés.  Comme  ces  topiques  font  à-peu- 
près  les  mêmes  que  ceux  qui  conviennent  aux 
entorfes,  nous  renvoyons  à  cet  article  ce  que 
nous  aurions  pu  en  dire  ici.  (  M.  Petit-Radel.  ) 

DIÉRÈSE ,'  de  <Wps*«.  Divifion.  Opérarion  par 
laquelle  on  di\ife,  ou  fépare  les  parties  dont 
l'union  eft  contre  l'ordre  naturel  ,  ou  forme 
obflacle  à  la  guérifon.  Çette  opération  fe  fait  en 
coupant,  en  féparant,  en  piquant,  en  arrachant, 
par  des  inftNumens  convenables,  ou  en  brûlant, 
par  des  cautères  acluels  ou  potentiels.  Ce  mot 
Diérèfe  eft  générique  &  convient  à  toutes  les 
opérations  par  lefquelles  on  divife  la  continuité 
des  parties.  Extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

DIFFORMITÉ.  Mauvaife  conformation  de 
queiqu'organe  ou  de  quelque  partie  du  corps, 
foit  de  naifîance  ,  foit  en  conféquence  de  quel- 
que accident  ou  de  quelque  maladie. 

DIGESTIFS.  Remèdes  qui  follicitent  l'écou- 
lement du  pus  dans  les  plaies  &  dans  les  ulcères  ; 
ils  amollirent  &  caufent  en  mème-tems  une  lé- 
gère irritation.  On  met ,  dans  cette  c!a(Te ,  le  baume 
d'Arcéus ,  la  térébenthine  difToute  dans  le  jaune 
d'œuf,  le  bafilicum,  les  baumes  naturels ,  dilTbus 
ou  étendus  avec  du  fuif ,  le  miel  ,  &c.  On  recom- 
mande l'ufage  de  ces  topiques  dans  les  cas  de 
plaies  par  contufion  ,  &  d'autres ,  qu'il  faut  faire 
luppurer  pour  les  guérir.  Nous  verrons ,  aux 
articles  Plaie  &  Ulcère  ,  ce  qu'on  doit  penfer 
de  toutes  ces  fortes  d'applications. 

DIGESTION.  Formation  du  pus  dans  une 
plaie  ou  dans  une  tumeur.  Voyei  Abcès. 

DIGITALE,  Digitalis  purpurea ,  Lin.  Les 
feuilles  de  cette  plante ,  employées  extérieurement, 
font  regardées  comme  réfolutives,  &  ont  été  re- 
commandées comme  un  excellent  topique  dans 
les  cas  d'ulcères  fcrophuleux. 

DILATANS.  Dilatantia.  Subftances  poreufes, 
fpongieufes ,  fingulièrement  fufceptibles  de  fe 
gonfler  par  l'humidité  ,  &  employées  à  raifon  de 
cette  dernière  propriété  dan-,  tons  les  cas  où 
l'on  a  intention  d'augmenter  l'étendue  de  quel- 
ques orifices  ou  ouvertures  pour  remplir  quel- 
ques indications  chirurgicales.  Les  u!cère*s  fiftu- 
Chirurgie.  Tome  Ï.CT   JI.e  Partie. 
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Ieux  avec  carte ,  les  maladies  qui  font  occaficimées 
par  le  retrécifTement  des  conduits  par  où  doivent 
s'écouler  au-dehors  les  humeurs  fuperfhies-,  celles 
où  il  faut  une  preSlïon  limitée,  &  dont  les  effets 
ne  s'étendent  pas  trop  loin  pour  que  leur  gué- 
rifon s'opère  ,  font  fpécialement  celles  où  les  Di- 
latons conviennent  le  plu*.  Mais  fi  ces  rc-mèdes 
font  néceffaires,  envifagés  fous  ce  point,  ils  font 
auffi  fouvent  .très-nnifibles  ,.qu3nd  on  n'efl  point 
fcrupuleux  fur  les  circoriftarces  qui  les  exigent, 
ilsruifenr  par  leur  comprcfïion  aux  granulations 
charnues  qui  cherchent  à  fe  développer,  &  qui 
font  les  précurfeurs  d'une  bonne  cicatrice.  Ils 
enflamment  les  bords  de  l'ulcère  avec  lefquels  ils 
font  en  cortr.cl ,  &  empêchent  le  pus  de  s'écou- 
ler tranquillement  au-dehors,  le  forcent  à  fuir  de 
côté  &  d'autre,  &k  former  des  clapiers-,  &, 
félon  qu'ils  agiffent  plus  ou  moins  fur  quelque 
tronc  de  vaiffeanx  lymphatiques  voifins,  ils 
donnent  fum  ent  lieu  à  un  gonflement  conlîdé- 
rable  du  membre  ou  des  environs.  Cependant 
la  plupart  de  ces  effets,  tels  fâcheux  qu'ils  foient 
en  apparence  ,  font  feuvent  néceffaires ,  &  entrent 
même  dans  les  vues  du  Chirurgien  comme  moyen 
de  guéri'on.  La  fuppuration,  qui  en  eft  la  fuite, 
amollit  &  fond  les  callofités  d'un  finus ,  tourne 
en  liquéfaction  les  mauvaifes- chairs  qui  en  font 
les  parois  ,  macère  &  ronge  celles  qui  empê- 
choient  .une  exfoliation  néceffaire,  &  ouvre  une 
voie  aux  injections  dérerfives ,  ou  aux  inftru- 
mens  defiinés  à  faifir  un  corps  étranger,  ou  une 
cfquille  dont  la  préfence  occatîonnoit  des  accidens. 
La  pufillanimité  des  malades  a  fait  étendre  beau- 
coup plus  loin  l'ufage  des  Dilatans;  &  en  cela  les 
Chirurgiens  font  tombés  dans  des  erreurs  impar- 
donnables ,  d'où  s'en  font  fuivis  de  bien  grands 
maux.  Il  ne  faut  que  faifir  les  divers  effets  qui 
peuvent  réfulter  de  l'emploi  de  ces  fubftances 
dans  les  différentes  régions  du  corps  dont  on  con- 
noît  déjà  la  ftruclure,  pour  en  bien  apprécier 
la  nature.  Mais,  comme  ici  il  s'agit  moins  de 
détails  que  de  généralités,  nous  remettons  à  en 
parler  en  traitant  des  différens  cas  qui  exigent 
les  Dilatans.  La  charpie  sèche,  l'éporge  préparée, 
les  cordes  faites  de  fubMances  animales ,  deftinées 
aux  inrtrumens  de  mufique  ,  les  racines  poreufes 
de  certaines  plantes  ,  telle  que  la  gt-miane  k  font 
les  fubflances  dilatantes  que  l'en  emploie  lé  plus 
vojontiers.  Il  convient ,  avant  de  les  appliquer, 
de  les  tailler  du  volume  &  de  la  longueur  que 
l'on  préfume  néceffaire  ;  &  ft  l'ouverture  qui  doit 
les  admettre  eft  trop  petite,  il  faut  l'agrandir 
un  peu  ,  ce  qui  efl  très- aifé  avec  la  pointe  d'un 
biflouri  bien  afilée.  On  les  laiffe  fuftv'arnment 
jufqu'à  ce  qu'ils  aient  rempli  le  but  qu'on  fe 
propofoit  -,  &  l'on  y  revient  une  féconde  fqis , 
&  même  davantage  ,  s'il  eft  néCeffaire. ( M.  Petit* 
Radei.) 

DILATATION  ,  de  dilatare.  C'tfl  proprement 
l'effet  qui  réfulte  de  l'emploi  des  Dilatans.  On 
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confond  affez  fonvent  la  Dilatation  avec  l'ircifion 
que  la  nature  d'une  plaie  nëcelntej  même  encore 
aujourd'hui  qu'il  y  a  tant  de  Diclionnaius  où  l'on 
peut  puifer  la  véritable  lignification  des  termes. 
Ainfi  5i'on  dit,  dans  le  langage  familier  ,  qu'on  a 
dilaté  une  plaie  ou  un  ulcère,  quand  on  en  a 
aggrandi  l'ouverture  à  l'aide  du  bifiouri,  ou  qu'on 
a  incifé  l'orifice  d'un  finus-,  mais  c'efi  par  un 
abus  du  terme  dans  lequel  ne  tombent  que  trop 
Couvent. ceux  qui  le  mêlent  d'écrire'fans  connoître 
les  racines  des  mots  dont  ils  fe  fervent,  défaut 
ù  commun  dans  les  Auteurs  de  Chirurgie  qui 
ont  paru  en  notre  langue,  &  auquel  les  bonnes 
Humanités  peuvent  feules  remédier.  On  doit  en- 
tendre préciftment  par  Dilatation  ,  dit  M.  Louis, 
qui  s'efl  fort  récrié  contre  cet  abus,  l'écartement 
des  ièvres  d'une  plaie  ou  d'un  .o.ifice  qui  fe  fait 
fans  infiniment  tranchant .  C'eft  ainfi  qu  on  dilate 
la  plaie  qu'on  a  faite  par  l'opération  de  la  taille, 
en  écartant  les  branches  de  la  tenette.  On  dilate 
également  une  plaie  avec  de  la  charpie  sèche, 
&  l'on  en  ferme  ainli  l'ouverture,  pour  que  le 
pus ,  ne  trouvant  aucune  iffue  ,  puiffe  prononcer 
ou  faire  éminence  à  la  partie  oppoiée ,  où  l'on 
fe  propofe  de  faire  une  contre  -ouvetture. 
{M.  Vêtit  -~Radel.) 

DlLATATO'rŒS.  Dilatatoria.  Inflrumens 
dont  les  Liti  ctomifies  fe  fi-rvoient  au  commen- 
cement de  ce  fit  cle  dans  l'opération  de  la  taille  au 
haut  appareil,  &  chez  les  femmes  en  quelques 
circorllances.  La  coutume  d'ouvrir  le  bulbe  de 
l'urètre,  l'impoli  bbué  qu'il  y  avoit  à  prolonger 
par  en  bas  l'incifion  fans  bleifer  le  rectum  ,  dé- 
voient néceffairement  faire  recourir  alors  aux  Di- 
latatoires beaucoup  plus  fréquemment  qii'acluel- 
lement,  fur-tout  lorfque  la  pierre  étoit  un  peu 
voliunineufe,  ou  qu'elle  fe  préfentoit  mal  pour 
fortir.  Alors,  au  moyen  de  ces  inftrumens  dont 
on  écartoii  les  branches,  lorfqu'on  les  avoit  in- 
troduit dans  le  trajet  de  la  plaie,  on  agrandiffoit 
toute  fon  étendue  ,  mais  d'une  manière  le  plus 
fouvtnt  forcée,  d'où  sVnfuivoient  toujours  des 
accidens,  ainfi  que  nous  le  verrons  en  traitant 
de  la  Taille.  Les  premiers  DiLuatoires,  qu'on 
à  imaginés  ,  étoient  compofés  de  deux  branches  , 
unies  par  un  tenon  fiit  en  forme  de  charnières, 
à- peu-près  vers  leur  milieu,  ainfi  qu'on  le  peut 
voir  dans  les  Planches  relatives  à  la  taille.  Quel- 
ques Opérateurs,  voyant  la  manière  inégale  dont 
s'opère  la  dilatation  avec  cet  infiniment,  lui  ont 
fubftitué  le  Dilatatoire  à  branches  biifées,dont 
on  trouve  le  modèle  dans  Dionis ,  Tolet  &  dans 
les  Planches  de  cet  Ouvrage  qui  ont  rapport  à 
la  taille.  On  n'a  point  tardé  à  s'appercevoir  que 
tous  ces  infirumens  ne  pouvoient  remédier  aux 
inconvéniens  qui  réfulroient  de  la  manière  dont 
on  faifçit  la  première  incifion -,  auffi,  du  moment 
qu'on  l'a  latéralifé,  a-t-on  rejeté  les  Dilatatoires-, 
&  quand  il  y  avoit  néceffité  de  dilater,  on  fe  con- 
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tentoit  de  produire  cet  effet ,  en  écartant  p!us  ou 
moins  les  branches  extérieures  de  la  tenette,  du 
moment  qu'on  s'apperçoit  de  la  difficulté  déchar- 
ger la  pierre.  Puis  l'on  en  eftvenuà  l'ufage  du 
gorgeret,  qui,  en  même-tems  qu'il  feivoit  à  l'in- 
troduclion  des  tenettes,  contribuoit  auffi  à  la 
dilatation  de  la  plaie,  par  la  preffion  qu'on  fai- 
foit  fur  fon  angle  inférieur.  M.  Le  Blanc  a  difpol'é 
le  gorgeret  dont  nous  parlons,  pour  en  faire  un 
inflrument  Dilatatoire ,  compote  de  deux  branches 
mobiles,  qui  peuvent  s'éearter  l'une  de  l'autre, 
&  par-là  acqrérir  plus  de  .fur face ,  il  l'a  adap?éa 
1  opération  de  la  hernie  pour  agrandir  l'anneau, 
&  ainli  faciliter  la  rentrée  d'une  hernie ,  fans  en 
venir  à  l'incifion  de  cette  ouverture,  on  introduit 
par  l'anneôu  le  bouton  ohvaire  qui  ie  termina  : 
lorfqu'on  lui  a  ouvert  un  pôfl'gge  fuffifant  entre 
les  parties  étranglées  &  1-j  rebord  de  l'anneau, 
on  commence  hlots  à  f^ire  agir  les  deux  pièces 
pour  faire  la  dilatation. 

On  appelle  encore  Dilatatoires  les  efpèces  de 
fpeculi-m  ou  dioptre,  dont  les  pièces  raiîtmblées 
vers  i'axe  ,  peuvent  s'en  écarter  de  manière  à  for- 
mer un  cylindre  d'un  plus  grand  diamètre-,  tels 
font  ceux  qu'on  porte  dans  l'anu? ,  dans  la  matrice 
ou  le  vagin,après  les  avoir  préliminairement  enduit 
d'huile  pour  qu'ils  gliflent  plus  aifément.  En  géné- 
ral,  ces  infirumens  étoient  plus  en  ufage  chez  les 
Anciens  qu'ils  ne  le  font  aujourd'hui  parmi  nous  j 
on  les  a ,  pour  ainfi  dire ,  entièrement  abandonnés , 
tant  à  caufe  de  leur  volume,  que  de  leur  înfuffi- 
fance  &  cherté.  On  s'en  tient  au  doigt ,  qui  ,  pour 
le  Chirurgien  inflruit,  eft  le  meilleur  fpeculumt 
qu  on  puiffe  connoître  ;  car  quelle  notion  pourroiî 
ici  fournir  la  vue,  elle  qui  trompe  fi  fouvent 
dans  les  maladies  qui  ont  lieu  au- dehors?  Le 
doigt  fera  toujours  le  meilleur  juge  pour  un  homme 
expérimenté,  &  conféquemment  aufiî  le  meilleur 
fpeculum  dans  tous  les  cas  où  on  le  pourra  porter 
fur  le  fiège  de  la  maladie.  On  a  également  imaginé 
des  Dilatatoires  pour  Iesmaladîes  dont  Ja  bouche, 
le  canal  auditif,  les  narines  peuvent  être  affectés. 
Voyt\  ce  que  nous  avons  dit  de  chacun  de  ces 
difFerens  articles.  (  Petit  -  Radel.) 

DIONIS,  (Pierre)  naquit  à  Paris,  où  il  ac- 
quit une  très-grande  réputation.  11  fut  appellé  en? 
1675  ,  à  la  place  de  Démonfirateur  Royal  d'A- 
natomie  &  de  Chirurgie  du  Jardin  du  Roi  -,  il  err 
remplit  les  fondions  jufqu'en  16S0,  qu'il  fut 
nommé  Chirurgien  de  Marie-Thérèfe  d'Autriche,, 
Reine  de  France.  11  a  été  fuccclfn  ement  Chirur- 
gien de  Marie-Anne-Victoire  de  Bavière  ,  &  de 
Marie- Adélaïde  de  Savoie,  Dauphine -,  &  et» 
dernier  >  premier  Chirurgien  des  Enfans  de 
France.  11  mourut  ,  dit  M.  Portai,  le  il  Dé- 
cembre 1718,  &  fut  enterré  à  Paris,  dans  l'E- 
glife  de  Saint-Rcch.  Le  premier  Ouvrage  que 
Dionis  ait  donné,  eft  fon  Anatomie  de  l'Homme , 
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oui  a  eu  beaucoup  d'éditions,  tant  à  Paris  qu'à  , 
Genève  &  à  Londres-,  il  a  même  été  traduit  en  | 
Chinois,  &  en  vérité,  il  n'en  méritoit  guère  la 
peine.  Ce  n'eft  que  long-tems  après  que  parut 
le  fuivam ,  intitulé  :  Cours  d'Opérations  de  Chirur- 
gie y  démontrées  au  Jardin  du  R"i ,  qui ,  également , 
a  eu  beaucoup  d'éditions  &  de  traductions  Cefl, 
dit  Hailer,  en  parlant  de  cet  Ouvrage,  dans  fa 
Bibliothèque  chirurgicale  ,  f'enis  opus  rotundi  & 
finceri  hominis  ,  non  quidem  inventons  ,  fani  tamen 
judicii  vin.  Il  y  entre  dans  tous  les  détails  rela- 
tifs aux  différentes  branches  de  l'Art,  avec  beau- 
coup d'ordre  ;  il  y  fait  beaucoup  de  réflexions 
judicieufes ,  tant  (ur  le  caractère  des  maladies , 
que  fur  le  manuel  des  o«tiération5  qu'elles  exigent  ; 
on  y  trouve  cependant  de  tems  à  autres,  quel- 
ques forties  fur  les  Médecins  ,  qui  ne  font  point 
à  fa  louange  ,  &  qu'on  ne  devroit  jamais  fe 
permettre  dans  un  Ouvrage  didactique,  où  le  [ 
refltnriment  &  autres  partions  ne  devroient  ja-  j 
mais  fe  trouver.  Il  y  régime  &  tance  les  auda- 
cieufes  entreprifes  des  Charlatans  &  Empyriques, 
qui  fe  chargent  de  tous  les  malades,  &  ne  voient 
dans  leurs  maladies ,  qu'un  fond,  qui  doit  leur 
rapporter.  L'hifloire  de  chaque  opération  efl  ac- 
compagnée d'une  planche,  où  fe  trouve  rangé  par 
ordre  ,  non-feulement  les  inflrumcns  deihnés  à 
la  faire ,  mais  encore  les  pièces  d'appareils  pro- 
pres aux  panftmens.  Cette  manière  de  fixer  l'at- 
tention par  tous  les  moyens  connus ,  efl  d'une 
appréciation  dont  on  ne  peut  fe  faire  idée  ,  Iorl- 
qu'il  s'agit  d'inflruire  des  perfonnes  qui  n'ont , 
&  ne  peuvent  avoir  l'éducation  néceffaire  ,  pour 
étudier  une  feience  aulb  compliquée  que  la  Chi- 
rurgie. L'Ouvrage  de  Dionis  fur  les  accouche- 
mens ,  efl  celui  qui  lui  a  fsit  le  moins  d'honneur. 
Il  a  beaucoup  p;is  de  Mauriceau  ,  fon  parenr, 
qu'il  ménage  for:  peti;  il  dit ,  dans  fa  Préface, 
qu'il  ne  feroit  point  de  figures ,  comme  lui  ,  pour 
représenter  les  différentes  politions  de  l'enfant 
dans  la  matrice,  par  la  raifon  qu'on  ne  peut  voir 
Ce  qui  fe  paffe  en-dedans.  Les  obfervations  qui 
lui  font  propres,  &  qui  font  en  petit  nombre, 
n'éclairent  en  rien  le  manuel  des  accouchemens*, 
aulb  n'a-t-il  jamais  pafte  comme  un  grand  Ac- 
coucheur. Le  fly le  de  Dionis  efl  quelquefois  élevé , 
&  d'autres  fois  fort  bas  &  même  badin  \  il  efl 
méchant  envers  Ces  Confrères ,  il  s'extafie  fur  fes 
fuccès  &  fes  liaifons  avec  les  Grands ,  il  va  même 
jufqu'à  rapporter  fcrupuleufement  les  converla- 
tions  indifférentes  qu'il  a  eu  avec  eux  fur  les 
moindres  objets  ^  ce  qui  fait  voir  qu'il  était  un 
grand  Courtifan.  (  M.  Petit-Radel.  ) 

DIOPTRE.  9f*.  Inflrument  propre  à  la 
vulve,  le  vagin  ou  l'anus  •  pour  mettre  a  décou- 
vert les  maladies  qui  pourroient  fleger  dans  ces 
parties.'  Voye\  l'article  Spéculum. 

DlORTHOSE,  de  £.Mp8;».  je  corrige.  Ré- 
tabhflctnent  des  parties  dans  leur  état  naturel. 
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DISCR1MEN.  Eandage  de  tête  dont  on  fe 
fert  dans  la  faignée  du  front.  Ce  nom,  qui  fignî- 
fie  divilion  ou  féparation  ,  lui  vient  de  ce  que 
la  bande  dans  fon  applicarion ,  femble  partager 
la  fête  en  deux  hémilphères ,  fuivant  le  trajet  de 
la  future  fagitrale. 

DISCUSSIFS  ou  RÉSOLUTIFS.  Remèdes 
réputés  propres  à  atténuer,  difloudre  &  diffiper 
les  humeurs.  On  les  diflinpue ,  quant  à  leurs  ufages 
chirurgicaux  ,  en  Difcuflifs  des  tumeurs  froides, 
&  en  Difcuflifs  des  tumeurs  inflimmatoires.  La 
pratique  ancienne  a  beaucoup  multiplié  ce  genre 
de  remèdes,  &  les  Pharmacopées  modernes  en 
confervent  encore  un  trop  grand  nombre.  On  en 
peut  juger  par  la  lifle  fuivante  ,  des  Difiuffffs 
de  la  première  efpèce  qui  fe  trouve  dans  la  Phar- 
macologie chirurgicale  de  M.  Plenck. 

Ces  remèdes,  dir  il  ,  font  indiqués  dans- les 
cas  de  tumeurs  dures  ,  enkyftées ,  aqueufes.  lis 
font , 

K°  Amers,  comme  l'abfynthe ,  le  marrube, 
le  trèfle  d'eau, la  petite  centaurée,  la  germandrée, 
l'ive  mufquée  ,  le  chardon  bénit. 

i.°  Aromatiques,  comme  la  menthe  ,  la 
mélifle,  la  fange,  le  romarin,  la  rue,  l'arnique  * 
la  camomille,  les  fleurs  de  fureau,  le  mélilot , 
la  bétoine  ,  la  lavande,  l'hyflbpe. 

;.°  Légèrement  amers,  comme  l'allhire, 
le  feordium,  la  millefeuille  ,  l'anrone ,  le  hou- 
blon, le  quinquina,  la  matricaire,  l'arifloloche. 

4"  Savoneux  ,  commî  le  favon  de  Venife, 
le  favon  de  Starkcy  ,  la  (aponaire. 

5.°  Empyreumatiques  ,  comme  l'huile  de 
tartre  fétide,  l'huile  des  Philofophes ,  la  fuie, 
l'huile  animale  de  Dippel. 

6°  Gommo- résineux  ,  comme  la  gomme 
ammoniaque,  l'afl'a-fœ;ida ,  I'opopanax ,  le  bJel- 
lium  ,  le  galbanum,  le  camphre,  l'aloës. 

7.  °  Mercuriels  ,  comme  la  folution  aqueufe 
de  fublimé,  l'onguent  gris,  l'emplâtre  meicuriel, 
celui  de  grenouilles  avec  le  mercure. 

8.  °  Acres  ,  comme  la  teinture  &  l'emplâtre  de 
cantharides ,  la  couleuvrée  on  bryone. 

9.0  Aériens,  comme  l'air  fixe,  l'air  inflam- 
mable. 

10. 0  Narcotiques,  comme  l'opium,  le  faf- 
fran,  la  mandragore,  la  belladone,  la  ciguë,  le 
tabac. 

ii.°  Aqueux  ,  comme  la  vapeur  de  l'eau 
chaude  ,  les  douches  froides ,  les  bains  de  vapeurs. 

il."  Acides,  comme  le  vinaigre. 

1$  0  Alkalins  ,  comme  le  tel  de  tartre  o« 
de  foude ,  f  cfprit  de  fel  ammoniac  très-étendu , 
l'onguent  volatii. 

14. 0  Salins,  comme  l'efprit  de  Mindererus, 
le  fel  ammoniac,  le  nitre,  le  borax. 

15.0  Sulphureux ,  comme  le  fouf  e,  l'huile 
.  de  pétrole,  les  thermes  fulphureux,  le  foie  d'an- 
timoine. 

Tous  ces  médicamens  ne  peuvent  pas  être  con- 
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fidérés  comme  poîfédant  également  la  propriété 
réfolutive.  Nous  parlerons  des  principaux,  à 
leurs  articles  refpectifs. 

Pour  les  Difcuflifs  des  tumeurs  inflamma- 
toires ,  nous  renvoyons  à  l'article  Antiphlo- 
gistique. 

DISLOCATION,  Luxatio.  Cefl  un  terme 
qui  nous  a  é.é  tranftrsis  dans  le  teins  où  notre 
Langue  étoit  encore  dans  la  barbarie  ,  &  dont 
on  ne  trouve  aucune  racine  dans  la  Latine.  11 
déilgne  ce  que  nous  appelions  proprement  au- 
jourd'hui une  luxation  ou  déboîtement.  11  feroit 
à  fouhaiter  que  ces  termes  infignifians  tombaHent 
tellement,  qu'on  ne  les  -  retrouvât  plus  dans  Ls 
Lexiques-,  mis  comme  le  langage  du  peuple  fera 
encore  difHnéî  de  celui  des  Lettrés ,  pendant  une 
longue  fuite  d'années,  nous  plaçons  ici  ce  terme, 
en  recommandant  bien  de  ne  point  l'employer. 
(  M  Pj-tit-Radel.) 

DÏSTICHIASIS.  de  a^.W  Ordo  duplex. 
Gonhé-,  Heifter  &  Saint-  \  ves  s'accordent  à 
donner  ce  nom  à  une  affection  des  paupières, 
dans  laquelle  une  double  rangée  de  cils  garnit 
chacun  des  tarfes  5  &  fe  ponant  an- dedans,  irri- 
tent l'œil,  &  y  entretiennent  une  inflammation. 
Les  larmes  coulent  toujours  alors  avec  plus  d'a- 
bondance^ par  leur  acrimonie  augmentent  encore 
les  aecideïis.  Les  Auteurs  parlent  de  cette  affection 
Comme  étant  afiez  fréquente  -,  je  n'ai  point  eu 
eccafion  de  la  voir^  mais  j'ai  quelquefois  obfervé 
vin  certain  nombre  de  cils  dans  les  ulcérations  des 
paupières ,  fe  porter  en  dedans  &  fatiguer  beau- 
coup i'ceil  qui  étoit  déjà  très  -  enflammé.  Cet 
accident  ne  peut  ni  ne  doit  conftituer  le  vrai 
Diitichiaïîs.  Quoi  qu'il  en  (oit,  tous  confeillent 
d'arracher  les  cils  qui  font  ainfi  hors  de  la  direc- 
tion ordinaire,  en  les  tirant  à  différentes reprifes, 
fucctliivement  les  uns  api ès les  autres  ,  en  mettant 
pFulfeurs  jours  d'intervalle  entre  chacune  de  ces 
petites  opération-;  &  pour  que  l'on  foit  sûr  d'en 
détruire  jnfqu'à  la  racine,  &  qu'il  n'en  revienne 
point  d'autres  ,  ils  confeillent  de  toucher  le  lieu 
d'où  ils  naiflent  avec  la  pierre  infernale,  enfn- 
i'ant  attention  à  ce  que  l'effet  de  celle-ci  ne  fe 
porte  point  fur  l'œil.  Quelques-uns  vont  même 
jufqu'à  confeiller  d'emporter  le  bord  de  chaque 
paupière  avec  l'inftrument  tranchant;  méthode 
cruelle  qu'beureufement  on  efl  rarement  dans  le 
cas  de  mettre  en  pratique.  Voye\  ,  pour  de  plus 
grands  détails,  l'anicleTiucniAsis.  (M.  Petit- 

ïljiDlZ.  ) 

DISTORSION.  Toutes  les  parties  offeufes  du 
corps  peuvent  être  courbées  &  tordues  de  diffé- 
rentes manières ,  &  par  différentes  caufés.  Tan- 
tôt ces  dérangemens  tiennent  à  un  état  dépravé 
de  la  fubflance  même  des  os  -,  tantôt  ils  font  occa- 
fionnés  par  une  contraction  long-tems  continuée, 
&.  conire  nature  ,  des  fibres  mufculaires  j.  tantôt 
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ils  dépendent  de  ces  deux  caufes  réunies.  Dans 
quelques  fujets  la  Diflorfion  paroît  être  l'effet 
d'un  vice  de  conformation  ;  chez  le  plus  grand 
nombre,  elle  fe  manifefle  dans  l'enfance-,  chez 
quelques  autres ,  elle  réfulte  d'accidens  ou  de  ma- 
ladies furvenues  dans  un  âge  plus  avancé. 

Pendant  les  premières  années  delà  vie,  les  os 
ont  un  certain  degré  de  fouplefle  &  de  flexibi- 
lité, &  font  en  conféquence  facilement  affectés 
par  les  diverfes  poflnres  du  corps  ;  c'efl  ainfi 
que  les  os  des  jambes  font  fujets  à  fe  courber 
lorfqu'on  fait  marcher  les  enfans  trop  de  bonne 
heure.  Quelques  maladies ,  &  particulièrement 
le  rachitis  ,  ont  l'effet  de  rammollir  les  os  au 
point  qu'ils  cèdent  avec  beaucoup  trop  de  faci- 
lité à  l'ailion  des  mincies  ,  &  aux  diverfes  for- 
tes de  preffions  occafionnées  par  les'  différentes 
;  pofîures  du  corps.  Une  canfe  fréquente  de  Difîor- 
i  lion  ,  eQ  ceîts  efpèce  de  contraction  des  muscles 
I  fléchitfLurs  du  coude  &  du  genou,  qu'on  obferve 
|  ordinairement  à  la  fuite  de  l'inflammation  de  ces 
J  jointures  ,  &  fur- tout  dans  les  cas  de  tumeurs 
|  blanches ,  maladie  à  laquelle  ces  deux  articula- 
j  rions  font  particulièrement  fujettef.  Comme  le 
|  malade  fouffre  moins  lorfque  les  mufcles  font 
relâchés,  il  efl  toujours  porré  à  tenir  le  membre 
dans  un  état  de  flexion -,  &  ,  s'il  demeure  long-tems 
dans  cette  pofirion  ,  il  en  réfulte  prefque  toujours 
une  telle  contraction  des  tendons  flé^hifleurs  que 
la  partie  inférieure  du  membre  fe  trouve  former 
un  angle  avec  la  partie  fupérienre  ;  c'efl  ce  qu'on 
voit  tous  les  jours  chez  des  perfonnes  qui  font 
totalement  privées  de  l'ulage  d'une  jambe  par 
cette  caufe.  Les  Auteurs  ont  donné  à  cette  mala- 
die le  nom  de  contracture >  ou  d'anchylofe  faufle.. 
Vojli  Anchylose. 

Comme  c'efl  une  opinion  allez  généralement 
répandue  parmi  les  Praticiens,  qu'il  y  a  peu  de 
fecours  à  attendre  de  tous  les  moyens  qu'on  a 
recommandés  pour  redrelfer  les  membres  contre- 
faits ,ils  tentent  rarement  ces  fortes  de  guérifons, 
qu'on  abandonne  pour  l'ordinaire  à  des  Charla- 
tans nommés  Rhabilleurs.  C'efl  cependant  en  quoi 
îlscnt  tort;  car,  par  des  foins  bien  entendus ,  & 
fuivis  avec  patience,  on  viendroit  fouveni  à  bout- 
de  redrefier  des  membres  qui,  à  la  première  vue , 
paroiflent  tellement  affectés  qu'il  femble  impof- 
lible  d'y  produire  aucun  changement.  M.  Bell 
:  nous  affure  qu'il  a  réufli,  non -feulement  à  amé- 
liorer l'état  de, perfonnes  ainfi  incommodées  , 
mais  quelquefois  à  les  guérir  complètement  r 
quoique  leur  mal  fût  déjà  ancien  qu'on  les  tût 
jugées  incurables.  Il  n'y  a  rien  à  faire  fans  doute 
dans  le  cas  d'une  anchylofe  comporte ,  fi.  ce  n'eft 
d'amputer  le  membre  affecté  ,  comme  on  l'a  quel» 
quefois  jugé  néceflaire  ,  ou  d'enlever  les  extrémi- 
tés des  os  qui  forment  la  jointure  ,  fuivant  le. 
procédé  de  M.  Park  ,  que  nous  avons  décrit  à 
l'article  Amputation*  Mais  il  n'en  eft  pas  à& 


D  I  S 

même  quand  la  roideur  d'une  jointure  dépend 
de  la  contraction  des  mufcles  &  des  tendons  qui 
fervent  à  la  mouvoir  ,  ou  quand  les  os  fe  font 
courbés  dans  l'enfance  par  quelque  maladie  ,  ou 
par  une  autre  caufe. 

On  fe  fort  ?vec  avantage  d?ns  les  cas  de  con- 
tractures d'applications  émoliientes  ,  telles  que 
des  huiles  &  d'autres  corps  gras  dont  on  frotte 
les  parties  nu'on  veut  relâcher.  On  doit  conti- 
nuer ces  f.  îclions  long-tems  ,  demi -heure  au 
moins  chaque  fois,  &  les  répéter  plufieurs  fois 
par  jour;  il  faut  au!fi ,  pendant  les  intervalles,  te- 
nir le  membre  enveloppé  dans  des  flanelles  imbi- 
bées de  ces  mêmes  fubftances.  Il  faut ,  après  s'en 
être  fervi  un  certain  rems ,  faire  quelques  tenta- 
tives pour  étendre  la  jointure,  fans  cependant  y 
employer  trop  de  force;  on  peut  fe  fervir  pour 
ctt  effet  de  quelque  machine  propre  à  la  main- 
tenir dans  cette  enenfîon.  On  verra  dans  les  plan- 
ches la  figure  d'une  machine  propre  a  remplir  ce 
but.  Il  eft  bon  cependant  de  faire  obferver  que 
l'on  ne  doit  pas  procéder  trop  rapidement  en 
faifsnt  cette  extenfion  ,  de  peur  de  faire  du  mal 
en  excitant  de  la  douleur  &  de  l'inflammation ,  ce 
qui  n'arrivera  point  fi  l'on  procède  lentemen'  & 
avec  circonfpecïion  -,  il  vaut  mieux  confacrer  plus 
de  tems  au  traitement ,  que  de  rifquer  de  le  man- 
quer en  augmentant  le  mal. 

Qu-.lquefois  la  contraction  n'efl  autre  chofe 
que  l'effet  d'un  fpafme  permanent  des  mule  les 
fléchitfeurs  ;  mais  alors  elle  eft  accompagnée  de 
plus  ou  moins  de  douleur  >  fur-tout  lorfqu'on 
fait  des  tentatives  pour  redreffer  la  jointure. 
Nous  avons  vu  un  cas  de  cette  nature  chez  une 
jeune  perfonne  qui  ,  à  la  fuite  d'une  faignée  , 
épîouva  une  contraction  des  mufcles  fléchiflèurs 
des  doigts  ,  avec  impolTibilité  abfolue  de  s'en 
fervir,  &  des  douleurs  très-vives  lorfqu'on  ef- 
fayoir  de  les  redreffer.  Cette  incommodité  ne 
céda  qu'au  bout  de  fix  femaines  aux  applications 
émoliientes  détoure  efpèce  dont  on  rit  ufage  pour 
la  combattre.  L'année  fuivante,  la  piquure  de  fa 
faignée  s'étant  un  peu  enflammée  ,  fans  qu'on 
pût  en  affigner  la  caufe ,  les  mêmes  accidens  fe 
renouvelèrent ,  &  les  doigts  demeurèrent  com- 
plètement fermés  pendant  deux  mois  ;  on  em- 
ploya ,  fans  aucun  fuccès ,  les  moyens  qui  av  oient 
paru  réulfir  ,  la  première  fois  -,  enfin  l'on  tenta 
de  foumettre  les  parties  affectées  à  des  chocs 
électriques.  Ce  moyen  peu- à -peu  relâcha  les 
mufeles ,  &  l'on  parvint  en  les  répétant  fré- 
quemment, pendant  quinze  jours,  à  faire  ceffer 
lout-à-fait  la  contraction.  On  lit  dsns  le  5e 
vol.  des  Médical  commentants  ,  un  cas  de  la 
même  nature  ,  où  les  doigts  d'une  main  ,  après 
avoir  été  fermés  &  rendus  complètement  inutiles 
pendant  dix  mois,  reprirent  leur  mouvement  & 
leur  jeu  à  la  fuite  d'un  choc  électrique  très-fort, 
appliqué  le  long  de  l'avant-bras, 
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Lorfque  la  Diftorfion  d'un  membre  tient  à  la 
courbure  de  l'os ,  fi  le  mal  n'efl  pas  ancien  ,  & 
fur -tout  s'il  fe  manifefle  dans  l'enfance  ,  on  peut 
fouvent  le  redreffer  au  moyen  d'une  preifion  conf- 
tamment  appliquée  fur  le  côté  convexe,  &  aug- 
mentée graduellement  jùfquà  ce  qu'il  ait  repris  fa 
forme  naturelle. 

Cette  efpèce  de  difformité  fe  rencontre  fré- 
quemment chez  les  rachitiques  -,  mais  on  l'obferve 
aufii  chez  des  enfans  nouveaux-nés ,  foit  qu'elle 
tienne  à  un  vice  de  conformation  ,  foit  qu'elle 
dépende  de  quelque  fingularité  de  la  pofition  de 
l'enfant  d*ns  le  ventre  de  fa  mère.  Elle  a  lieu  le 
phiî  fouvent  dans  les  jambes,  &  alors  la  cour- 
bure affecte  anlli  les  pieds  &  les  chevilles.  Comme, 
en  pareil  cas,  c'efl  la  Diftorfion  du  pied  qui  paroît 
le  plus ,  on  a  toujours  été  porté  à  regarder  cette 
difformité  comme  tenant  à  un  vice  de  confor- 
mation de  la  cheville,  &  les  moyens  qu'on  a 
propofés  pour  y  remédier,  ont  été  dirigés  d'a- 
près cette  vue;  cependant,  fi  l'on  y  fait  atten- 
tion ,  l'on  verra  qu'elle  tient  originairement  à  la 
courbure  des  os  de  la  jambe.  Lorfque  ces  os 
font  courbés  en  dehors,  les  orteils  font  tournés 
en  dedans,  &  le  côré  du  pied  l'efl  en  bas;  on 
voit  même  quelquefois  la  plante  du  pied  tournée 
prefqne  entièrement  en  haut,  tandis  que  le  deffus- 
du  pied  repofe  fur  la  terre ,  lorfque  la  courbure 
des  os  eft  très-confidérabîe.  Si  au  contraire  leur 
courbure  eft  en-dedans ,  les  orteils  &  la  plante 
du  pied  fe  tournent  en-dehors  &  en-deffus.  Il 
paroît  que  c'efl,  la  courbure  particulière  de  la 
jambe,  qui  détermine  l'efpèce  de  Diftorfion  qui 
affecte  le  pied  &  fa  jointure;  par  conféquent,  il 
ne  faut  pas  perdre  cette  caufe  de  vue ,  car  fi  l'on 
parvient  à  redreffer  les  os ,  le  pied  reprendra 
peu -à- peu  fa  fituation  naturelle;  tandis  qu'on 
ne  fera  que  de  vains  efforts  pour  la  rétablir,  fi 
l'on  n'a  d'antre  but  que  de  redreffer  la  jointure. 

Le  meilleur  &  le  plus  fur  moyen  de  redreffer 
les  os  de  la  jambe ,  lorfqu'iis  font  courbés,  c'efl 
de  placer  une  barre,  ou  forte  édifie  de  fer  fur 
i  le  côté  concave  de  la  courbure  ,  de  manière 
qu'une  de  fes  extrémités  fixée  dam  le  fou  lier  , 
s'appuie  contre  le  pied  ,  &  l'autre  contre  \à 
condyle  correfpondant  du  fémur.  Enfuite  ,  ai* 
moyen  d'une  ou  deux  larges  courroies ,  qui  em- 
braffent  ia  jambe  &  l'édifie ,  on  eft  le  maître;  de 
faire  une  compreflion  telle  qu'on  la  juge  conve- 
nable fur  ie  côté  convexe  ,  &  de  la  m^furer  k 
volonté  en  ferrant  un  peu  la  ligature  de  tems 
en  tems.  Il  faut  que  les  extrémités  de  l'édifie 
foient  bien  garnies  &  recouvertes  de  peau ,  afin» 
de  ne  point  bleffer  les  parties. 

Lorfque  la  pofition  du  pied  eft  extrêmemene 
altérée,  on  eft  obligé  d'ajouter  à  l'appareil  que 
nous  venons  de  décrire  une  efpèce  de  forme,  ou 
de  chaffis  en  fer,  fur  lequel  on  fixe  le  foulier. 
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afin  de  rapprocher  le  pied  autant  qu'il  eft  poflible 
de  la  pofuion  qu'il  doit  avoir  naturellement.  Voye\ 
les  planches. 

L'épine  du  dos ,  ainfi  que  les  membres ,  peut 
fe  déranger  &  fe  conto'irner  de  différentes  ma- 
nières,  en  dedans,  en  dehors  ou  latéralemenr  ; 
quelquefois  on  trouve  toutes  ces  différentes  cour- 
bures dans  le  même  fujet.  Les  mêmes  caufes  qui 
occailonnent  la  Diflorlion  des  membres  ,  produi- 
fent  auffi  celle  de  l'épine.    Voyc\  Bosse  & 

GtB30SlTÉ. 

D1VISIF.  Bandage  dont  on  fe  fert  clans 
les  grandes  brûlures  de  la  gorge  ,  de  deflous 
le  menton  ,  &  de  la  partie  fupérieure  de  la 
poitrine.  Il  fe  fait  avec  une  bande  longue  de 
quatre  aunes ,  large  de  trois  doigts ,  roulée  à  deux 
chefs  égaux.  On  l'appliqua  d'abord  par  le  milieu 
fur  le  fronf ,  &  autour  de  la  tête,  l'attachant 
au  bonnet  avec  des  épingles.  On  la  crdife  à  la 
nuque  en  changeant  les  globes  de  main  •,  on 
defeend  par-defîous  chaque  aiffelle,  pourrevenlr 
pardevant  remonter  fur  chaque  épaule  ,  aller 
parderrière  croifer  entre  les  omoplates,  repaf- 
fer  fous  les  aiflelles  &  terminer  par  des  circulaires 
autour  du  corps. 

Ce  bandage  fait  tenir  la  têre  droite  ,  &  empê- 
che que  la  menton  ne  contracte  adhérence  avec 
le  cou  comme  on  l'a  vu  arriver ,  lorfqu'on  a 
manqué  d'attention  dans  les  panfemens  des  brû- 
lures de  cette  partie.  Ce  bandage  qui  efl  divifif 
de  la  partie  antérieure  de  la  gorge  ,  efl  unifiant 
pour  les  plaies  tranfverfales  de  la  partie  pofté- 
rieure.  Voye\  les  planches. 

Dans  tous  les  cas  ou  il  faut  divifer  les  lèvres, 
ou  les  parois  des  plaies  &  des  ulcères ,  les  Chi- 
rurgiens doivent  imaginer  des  bandages  appro- 
priés à  la  partie  pour  remplir  cette  indication. 
Extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

DIVISION.  Solution  de  continuité ,  pu  def- 
truclion  de  quelque  partie  folide.  On  en  diflin- 
gue  trois  genres  fuivant  la  nature  des  parties , 
&  les  autres  circonflances  qui  accompagnent 
cette  claffe  d'affedions ,  favoir  -,  les  Plaies,  les 
Fb.acturbs  et  les  Ulcères. 

On  donne  auffi  le  nom  de  divifton  ,  ou  d'exérèfe, 
à  la  féparation  des  parties  qui  a  lieu  dans  les 
opéra'ions  Chirurgicales, 

DOIGTS.  Les  doigrs  font  fujets  à  une  inflam- 
mation plus  ou  moins  douloureufe  ,  qui  fe  ter- 
mine ordinairement  par  un  abcès  ,  &  qui  efl 
connue  fous  le  nom  de  Panaris.  Voye\  ce 
mot. 

Les  os ,  ou  phalanges  des  doigts  peuvent , 
ainfl  que  les  autres  os  du  corps  ,  être  luxés  ou 
fraclurés.  Leurs  luxations  cependant  ne  font  pas , 
à  beaucoup  près  ,  auffi  fréquentes  que  celles 
des  gjandes  articulations  5  &  lorfqu'eiles  arri- 
vent ,  elles  font  fi  évidentes  que  l'on  ne  peut 
pas  s'y  méprendre. 
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Lorfquc  la  première  phalange  d'un  doigt  efl 
fortie  de  fon  anicuia'.ion  avec  l'os  correfpondant 
du  métacarpe ,  on  réduit  aifément  cette  luxa- 
tion en  tirant  le  doigt  difbqné ,  pendant  qu'un 
aide  retient  la  main.  Pour  cet  effet,  on  faifit  la 
phalange  luxée  feulement,  pour  ne  pas  s'expofer 
au  danger  de  nuire  aux  articulations  des  autres 
phnhnge<;.  Mais,  avant  de  tirer  le  doigt  longi- 
tudinalcmeBt ,  il  faut  toujours  avoir  foin.de  re- 
lever la  phalange  déplacée  de  deffus  l'os  avec 
lequel  elle  doit  s'articuler  ,  de  peur  que  ces  os, 
toujours  plus  gros  à  leurs  extrémités  qu'au  mi- 
lieu ,  ne  demeurent  accrochés  latéralemert ,  & 
qu'il  n'en  réfulte  un  obflacle  au  rétabliffement 
de  leur  articulation. 

Les  os  des  doigts  font  auffi  fujets  à  être 
fraclurés  -,  mais ,  lorfque  ces  fraclures  font  traitées 
convenablement,  elles  fe  réunifient  fort  bien,  & 
le  doigt  n'en  éprouve  enfuite  aucun  dommage. 
Il  faut,  après  avoir  remis  les  parties  en  place, 
mettre  le  doigt  dans  une  petite  édifie  faire  de 
carton,  que  l'on  commence  par  ramollir  dans 
l'eau  pour  qu'elle  s'adapte  exactement  à  la  forme 
du  doigt  *,  on  l'entoure  enfuite  d'une  petite  bande. 
Et,  pour  mettre  les  parties  à  l'abti  de  tout  déran- 
gement ,  on  place  deffous  la  main  une  autre 
édifie  de  carton  fort ,  ou  de  bois  très-mince  & 
garni  de  peau ,  fur  laquelle  on  étend  les  doigts  ; 
on  enveloppe  enfuite  le  tout  de  quelques  tours 
de  bande ,  pour  que  les  doigts  ni  la  main  ne 
puiffent  faire  aucun  mouvement. 

Pour  conferver ,  dans  fon  entier  ,  le  jeu  des 
articulaiions  des  doigts,  on  ôtera  les  bandes  & 
les  écliffes  au  bout  de  dix  ou  douze  jours  *,  on 
fléchira  &  l'on  étendra  plufieurs  fois  alternative- 
ment toutes  les  jointures ,  &  l'on  replacera  tout 
l'appareil.  Tous  les  jours  on  fera  la  même  chofe, 
en  ufant  cependant  de  beaucoup  de  prudence; 
&,  au  bout  de  trois  Termines ,  on  pourra  (e  dif- 
penfer  de  remettre  aucun  bandage.  Les  doigts , 
moyennant  ces  précautions,  auront  confervé  tout 
leur  mouvement ,  à  moins  qu'il  n'y  ait  eu  plu- 
fieurs os  rompus  ,  &  tellement  endommagés 
qu'il  ait  été  impoffible  d"en  fléchir  les  jointures. 

Ce  que  nous  avons  dit  des  doigts  s'applique 
également  aux  orteils. 

Quant  à  l'amputation  de  ces  parties.  Voye\ 
l'article  Amputation. 

DOLOIRE.  Bandage  en  Doloire.  C'efï  celui 
que  l'on  fait  au  moyen  d'une  bande  autour  d'un 
membre ,  de  manière  qu'un  tour  fuccèdant  à 
un  autre ,  le  laifTe  en  partie  à  découvert  en  for- 
mant une  forte  de  fpirale. 

DOUCHE.   Voyei  Bain. 

DOULEUR.  De  tous  les  inconvéniens  que 
peuvent  avoir  les  opérations  chirurgicales  ,  la 
Douleur  efl  celui  que  l'on  redoute  le  plus.  Les 
travaux  &  les  recherches  des  Chirurgiens  mo- 
dernes ont  certainement  contribué  à  les  rendre, 
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pour  la  plupart  ,  btaucoup  pins  fupportables 
qu'elles  ne  l'étoient  autrefois;  mais  la  diyîfioti  & 
l'extenfion  des  parties  fenfible,,  irrépar.ibies  de 
toute  opération ,  fout  toujours  extrêmement  dou- 
loureufes  ,  quelle  que  toit  la  délicat  fie  &  la 
légèreté  de  la  main  qui  les  exécute.  On  a  depuis 
long-tems  effayé  de  donner  déf  narcotiques  au 
malade  prêt  à  lubir  une  opération  j  mais  quoique 
l'on  ait  trouvé  cette  méthode  très-utile  pour  pro- 
curer du  calme  après  qu'elle  étoit  achevée  ,  ja- 
mais l'opium  n'a  paru  diminuer  en  rien  les  fiu;f- 
frances  qu'elle  occalionnoit  pendant  l'exécution; 

Nous  devons  à  M.  Moore  ,  Chirurgien  de 
Londres  (i),  des  recherches  iniéreffantes  fur  les 
moyens  de  diminuer  la  douleur  dans  les  opé- 
raiions;  &  une  découverte  ,  qui  ,  fi  elle  n'efi  pas 
d'une  utilité  aufti  générale  que  l'Auteur  s'en  cfi 
flatté  y  mérite  cependant  l'attention  des  Chirur- 
gk-ns  ,  &  peut ,  dans  bien  des  cas ,  être  d'un 
g  arni  fecours.  Réfléchiffant  fur  une  fenfation 
qu'il  avoir  fouvent  éprouvée,  &  qui  efi  connue  de 
tout  le  monde  ,  celle  d'un  ergourdiffement  plus 
ou  moins  grand  dans  la  jambe  &  dans  la  cuiffe, 
après  avoir  été  ,  pen  lant  un  certain  teins ,  dans 
une  pofiure  propre  à  comprimer  le  nerf  feiatique, 
il  voulut  lavoir  jufqu'à  quel  point  la  (impie  com- 
prefiion  pourrait  porter  cet  engourdifflmoru  j  &  , 
eu  moyen  d'un  bandage  convenable  ,  il  com- 
prima d'un  côté  le  nerf  feiatique,  ck  de  l'aurre, 
le  nerf  crural  &  l'obturateur.  Il  fut  bien  furpiis 
d'abord,  de^ce  qu'exerçant  fur  ces  nerfs  une 
compreffion  plus  forte  que  celle  qui  peut  résul- 
ter d'une  pofiure  quelconque  ,  i!  n'éproinoit 
aucun  engourdirftment -,  mais  il  découvrit  en- 
fuite  que,  pour  obtenir  cet  effet,  il  falloir  avoir 
continué  la  comprelfion  pendant  un  certain  tems, 
&  qu'au  boiu  de  demi-heure,  le  membre  étoit 
infenhble  dans  prefque  toute  fon  éten.iue,  au 
point  qu'il  pouvoit  le  piquer  &  irriter  la  peau 
de  toutes  manières  ,  fans  en  éprouver  la  plus 
légère  Douleur. 

M.  Moore  comprit  dès-lors  l'avantage  qu'il 
pouvoit  tirer  de  cette  expérience  po«r  diminuer 
la  Douleur  des  opérations  qui  le  font  fur  les 
txtrémités  inférieures,  &  notamment  des  ampu- 
taiions.  Mai?  il  fe  préfenroit  une  objection ,  ten- 
dante à  jetter  des  doutes  fur  la  convenance  qu'il 
4  pouvoit  y  avoir  à  continuer  la  comprelfion  né- 
cefiaire  ,  affez  long-tems  pour  en  tirer  ce  parti. 
L'on  ne  peut  comprimer  les  nerfs  à  la  partie 
antérieure  de  la  cuiffe  ,  fans  comprimer  en  mème- 
tems  l'artère  &  la  veine  crurale  ,  &  empêcher 
par  conféquent  la  circulation  dans  tout  le  mem- 
bre. De  plus,  le  fang  artériel  paffant  dans  les 
veines,  celles-ci  fe  gonflent  au  point  qu'il  y  a 


(  I  )  Voyei  A  Method  of  preventing  or  diiuinishing 
pain  in  fctctal  opeiations,  By  James  Mocuç, 
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lieu  de  craindre  qu'il  ne  fe  faffe  quelque  rup- 
1  ture.  Cependant  ,  M.  Moore  imagina  i?n  infiru- 
I  ment,  (qu'on  verra  dans  lès  planchas)  au  moyen 
1  duquel  il  pût  comprimer  le  nerf  &  l'artère  cru- 
j  raie  ,  fans  Être  obligé  de  comprimer  lout-à-fait 
J  la  veine  ,  qui  le  trouve  placée  un  peu  plus  inté- 
rieurement j  il  fuffit ,  en  -l'employant  ,  d'exercer 
la  preffion  fur  le  nerf,  à  l'en.ïroit  où  fe  lait 
fenfir  la  pulfation  de  l'artère  crurale,  fans  la 
porter  en-dedans  de  la  cuiffe,  plus  qu'il  n'eft 
j  exactement  néceffaire.  Son  infiniment  contifie  en 
i  une  barre  de  fer  ,  courbée  de  rrunière  à  pouvoir 
!  embrafler  la  cuitTe  ,  à  l'une  des  extrémités  de 
;  laquelle  eft  une  peloite  garnie  de  peau  ,  qui  doit 
;  s'appliquer  fur  le  nerf  feiatique.  L'autre  extré- 
!  mité  efi  percée  ,  pour  donner  partage  à  une  vis 
j  terminée  par  une  plaque  ovale  ,  recouverte  aoiii 
de  peau  ,  &  deftinée  à  comprimer  le  nerf  crural. 
Pour  trouver  le  point  où  il  eft  le  plus  facile  de 
comprimer  le  nerf  feiatique,  on  prend  la  ligne 
droite  entre  la  tubérofiié^le  l'ifchium  &  le  grand 
trechanter-,  Se  à  la  diftmee  à-peu-près  d'un  pouce 
au-deffus  du  milieu  de  cette  ligne,  efi  le  point 
convenable.  Par  ce  moyen  ,  la  compreffion  ne 
s'exerce  que  fur  deux  points,  &  tout  le  refie  du 
membre  n'éprouve  aucune  gêne.  On  eft  même 
obligé,  en  (e  fervant  de  cet  inftrument ,  de  faite 
,  ufage  auffi  du  tourniquet ,  lorfqu'il  s'agit  de  pro- 
céJer  à  une  amputation  ,  à  caufe  du  grand  nombre 
de  vaiffeaux  collatéraux  qui  demeurent  libres. 

M.  Moore,  après  s'être  affuré  de  l'effet  de  fon 
infiniment  fur  lui-même,  en  fit  l'effai  fur  un 
homme  à  qui  l'on  devoir  couper  la  jambe.  L'ayant 
appliqué  de  la  manière  que  nous  venons  d'indi- 
j  quer,  l'amputation  fut  faite  au-deffous  du  genou 
|  par  M.  Humer ,  environ  une  heure  &  demie 
après  $  M.  Moore  juge  qu'il  faut  continuer  la 
compreffion  tout  ce  tems  ,  pour  que  les  nerfs 
perdent  abfolument  leur  fenfibilité.  Le  malade 
n'éprouva  aucune  Douleur  pendant  qu'on  incifoiï 
la  peau  &  les  mufcles,  mais  il  fe  plaignit  un  peu 
pendant  qu'on  feioit  l'os.  En  relâchant  le  tour- 
niquet ,  on  vit  jaillir  le  fang  de  plulieurs  artères , 
quoique  le  tronc  de  l'artère  crurale  demeurât 
comprimé  -,  on  fit  la  ligature  de  ces  vaiffeaux  , 
tk  l'on  ôia  la  machine  qui  comprimoit  les  nerfs* 
Le  fang  ayant  jailli  en  ce  moment  d'une  nouvelle 
artériole  ,  on  crut  devoir  la  lier,  mais  le  malade 
fe  plaignit  beaucoup  de  1a  Douleur  qu'il  en  ref- 
fentoit ,  &  affirma  qu'il  n'avoir  pas  autant  fouf- 
fert  dans  tout  le  refte  de  l'opération.  Ainfî ,  cette 
expérience  eut  tout  le  fuccès  que  fon  Auteur  s'en 
étoit  promis  •,  il  paroît  que  la  douleur  qu'éprou- 
voit  le  malade  pendant  que  l'on  feioit  l'os,  (ce 
qui  eft  en  général  la  partie  la  moins  douloureufe 
de  l'opération  )  déper.doit  de  quelques  filets  des 
nerfs  lombaires ,  qui  defeendent  jufqu'au-defTous 
du  genou.  Il  y  a  plufieurs  branches,  foit.  de  ces 
nerfs ,  foit  de  l'obturateur ,  foit  du  crural  même, 
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qui  fe  répandent  dans  lacuiffe;  ce  qui  fait  qu'au- 
deiTus  du  genou ,  plufieurs  parties  confervent  en- 
core de  la  fenfibiiité  ,  malgré^  la  compreflicn 
qu'on  exerce  plus  haut ,  &  qui  ne  peut  affecter  ces 
branches.  M.  Moore  préftime,  que  lorfqu'il  s'agit 
de  couper  ia  jambe  au-deffus  du  genou  ,  on  pour- 
roit ,  au  moyen  du  tourniquet ,  comprimer  ces 
nerfs  aff-z  efficacement  pour  fufpendre  tout-à-fait 
leur  fenfibiiité  -,  il  faudra ,  pour  cet  effet ,  l'ap- 
pliquer un  peu  au-defîus  de  l'endroit  où  l'on 
doit  amputer  ,  &  le  laitier  jufqu'à  ce  que  les 
parties  au-deffous  foient  tout-à-fait  infenfibles. 

On  pourroit  croire  ,  qu'en  continuant  à  com- 
primer les  gros  troncs  de;  nerfs  aufli  long-tems 
que  cela  paroît  néceiTaire  pour  obtenir  l'effet 
defiré,  on  court  le  rifqne  d'occafionner  un  degré 
permanent  d'engonrdiftement  ,  ou  même  de  para- 
îyfie  dans  la  partie  du  membre  qui  refte  après 
l'amputation.  M.  Moore  regarde  cette  crainte 
comme  abfolument  destituée  de  fondement ,  ayant 
louvent  fait  u^age  fur  lui-même  de  la  machine 
décrite  ci-deffus  ,  en  la  laiflant  en  place  aflez 
long-tems  après  qu'elle  avoit  fufpendu  toute  fen- 
fibiiité, &  tout  mouvement  dans  le  membre  fur 
lequel  il  l'avoit  appliquée,  &  ayant  contam- 
inent obfervé  que  ces  deux  facultés  fe  rétablif- 
foient  dans  toute  leur  perfection,  peu  de  mi- 
nutes après  qu'il  avoit  écarté  la  caufe  compri- 
mante. 

Le  même  infiniment,  en  lui  donnant  les  di- 
menfions  convenables ,  peut  également  fervir  pour 
l'amputation  du  bras-,  il  aura  même  ici  le  double 
avantage  de  s'appliquer  avec  plus  de  facilité,  <#t 
de  prévenir ,  plus  complettement  encore  que  dans 
la  cuifTe  ,  la  douleur  des  opérations;  parce  que 
tous  les  nerfs  qui  fe  diftribuent  au  bras  &  à  la 
main,  font  raffemblés  fous  Tai/Telle,  &  peuvent 
être  facilement  comprimés  tous  à-la-fois. 

Ce  n'efl  pas  feulement  dans  les  amputations , 
que  l'on  pourra  tiier  avantage  de  cette  méthode. 
Car  s'il  peut  amortir  la  fenfibiiité  des  parties, 
le  Chirurgien  aura  bien  plus  de  facilité  à  exa- 
miner les  os  foupçonnés  de  carie,  à  appliquer 
les  moyens  propres  à  déterminer  l'exfoliation ,  à 
ouvrir  les  abcès  &  les  finus ,  à  retirer  des  plaies 
les  efquilles  d'os  &  les  corps  étrangers,  &c.  L'on 
peut  fe  flatter  aufii  de  tirer  parti  de  ce  moyen  , 
pour  la  réducl  jon  des  fractures  &  des  luxations  -y 
car ,  quoique  les  mnfcles  privés  de  l'influence 
nerveufe ,  pourront  encore  fe  contracter  jufqu'à 
un  certain  point,  lorfqu'ils  feront  irrités  par  l'ex- 
tenfion  ou  autrement  ,  la  comprelfion  des  neifs 
ôtant  au  malade  toute  fenfibiiité,  ne  lui  laifiera, 
ni  le  pouvoir,  ni  la  volonté  de  réfifler  aux  efforts 
de  l'opérateur  ,  pour  ramener  les  panies  dans 
leur  polition  naturelle. 

Tel  eft  le  moyen  que  M.  Moore  a  imaginé , 
comme  propre  à  diminuer  la  Douleur  dans  cer- 
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taines  opérations.  Nous  ne  favons  jufqu'à  quel 
point  une  expérience  ultérieure  a  confirmé,  o-.-i 
pourra  confirmer  encore  la  bonne  opinion  qu'il 
avoir  conçue  de  fes  avantages ,  niais  nous  avons 
regardé  fa  découverte  comme  trop  iméreiLnte 
&.trop  ingénictife  pour  ne  pas  mériter  une  place 
dans  cet  ouvrage.  Le  tems  &  les  travaux  des 
Praticiens  détermineront  le  degré  d'utilité  qu'on 
peut  en  attendre. 

DRAGONEAU.  ApanôvTM».  Dracunculus,  Ma- 
ladie endémique  à  Médine  ,  dans  l'Inde  ,  &  dans 
quelques  endroits  de  laZone  torride.  Albuchafis, 
confidérant  les  phénomènes  qui  l'accompagnent, 
ne  crut  pouvoir  mieux  la  caraclérifer ,. qu'en  l'ap- 
pel lanr  ,  PaJJïo  venœ  exeuntis  ou  vena  exiens. 
Cette  maladie  avoit  déjà  été  obfervée  par  Ga- 
lien,  &  par  les  Grecs  qui  ont  écrit  depuis  lui, 
tels  que  Paul  d'Egine,  y£tius  &  autres-,  ils  lui. 
donnèrent  le  nom  de  Apst*o»T»?».  ,  d'après  l'appa- 
rence d'un  petit  ferpent ,  qu'avoit  le  corps  qui 
s'échappoit  au-dehors ,  à  la  fuite  d'une  inflam- 
mation locale,  qui  a  toujours  lieu  en  pareil  cas. 
Cette  dénomination  eft  toujours  reftè>  parmi 
nous ,  parce  qu'en  effet  elle  lui  efl  la  plus  con- 
venable. Voye{  les  Defïnitiones  Mcdicce  ,  de 
Gorrée ,  Médecin  de  notre  Faculté. 

Cette  maladie  eft— elle  occafionnée  par  les  ef- 
forts d'une  veine  qui  tend  à  fortir  au-dehors  , 
comme  le  penfoient  les  Arabes  î  Les  dérails  où 
l'on  entreroit ,  pour  donner  à  cette  opinion  un 
air  de  vérité,  feroient  abfolument  fuperflus ,  l'A-» 
natomie  ne  pouvant  en  aucune  manière  les  ad- 
mettre. Les  Grecs  ont  été  plus  foigneux  à  nous 
tranfmettre  les  moyens  curatifs  de  cette  affection, 
que  de  nous  en  développer  la  caufe.  Plufieurs , 
cependant ,  reconnoiflant  une  organifation  dans 
le  corps  vermiforme  qui  fort  ainfi  de  la  peau  , 
le  regardèrent  comme  un  véritable  animal , 
malgré  le  fentiment  contraire  de  quelques  Arabes, 
&  notamment  de  Rhasès  &  d'A-vicenne.  Kœmpfer, 
dans  fes  voyages  de  l'Inde,  &  Hans-Sloane  ,  en 
Amérique,  qui  avoient  eu  de  fréquentes  occafions 
d'obferver  le  Dragoneau ,  difent  positivement  que 
c'eft  un  être  vivant  &  organifé.  Cette  aflertion 
eft  abfolument  contraire  à  celle  de  J.  L.  Petit ,  qui , 
dans  les  Mémoires  de  l'Académie  Royile  des 
Sciences ,  172.6,  prétend  que  ce  corps  n'eft  qu'une 
concrétion  lymphatique  féjournant  dans  une 
veine,  &  lufceptible  de  réfolution ,  comme  toutes 
les  coagulations  fanguines.  Cette  opinion  ne  fau-r 
roit  être  mieux  réfutée ,  que  par  l'expofé  que  j'ai 
eu  occafion  d'obfervpr  moi-même  à  ce  fujet. 

Aprèsavoir  doublé  le  Cap  de  Bonne  Espérance, 
pour  revenir  en  Europe  ,  je  fus  appelle,  par  les 
15  degrés  de  latitude  méridionale,  pour  voir  un 
Dragoneau  qui  venoit  de  fortir  fpontanément  de 
la  jambe  d'un  Matelot.'  Il  étoit  à-peu-piès  du 
volume  d'une  moyenne  plume  à  éerire ,  &  avoir 

environ 
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environ  quatre  pouces  d'étendue',  il  étoit  d'un 
blanc  de  perle,  &  ne  préfentoit  aucune  diftinc- 
lion  de  parties ,  fi  ce  n'en"  quelques  fibres  circu- 
laires féparées  d'autres,  qui  étoient  plus  tranfpa- 
tentes.  En  le  confidérant  à  la  loupe ,  j'apperçus 
intérieurement  un  mouvement  comme  celui  d'un 
tourbillon  ,  qui  alloit  d'une  extrémité  à  l'autre, 
&  qui  revenoit  enfuite  fur  lui-même:  ce  mouve- 
ment imitoit  en  tout  l'impulfion  qui  détermine 
les  molécules  organiques  du  fperme,  à  fluer,  tan- 
tôt vers  un  lien  déterminé,  tantôt  vers  un  autre. 
Ce  tube  organifé  fe  contournoit ,  &  formoit  des 
ondes  d'une  manière  fenfible  •,  ces  ondes  augmen- 
toient  par  la  feule  imprefiïon  de  l'haleine,  ou  en 
verfant  deflùs  quelques  gouttes  d'eau  froide.  Peu- 
à-peu  ces  mouvemens  ondulatoires  commencèrent 
à  difparoître  à  mes  yeux,  &  j'avois  déjà  tenté  de 
les  rappeller  avec  la  pointe  d'une  épingle ,  lorfque 
celle-ci,  pouffée  trop  avant,  firfortir  une  humeur 
exactement  femblable  à  l'humeur  féminale  qui 
n'a  point  féjourné  dans  les  véficules.  Les  parois, 
qui  contenoient  ce  fluide,  s'affaiflerent  aulfi-tôt, 
&  le  tout  devint  femblable  à  une  veine  vuide. 
Cet  affairTcment  doir,  en  quelque  façon,  difculper 
les  Arabes  de  leur  erreur  fur  la  caufe  première 
de  la  maladie. 

Le  Dragoneau  n'efl  point  une  affection  telle- 
ment annexée  à  l'homme,  qu'on  ne  puifle  la 
rencontrer  quelquefois  chez  les  animaux.  Les  Au- 
teurs en  rapportent  divers  exemples,  &  Banho- 
lin  dit  en  avoir  vu  deux  dans  le  rein  droit  d'un 
chien  fort  maigre  :  ceux  que  Bidloo  obferva  dans 
le  foie  des  moutons  Se  des  autres  animaux,  &  ceux 
que  Volchérus  Coiter  trouva  dans  le  foie  &  les 
poumons  des  brebis,  ne  paroiflent  point  diffé- 
rens  de  ceux  que  les  Arufpices  trouvoient  à  Rome 
dans  les  entrailles  des  victimes,  &  dont  ils  ti- 
roient  un  heureux  préfage  -,  à  moins  qu'ils  n'euiTent 
fu  en  impofer  au  peuple,  en  les  fubfiituant  lorf- 
qu'ils  ne  les  y  renconrroient  point.  Bernardinus 
Gallegauris  en  a  trouvé  dans  le  faucon  ;  &  il 
ajoute ,  que  quand  ce  ver  manque  d'aliment ,  il 
fe  porte  de  la  peau  en-dedans  ,  &  qu'il  le  fait 
mourir  en  lui  perçant  la  cœnr.  Velfchius ,  qui  a 
beaucoup  écrit  fur  cette  maladie ,  dit  qu'il  en  a 
vu  de  fort  longs  dans  les  reins  &  le  foie  des  al  • 
loueftes.  Doit-on  regarder  comme  tels,  ceux  qu'on 
obferve  dans  les  écrevifles  &  les  huitres ,  particu- 
lièrement l'hiver  ?  C'eft  ce  que  nous  laiffbns  à 
décider  aux  Naturalifi.es. 

Si  le  Dragoneau  peut  ainfi  refler  long-ttms 
intérieurement  ,  fans  manifefter  au- dehors  le 
moindre  figne  de  fon  exiftence  ,•  les  obfervations 
de  ceux  qui  difent  avoir  trouvé  des  vers  dans  des 
cavités ,  qui  naturellement  ne  peuvent  en  admet- 
tre, pourroient  ne  point  être  entièrement  deffi- 
tuées  de  vérité.  Telle  en  celle  de  Duverney  ,  qui 
dit  en  avoir  vu  un  dans  le  finns  longitudinal  lu- 
périeur  de  la  dure-mère*,  de  Guy-Patin,  qui  en  , 
Chirurgie.  Tome  I."  IV  Parât. 
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a  trouvé  dans  le  cenesu  d'une  jeune  fille  ■>  ob* 
fervaiion  rapportée  par  Th.  Bartholin  ,  &  nocnbfV 
d'autres  ,  éparfes  dans  les  ouvrages  des  Obferva- 
teurs. 

Le  Dragoneau  n'efl  pas  toujours  en  totalité 
dans  le  lieu  où  il  a  paru  d'abord.  Guénot  rap- 
porte à  ce  fujet ,  l'hiftoire  d'un  malade  ,  dont  le 
vers  le  rompit  au  pied  par  l'impéritie  d'un  Chi- 
rurgien. La  douleur  ,  l'inflammation  &  les  con- 
vulfions  ne  tardèrent  point  à  paroître  ,  &  la 
mort  fui  vit  vingt-quatre  heures  après.  Le  cadavre 
ouvert,  on  trouva  la  plante  du  pied  enfhmmée: 
le  ver  y  étoit  attaché  -,  &  de-là  il  fe  contournoit 
cinq  ou  fix  fois  comme  une  corde,  à  l'entour  de 
la  cheville  ;  &  enfuite  il  fe  portoit  droit  au  genou, 
où  il  faifoit  de  nouveaux  contours ,  &  alloit  enfin 
finir  vers  le  coccix.  On  trouve  dans  Velfchius , 
une  gravure  qui  exprime  ces  circonvolutions 
variées. 

Il  n'efl  point  étonnant  qu'une  maladie  auffi 
fingulière  que  celle-ci,  ait  excité  les  Pathologifles 
à  en  chercher  les  caufes.  Les  Médecins  du  pays 
où  elle  règne ,  l'attribuent  généralement  aux  eaux-, 
cette  opinion  }  qui  n'efl  fondée  fur  aucune  rai- 
fon  ,  n'en  a  pas  moins  été  celle  des  Médecins  «  & 
des  Chirurgiens  Européens  qui  ont  eu  occafion 
de  voir  cette  maladie.  Il  efl  d'obfervation  qu'elle 
n'affecte  point  indiftînetement  foutes  fortes  de 
perfonnes  -,  que  les  riches  ,  qui  font  de  ia  pro- 
preté un  objet  de  luxe ,  n'y  font  point  fujets, 
mais  bien  les  pauvres  ,  &  particulièrement  ceur 
qui  vont  pieds  nuds.  Or  une  caufe  fi  univer- 
felle  que  l'eau  ,  ne  devroit-elle  pas  produire  fon 
effet  indiftinctement  fur  tous  les  fujets  ?  La  dif- 
fertation  du  D.  Linnée,  qui  a  pour  titre  ,  XExan- 
themata  viva ,  feroit  foupçenner  que  la  caufe  pre- 
mière de  cette  organifation  animale ,  efl  cachée 
fur  le  fol  même,  comme  il  en  efl  à  l'égard  des 
chiques.  Nous  devons  aux  Naturalifles  de  nous 
avoir  fait  connoîrre  les  peuplades  microfeopiques 
qui  vivent  dans  la  farine,  dans  la  pouffière  du 
lycopodium  ;  d'avoir  fournis  à  nos  yeux  celles 
qui  établiffënt  leurs  républiques  dans  les  eaux 
Magnantes  ,  d^ns  les  diverfes  excrétions  ou  érup- 
tions du  corps  humain  -,  mais  aucun  n'a  encore 
parcouru  d'un  œil  avide  ,  la  pouffière  foulée  aux 
pieds,  qui  dans  les  pays  où  cette  maladie  efl  en- 
démique, peutfervirde  matrice  à  une  caufe  pu- 
rement microfeopique  ,  laquelle  n'attend  pour  fe 
développer,  qu'un  foyer  plus  convenable.  Peut- 
être  eft-ce  elle  qui  fe  fixe  aux  pieds  fuans  des 
malheureux  ,  à  qui  l'indigence  refufe  le  vêtement 
qui  les  en  préferveroit.  De  quelque  manière  que 
le  Dragoneau  parvienne  dans  le  corps,  dès  le  mo- 
ment qu'il  y  efl  entré,  il  fe  développe  facilement  r,. 
&  en  le  parcourant  d'une  région  à  l'autre,  il  che- 
mine dans  le  tiflù  cellulaire  ,  de  même  qu'une 
taupe  fe  fraie  voie  dans  la  terre  ,  non  fans  ce- 
pendant exciter  quelques  douleurs ,  qu'on  rap-. 


%iè  DR  A 

porte  à  toute  autre  caufe ,  quand  il  approche  de 
quelques  parties  fenlibles. 

Le  ver  une  fois  bien  développé,  en  s'appro- 
chant  des  tégumens  pour  fortir  ,  ne  manque  pas 
d'exciter  quelques  fymprômes  généraux  &  locaux 
qui  préludent  à  fon  iflùe.  La  fièvre  eft  plus 
ou  moins  grande  ,  félon  la  fenfibilité  des  fujets  ; 
quelquefois  elle  n'eft  qu'éphémère.  Les  malades 
fentent  à  la  partie  une  chaleur ,  une  rougeur  ,  & 
une  démangeaifon  ,  caractères  d'une  inflamma- 
tion qui  s'étend  plus  ou  moins  loin.  Il  paroît 
bientôt  au  centre  de  la  rougeur  un  point  blanc , 
&  quelquefois  une  véficule  remplie  d'une  féro- 
lité  tranfparente ,  dans  laquelle  nage  une  des  ex- 
trémités du  ver.  Cette  véficule  ou  ce  point  blanc 
fe  rompt ,  &  il  en  fort  un  peu  d'eau  ou  de  pus  , 
avec  ce  qu'on  croît  être  la  tête  de  l'animal.  L'éten- 
-due  du  ver,  qui  paroit  ainfi  au-dehors ,  du  jour 
au  lendemain ,  eft  fouvent  d'un  pouce ,  &  quel- 
quefois de  deux.  Cette  ifTue  n'efl  pas  toujours 
accompagnée  de  fymptômes  fi  bénins.  Quand  le 
ver  eft  fort  étendu  ,  ou  qu'il  y  en  a  plufieurs 
qui  ont  établi  leur  demeure  dans  quelques  ré- 
gions du  corps ,  éloignées  du  domaine  de  la  fen- 
fibilité ils  y  vivent  paifiblement  fans  donner 
lieu  à  aucun  fymptôme  grave  :  on  obferve  feu- 
lement que  les  malades  ont  une  avidité  infatiable 
pour  les  alimens,  &  qu'ils  maigrifient  à  vue  d'œil. 
Mais  quand  ils  approchent'  des  parties  fufcepti- 
bles  d'éréthifme,  les  douleurs  qu'ils  excitent  font 
alors  des  plus  violentes.  Unzérus  dit  qu'elles  font 
quelquefois  telles  quelles  excitent  le  délire ,  & 
que  les  malades  ne  peuvent  s'affeoir,  fe  tenir 
debout,  marcher  ni  refter  couchés-,  ce  qui  rend 
leur  fiaiaiion  on  ne  peut  plus  critique.  Mais  ces 
dernkrs  accidensne  feroient  -  ils  point  occaiionnés 
par  une  fièvre  maligne  ou  ardente,  qui  compli- 
queroit  la  caufe  primitive  ?  Du  moins  je  n'ai 
jamais  eu  occafion  de  voir  l'affertion  d'Unzérus , 
confirmée  par  mon  expérience  ,  quoique  j'aie 
habité  quelques  années  la  ville  la  plus  comtner- 
çan:e  de  l'Inde ,  où  abordent  fréquemment  les 
Mu'ulmans  qui  arrivent  du  pélérinage  de  la  Mecque 
&  de  Médine. 

Pour  aller  au-devant  de  cette  maladie  &  de 
fes  fuites  fâcheufes,  il  n'eft  point  de  moyens  plus 
•  convenables  que  d'éviter  de  marcher  nuds-pieds. 
L'obfervation  de  ceux  qui,  ayant  foin  d'eux-mêmes, 
&  allant  rarement  fans  chauffure  y  en  font 
moins  affectés  que  ceux  qui  ne  peuvent  prendre 
ces  précautions ,  portent  naturellement  à  donner 
ce  confeil.  Mais  fi  les  gens  aïfés  peuvent  le  mettre 
en  ufage  ,  les  nègres,  les  efclaves ,  &  tous  ceux 
que  la  mendicité  ou  la  toutine  forcent  à  fe  re- 
fufer  toute  commodité  ,  pourront-i's  l'adopter  î 
On  ne  peut  donc  ,  d'après  cela,  établir  une  cure 
préfervative  avec  affurance  de  fuccès  •,  car  l'on 
auroit  tort  de  regarder  comme  telle  celle  des  Ara,- 
bes  ,  qui  ne  préfente  qu'un  fatras  de  remèdes 
purgatifs,  &  peu  d'altérans  particuliers»  i 
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Quand  le  ver  eft  paifible,  qu'il  n'excite  ancus 
fymptôme  urgent  ,  il  eft  très-difficile  d'opérer 
une  cure  radicale  j  on  fe  contente  de  prefcrire 
des  analeptiques  ,  qui  ne  remédient  ni  au  mac 
rafme  ni  à  fa  caufe.  Mais  quand  l'éréthiéne  donne 
lieu  à  des  phénomènes  inflammatoires  ,  on  y 
obvie  par  des  remèdes  généraux,  &  par  l'appli- 
cation des  topiques ,  là  où  la  véficule  paroît  , 
&  dès-lors  on  fubftitue  aux  cataplafmes  fimples  & 
émolliens,  un  petit  emplâtre  d'onguent  de  la  mère 
pour  macérer  les|tégumens ,  &  faciliter  l'iffue  de 
l'animalcule  qu'on  foupçonne.  Les   Arabes  & 
les  Indoftans,  qui  fe  procurent  des  jouiffances 
toujours  nouvelles  ,  par  la  variété  d'aromates 
dont  ils  recréent  continuellement  leur  odorat  T 
croient  qu'il  n'y  a  point  de  meilleur  moyen  d'attirer 
au-dehors  ce  genre  d'infecte ,  que  d'oindre  l'en- 
droit où  il  paroît  avec  des  huiles  odoriférentes. 
D'antres,  peifuarlés  qu'il  fera  plus  docile  à  un 
fens  différent ,  préfèrent  le  lait ,  le  miel ,  le  fucre, 
dont  ils  font  différens  mélanges.   Quelque  va- 
riés que  foient  les  topiques ,  le  ver  n'en  eft  pas 
moins  expulfé  par  le  travail  de  la  nature.  Dès 
qu'il  paroît  ,  la  méthode  la  plus  fimple  eft  de 
comprendre  la  partie  faillante  dans  le  nœud  cou- 
lant d'un  fil ,  &  d'entourer  les  deux  bouts  fur  un 
petit  bâton  qu'on  roule  à  mefure  que  le  ver  peut 
fe  développer  de  l'intérieur.  Les  Auteurs  ont 
fingulièrement  varié  fur  les  moyens  d'extraction 
dans  ces  cas.  Les,  inftrumens  qu'ils  ont  le  plus 
recommandé,  étoient  deux  moitiés  de  cylindre, 
qui  s'adaptoient  l'une  à  l'autre  ,  de  manière  à 
loutenir  la  partie  faillante  du  ver  entr'elles,& 
à  refier  unie?,  par  le  moyen  de  deux  viroles  qu'on 
faifoit  entrer  par  les  deux  bouts.  Aibucafis  con- 
feilloit  une  plaque  de  plomb  fendue,  de  ma- 
nière à  recevoir  la  faillie  du  ver,  &  en  attirer 
la  totalité  par  fon  propre  poids  r  un  tuyau  de 
plume  fendu  peut  produire  le  même  effet  ;  mais 
la  méthode  ancienne  eft  préférable  à  toutes  les 
autre-.  En  roulant  ainfi  le  ver  ,  il  faut  aller  avec 
îa  plus  grande  douceur ,  crainte  de  le  rompre. 
Quoique  tous  les  Auteurs  s'accordent  fur  les  acci- 
dens  qui  fuivent  cette  rupture ,  je  ne  les  ai  ce- 
pendant pas  toujours  obfervés  en  pareil  cas  ;  que 
ces  accidens  proviennent  de  l'attraction  violente 
du  ver ,  qui  donne  lieu  à  la  divulfion  des  parties 
feniîbles ,  ou  qu'ils  foient  la  fure  de  l'effufion 
de  l'humeur  qu'il  contient,  il  eft  toujours  pru- 
dent d'en  éviter  fa  rupture.  ,/EriUs  confeille  de 
lier  la  partie  au-deflùs  du  ver,  pour  l'empêcher 
de  fe  foufirsire  aux  moyens  extractifs,  &  de  ren- 
trer en-dedans ,  Ut  Dracunculus  paulatim  pra- 
grediens  confiridione  quidem  intercludatur.  Une 
pareille  méthode  feroit  très-dangereufe  dans  tous 
les  cas,  &  notamment  lorfque  la  partie  eft  déjà 
très-enfiammée.  On  continue  ,  tous  les  jours,  de 
rouler  îa  portion  du  ver  qui  cède,  fur  le  bâ:on, 
l'on  exprime  le  pus  qui  fuinte  de  l'ouverture, 
&  l'on  applique  ,  pour  tout  appareil,  un  petiî 
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emplâtre  d'onguent  de  la  mère.  On  eft  étonné 
de  voir  s'écouler  quelquefois ,  plufieurs  jours 
avant  de  voir  la  fin  de  ce  ver ,  on  a  lieu  alors 
d'en  foupçonner  une  longueur  démefurée.  On 
trouve,  dans  l'Hiftoire  d'une  fièvre  contagieufe, 
qui  régna  au  Sénégal  ,  en  1778  ,  liexemple  d'un 
fait  bien  extraordinaire  jil  parurà  la  plante  du  pied 
d'une  négreffe,  ayant  été  précédé  d'un  petit  abcès: 
un  autre  abcès  fe  manifcfta  pareillement  peu  de 
tems  après  fur  le  même  pied  ;  &  de  cet  abcès 
fortit  un  fécond  ver-,  on  lia  l'un  &  l'autre  fépa- 
rément ,  fur  un  petit  morceau  de  bois  ;  trois  Te- 
rmines s'étoient  écoulées  pendant  ce  traiumcnt  ; 
il  ne  fortoit  plus  rien  de  part  ni  d'autre  :  mais 
en  tirant  l'un  des  morceaux  de  bois,  l'on  apper- 
cevoit  fenfiblement  l'autre  fuivre  ,  &  s'appro- 
cher de  la  plaie,  à  mefure  que  celui  du  côté  op- 
pofé  s'en  éloignoir.  Ce  phénomène  donna  lieu  de 
croire  que  les  vers  qui  avoient  été  ainli  roulés  fé- 
parément  n'étoitnt  que  les  extrémités  d'un  même 
ver.  On  en  déroula  donc  un  ,  qui  renrra  dans  le 
pied  ,  à  mefure  qu'on  roula  l'autre  :  la  toralité 
étoit  de  l'étendue  de  fix  pieds,  &  le  volume  en 
étoit  deux  fois  gros  comme  une  chantrelle.  Le 
ver  une  fois  forti  ,  1  infl  mmation  s'appaife,  & 
tous  les  accidens  difparoiflent ,  à  moins  qu'il  n'y 
en  ait  encore  d'autres.  (  M.  Pe tit-Radee.  ) 

DRAN.  (  Henri-François  Le)  Il  étoit  fils  de 
Le  Dran  ,  Chirurgien  de  Paris  ,  qui  s'étoit  dif- 
tingué  par  le  traitement  des  maladies  cancéreufes. 
Il  avoit  pafTé  par  les  principales  dignités  de  fa 
Compagnie  ,  quand  il  fut  nommé  Chirurgien 
confultant  des  Armées  du  Roi.  Il  a  été  Chirur- 
gien Major  de  la  Charité,  avant  M.  Morand. 
C'efl  un  Praticien  à  qui  la  Chirurgie  Françoife 
doit  le  plus  ,  ainli  qu'on  le  peut  croire  ,  d'après 
les  divers  Ouvrages  qu'il  a  donnés ,  lefquels  lui 
ont  valu  une  approbation  générale.  Le  premier 
qu'il  ait  fait  paroître  fut  imprimé  à  Paris,  en 
1750,  avec  ce  titre  ,  Parallèle  des  différentes  ma- 
nières de  tirer  la  Pierre  hors  de  la  Veffie.  Cet 
Ouvrage  a  été  traduit  en  Anglois  &  en  Alle- 
mand ,  &  il  méritoit  bien  cet  honneur.  Il  eft 
accompagné  de  Planches  qui  repréfentent  le  baflin 
fcié  verticalement,  pour  donner  une  notion  la  plus 
précife  des  parties  que  l'on  coupe  dans  l'opéra- 
tion de  la  taille.  Un  an  après  cet  Ouvrage }  qui 
faifoit  déjà  époque,  parurent  deux  volumes  in- 12  , 
fous  le  titre  fuivant.  Obfervations-  de  Chirurgie , 
auxquelles,  on  a  joint  plufieurs  Reflexions  en  fa- 
veur des  Etudians  \  elles  roulent  fur  les  cas  plus 
ou  moins  épineux  de  la  Chirurgie  ,  celles  qui 
ont  rapport  aux  plaies  de  tête,  méritent  fpécia- 
lement  d'être  connues.  Il  eft  un  des  premiers  qui 
ait  tenté  de  faire  l'amputation  du  bras  dans  l'ar- 
ticle v  fes  obfervations  font  écrites  d'un  ftyle 
fimple  &  pur  ,  tant  l'Auteur  s'y  montre  fans  pré- 
tention ,  &  avec  beaucoup  de  lavoir.  Haller 
eftime  fingulièremew  cet  ouvrage  ,  ainfi  que 
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tous  les  Obfervateurs  qui  vont  y  puifer  des  faits 
confirmatifs  de  leur  doctrine.  En  1737,  M.  Le 
Dran  fit  paroître  fon  Traité  ou  Réflexions  tirées 
de  la  Pratique ,  fur  les  Plaies  d'Armes  à  feu. 
C'eft  le  fruit  des  campagnes  qu'il  avoit  faites 
dans  les  Armées  Françoifes.  Il  y  réunit  lés  grands 
faits  de  politique  qui  étoient  épars  dans  divers 
Ouvrages,  &  n'admet  aucune  opinion  d'après  les 
conjectures  j  il  eft  un  des  premiers  qui  ait  parlé 
fortement  fur  la  néceflité  des  incitions  dans  le 
traitement  des  plaies  d'armes  à  feu,  &  qui ,  fui- 
vant les  traces  de  Belofte,  ait  rejetté  de  fa  Pra- 
tique, les  tentes  &  les  panfemens  réitérés.  Il 
traite  avec  beaucoup  de  fagacité  les  plaies  de  ce 
genre ,  faites  aux  différentes  régions  du  corps. 
Mais  un  des  meilleurs  Ouvrages  qui  foit  forti  de 
la  plume  de  M.  Le  Dran,  eft  fon  Traité  d'Opéra- 
tions, qui  parut  à  Paris  en  1745  ,  &  dont  il  y 
a  eu  plufieurs  éditions  &  traductions ,  une  an- 
gloife,  entr'autres  ,  à  laquelle  Chefelden  a  ajouté 
des  notes ,  &  qui  parut  à  Londres  en  1749.  Ha'ler 
dit  de  cet  Ouvrage ,  bonus  liber  viri  nunc  multa 
experti ,  qui  ferè  ubiquè  fimplicijjîmam  curationem 
féliciter  adhibuit.  Le  Don  parie  d'après  lui  , 
dans  cet  Ouvrage  •,  fes  points  de  doctrine  étoient 
absolument  neufs ,  quand  il  a  entrepris  de  les  dé- 
velopper ;  il  fimplifie  par-tout  la  Pratique,  non 
pas  comme  le  plus  grand  nombre,  parce  qu'il  en 
ignoroit  une  plus  compofée ,  mais  par  l'intime 
perfuafion  que  les  cas  où  il  y  avoit  recours,  fe- 
roient  beaucoup  plus  prompts  à  guérir,  par  cette 
fimplicité  ,  que  par  toute  autre  méthode.  L'hif- 
toire  des  plaies  de  tête  eft  fingulièrement  inté- 
reflante  j  il  infifie  fur  l'utilité  du  trépan  ,  dans 
tous  les  cas  de  fiflure ,  &  dit  même  qu'on  peut 
l'appliquer  fur  les  futures.  Enfin  il  fit  paroître 
le  fuivant  avec  ce  titre  :  Confultations  fur  la  plu- 
part des  maladies  qui  font  du  r  effort  de  la  Chi- 
rurgie. Celui-ci  n'eft  point  inférieur  aux  autres, 
tant  par  rapport  aux  remarques  importantes  que 
notre  Auteur  fait  fur  les  maladies  de  la  veftîe, 
que  relativement  à  d'autres  cas  qui  ne  font  pas 
moins  intéreftans.  On  trouve  encore  differens  Mé- 
moires de  Le  Dran3  parmi  ceux  de  l'Académie 
Royale  de  Chirurgie  ,  &.  entr'autres  celui  fur  le 
cancer  ,  qui  marque  combien  ce  Praticien  donnoit 
le  fceau  de  la  vérité  aux  matières  qu'il  traitoit 
par  lui-même.  (  M.  Petit-Radee.  ) 

DRAPEAU.  Pannicuïus.  Troifième  efpèce  de 
pterygium  ou  ongle  qu'on  diftingue  à  une  excroif- 
fance  ,  qui  naît  à  quelques  points  de  la  furface 
de  l'œil ,  &  dont  la  fubftance  paroit  être  commt 
variqueufe.  Ce  Drapeau  eft  quelquefois  accom- 
pagné de  démangeaifon  ,  d'inflammation  &  d'ul- 
cération \  c'eft  proprement  alors  l'affection  que 
les  Arabes  défignoient  fous  le  nom  de  Sabet  , 
&  qui  eft  le  plus  fâcheux  des  Pterygiums.  Voye\ 
Pterygium.  (  M. Petit-  Bradez-  ). 

DURE -MERE.  Utwtf,  Meninx.  Nous  refl' 
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voyons  aux  ouvrages  d'Anatomie ,  &  Phyfiologie, 
pour  tout  ce  qui  a  rapport  à  l'hiftoire ,  tant  de 
la  ftruclure,  que  des  fondions  de  cette  membrane 
qu'on  fait  entourer  intérieurement  le  crâne  de 
toute  part  &  préferver  le  cerveau  des  agens  qui 
pourroient  l'ofFenfer.  L'on  trouvera  également 
dans  les  traités  de  Pathologie  médicale,  tout  ce 
qni  concerne  les  épaiffuTcmens  ou  oflîfications 
auxquels  elle  eft  fu jette ,  les  inflammations, 
fuppurations ,  &  autres  affeclions  chroniques  qui 
font  caufts  ou  effets  de  plusieurs  maladies  du 
reflbrt  de  la  Médecine  ,  &  qui  ne  fe  manifeftent 
au  dehors  par  aucun  fymptôme  évident  auquel 
un  traitement  chirurgical  puiffe  convenir.  Nous 
nous  bornerons  à  deux  affrétions  qui,  méconnues 
à  leur  première  apparence,  ont  jetté  dans  de 
grands  écarts  ceux  qui  ne  fe  doutoient  point  de 
leur  nature ,  ainfi  qu'il  le  confiera  de  plus  en 
phis  par  ce  que  nous  dirons  par  la  fuite.  La 
première  qui  eft  d'un  caractère  chronique,  paroît 
peu  à-peu  par  une  tumeur  qui  mine  les  os  du 
crâne ,  s'élève  &  fe  confond  infenfiblement  avec 
les  tégi  mens ,  dont  elle  fembleen  quelque  façon 
faire  partie,  ce  font  les  tumeurs  fongeufes  de  la 
dure-mère.  La  féconde  conflitue  les  fongofttés  de 
cette  même  membiane  ;  elle  n'a  lieu  qu'à  la  fuite 
des  plaies  ou  caries  du  crâne ,  ou  confécutivement 
à  une  txfoliation  très  étendue  de  cettepartie,  n'im- 
porte la  manière  dont  elle  s'eft  opérée.  Nous 
allons  nous  étendre  plus  particulièrement  fur 
chacune  d'elle  en  commençant  par  les  tumeurs 
£ongeufes  proprement  dites-. 

De  s  tumeurs  fongeufes  de  Itt  Dure  mère*. 

Les  tumeurs  fongeufes  naiflent  fpontanément 
fur  tous  les  points  de  la  Dure -mère;  mais 
fpécialement  fur  la  furface  qui  adhère  au  (ommct 
du  crâne,  ou  à  fabafe;  elles  font  fermes,  indo- 
lentes, froides,  &  paroiflent  être  le  réfultat  d'un 
tngorgement  lent  dans  les  vaiffeaux  qui  la  nourrif- 
fent,  &  établiffent  entre  elle  &  le  diploé  une 
communication  que  l'Anatomie  démontre  de  la 
manière  la  plus  évidente.  Il  eft  affez  difficile  > 
l'on  pourroit  même  dire  impoffible,  de  décider 
fi ,  dans  une  affection  de  ce  genre ,  le  vice  a 
commencé  dans  la  dure- mère,  ou  dans  le  tiflu 
même  de  l'os.  Le  malade  qui  fait  le  fujet  de  la 
première  obfervation  rapportée  dans  le  Mémoire 
de  M.  Louis ,  qui  a  traité  cette  matière  fi  fa- 
vamment,  n'avoit  reçu  aucun  coup  à  !a  tête,  & 
iie^  pouvoit  rapporter  fon  mal  qu'à  une  chute 
cm  il  avoit  faite  quatre  ou  cinq  mois  auparavant  , 
S  dans  laquelle  la  tête  n'avoit  point  porté  ^ 
m^is  ,  dès  ce  moment  ,  il  avoir  éprouvé  un  éton- 
nement  qui  a  peififlé  jufqu'à  la  mort,  où  le 
déîordve  paroiflbit  égal  fur  la  dure-mère,  comme 
fur  le  crâne.  Que  cette  obfervation  puiffe  prouver 
en  faveur  de  la  formation  fpontanée  des  tumeurs 
£oage.ufes  de  la  dure  mère,  il  n'en  eft  pas  moins 
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conflaté,  d'après  l'examen  du  plus  grand  nom- 
bre des  cas,  que  cette  affection  fuccède  plus 
fouvent  aux  coups  reçus  à  la  tête,  qu'à  toure 
autre  caufe.  Le  commerce  de  vie  établi  entre  la 
Dure-mère  ,  &  le  crâne ,  dit  à  ceux  qui  favent 
l'apprécier ,  que  de  même  qu'il  fe  forme  ftâfe 
dans  le  diploé,  &  dans  le  cerveau  même,  à  la 
fuite  des  coups  .reçus  à  la  tête ,  il  peut  également 
s'en  faire  une  fur  cette  membrane ,  après  une 
pereuffion  même  très-légère,  et  Les  maux  de 
tête ,  obferve  M.  Louis ,  qui  ont  été  la  fuite  des 
coups  négligés,  parce  qu/on  les  croyoit  de  peu, 
de  conféquence'  ,  venoient  probablement  de  cette 
caufe.  La  diminution  fuccefïive  de  ces  douleurs >, 
a  été  l'effet  de  la  réfolution  lente,  &  leur  ceffa- 
tion,  celui  de  la  dilfipation  tardive  de  cet  engor- 
gement, dont  la  faignée  répétée  autant  que  les 
circonftances  peuvent  le  permettre,  eft  le  remède 
le  plus  afTuré.  >>  Mais ,  il  eft  quelquefois  im~ 
poffible  d'attribuer  d'autre  origine  à  cet  engor- 
gement, qu'à  une  caufe  purement  interne^au  virus 
vénérien ,  par  exemple,  dont  les  effets  fe  font  fixés 
fur  une  portion  de  cette  membrane  j  les  obfer- 
vareurs  fourniffent  beaucoup  de  faits  en  faveur 
de  l'affinité  qu'a  ce  genre  de  virus  avec  les  parties 
blanches ,  ou  exfanguine>  du*  corps.  C'eft  à  raifon 
de  cette  affinité ,  qu'à  l'occafion  des  caufes  dé- 
terminantes qui  ne  feront  peut-être  jamais  con- 
nues, que  les  fucs  abondent,  les  vaiffeaux  fe. 
déploient ,  &  que  cette  membrane  dont  la  ténuité 
égale  celle  du  papier ,  s'épaifftt  f  s'endurcit ,  8c 
fe  convertit  en  une  végétation  farcomaîeufe,  dont 
la  formation  précède  toujours  la  deftruclion  de- 
l'os.  L'os  qui  éprouve  un  dérangement  dans  l'abord 
&  la  réforption  des  fucs  qui  lui  arrivent ,  fouffre 
un  genre  d'affaiffement  &  de  liquéfaction  qu'otfc 
rapperteroit  à  tort  à  la  carie,  où  il  y  a  mani- 
fefkment  érofion  &  ulcération.  L'on  trouve  danj. 
le  mémoire  de  M.  Louis,  inféré  dans  le  cin- 
quième volume  de  ceux  de  l'Académie  Royale 
de  Chirurgie  ,  un  fait  intéreffanr ,  qui  eft  bien  erih 
faveur  de  tout  ce  que  nous  avançons  ici..  Nous 
le  rapporterons  exactement,  en  y  ajoutant  le. 
deffein  qui  repréfente  toutes  les  apparences  qu'on, 
a  trouvées  à  l'extérieur,  &  celles  qu'a  offert  le  crâne 
après  la  mort-,  on  le  doit  à  M.  Gnma,  Chirur- 
gien à  Malth* .  Le  fujet  eft  un  jeune  homme  de 
vingt  &  un  ans  ,  qui  avoit  une  tumeur  confidé- 
rable  au  côré  gauche  de  latêre,  laquelle  fut  prife: 
pour  une  hernie  du  cerveau.  Cette  tumeur  avoit 
commencé  à  la  région  temporale,  &  étoit  par- 
venue par  degrés  au  volume  d'une  féconde  tête  %_ 
ainfi  qu'on  le  peut  voir  dans  la.  Planche  qui  a 
rapport  à  cet  article;  l'oreille  extérieure  en  étoit 
déplacée ,  &  portée  au  niveau  de  l'angle  de  fa 
mâehoire  inférieure.  On  fentoit  très-diftinéle- 
ment,  à  la  circonférence  fupéiieure  de  la  bafe 
de  la  tumeur ,  les  inégalités  de  l'os  perforé  ,  & 
les  pulfations  du  cerveau.  Il  y  avoit  ,  dans  l'éten- 
due de  la  maffe  uimé&de ,  des  endroits  iéniica& 
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&  fquirreu*,  d'autres  qui  étoient  mous  avec  fluc- 
tuation. Un  emplâtre  qu'on  appliqua  fur  la  tu- 
meur, pour  favoriler  le  fuccès  qu'ei  efpéroit 
défunt  le  Grand-maître  Emmanuel  Pinto  ,  dé- 
termina quelques  points  de  fuppuration,  d'où 
fortoit  une  matière  ichoreufe.  11  furvint  une 
petite  fièvre  &  des  friflbns  inéguliers  ,  &  le 
malade  mourut  en  moins  de  quatre  mois  en  1764. 
La  difleclion  découvrit  une  tumeur  farcoma- 
teufe  de  la  Dure-mère,  avec  deftmétion  de  toute 
la  portion  du  crâne  qui  lui  çorrefpondoH ,  ainfi 
qu'on  le  peut  voir  dans  la  même  Planche.  On 
ne  voit  rien  dans  les  bords  que  l'on  puifle  com- 
parer au  genre  d'érofion  qui  a  lieu  dans  la  carie. 

Quelque  foit  la  caufe  qui  ait  donné  lieu  à  la 
congeftion  première  dans  le  tifTit  de  la  Dure- 
mère  ,  (  &  fur  elle  un  grand  champ  s'ouvre  à 
l'imagination.  Voyt\  la  Differt.  inaugurale  de 
M.  ^Desgranges  foutenue  à  Lyon  en  1770); 
dès  "qu'elle  elt  décidément  formée  ,  elle  tend  à 
pouffer  hors  d'elle  toutes  les  partiei  environ- 
nantes qui  lui  réfiftent,  molles  ou  dures ,  n'importe 
leur  degré  de  folidité.  La  tumeur,  en  fecirconf- 
crivant ,  fe  confond  en  partie  avec  la  dure-mère  \ 
elle  preffe  &  ufe  en  quelque  forte  les  parties  du 
crâne  qui  s'oppofcnt  à  fa  croiffance,  &  bientôt 
fe  confondant  avec  les  tégumens  ,  elle  s'élève 
iuopinément ,  &  fe  diftingue  au-dehors  par  une 
faillie  tonire  nature,  molle,  fouple ,  offrant 
même  quelquefois  l'apparence  d'une  fluétiiario-n 
décidée  ,  ou  une  pulùtion  qui  la  fait  regarder 
par  quelques-uns  comme  une  tumeur  anévrif- 
matique.  La  lumeur  une  fois  fortie  de  l'intérieur 
du  crâne  ,  s'étend  de  côté  &  à  autre  fous  les 
tégumens  ,  qui  cèdent  facilement.  Ceux-ci  fe 
diflen.lent ,  deviennent  liffes ,  s'œdématitnt  dans 
leur  contour  ,  &  enfin  ils  s'ulcèrent  foit  fpon- 
tanément ,  ou  à  la  fuite  de  l'application  de 
quelques  emplâtres  fuppuratifs  ou  de  quelques 
caufliques.  La  manière  que  ces  ulcérations  four- 
«iffent  eft  khoreufe ,  fanieufe,  le  contour  de 
la  tumeur  refte  confondu  avec  les  tégumens  , 
&  avec  les  bords  du  crâne  fur  lefquels  il 
repofe  ,  en  forte  qu'à  cette  époque  il  eft  très- 
facile  de  fe  méprendre  ,  S  de  regarder  comme 
extérieure  une  tumeur  qui  a  pris  naifTance  inté- 
rieurement. La  tumeur  ,  en  prenant  ainfi  fes  ac- 
croifftmers  extérieurement ,  en  prend  également  à 
l'intérieur  -,  mais  ceux  ci  ont  particulièrement 
lieu  ,  tant  que  le  crâne  n'a  point  éprouvé  une 
érolion  fu&fante  pour  admettre  tout  le  volume 
de  la  tumeur,  celle-ci  alors  déprime  le  cerveau, 
&  fe  loge  dans  un  enforceraiLm  qu'elle  fe  forme , 
&  q  ii  eft  proportionné  à  fa  groffeur ,  lequel 
diminue  ,  &  réduit ,  pout  ainfi  dire  à  rien  ,  du 
moment  q'ie  la  tumeur  s 'eft  fait  jour  au-dehors, 
L'o>  ,  en  fe  détruifant  pour  admettre  ainli  la  tu- 
meur ,  éprouve  une  véritable  ufure  ou  érofion  de 
paiiies,  là  table  îuterne  eoxruiisnce  à  éprouves 
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I  l'altération,  &  fucceflivement  l'extérieure  qui 
I  offre  beaucoup  plus  de  réfiflance.  Mais  un« 
!  chofe  à  obterver,  &  qui  dérive  naturtllemenr 
j  de  la  manière  dont  croît  la  tumeur ,  c'eft  que  la 
table  vitrée  eft  détruite  clans  une  beaucoup  plu$ 
grande  étendue  de  fa  fur  face ,  que  la  table  exté- 
rieure, ainfi  q  i  la  diffeclion  l'a  plus  fouvent 
démonrré.  Quelquefois  une  nouvelle  matière 
calcaire  fe  dépote  dans  les  environs  de  l'ouver- 
ture. &  pénétrant  le  paranchime  amolli  de  l'os, 
lui  donne  une  folidité  Jt  une  irrégularité,  qui 
a  toute  l'apparence  d'une  végétation  éburnée  , 
en  forte  qu'ici  l'os,  par  une  compenfation  fingu- 
lière  ,  ftmble  acquérir  d'une  part  ce  qu'il  perd! 
de  l'autre,  ce  qui  arrive  fréquemment  dan?  les 
endroits  du  crâne ,  où  la  fubftance  diploïque  eft 
plus  abondante.  Ces  fortes  d'altérations  n'ont 
guères  lieu  quand  la  maladie  n'eft  accompagnée 
d'aucun  vice  des  humeurs  qui  puiffe  la  compli- 
quer ;  car ,  en  pareil  cas ,  l'ufure  n'eft  point  le  réfut 
d'une  fimple  abforption  ,  mais  bien  d'une  érofiotï 
ou  altération  putride  qui  offre  tous  les  phénomène* 
de  la  carie. 

On  ne  peut  rien  décider  fur  la  préfence  de  la 
tumeur  fongeufe  de  la  Dure-mère,  tant  qu'elle 
ne  fe  manifefle  point  au-dehors  ;  en  effet,  les 
phénomènes  qu'elle  fait  naître  peuvent  provenir 
d'un  fi  grande  nombre  de  cauîes ,  que  ce  ne 
feroit  qu'avec  le  rifque  de  fe  tromper  groflière- 
ment,  fi  l'on  ne  s'en  rapportoit  qu'à  quelques-uns. 
11  n'en  eft  point  de  même  quand  le  crâne  efi 
ouvett  l'on  découvre,  dès  le  commencement,, 
une  dureté  à  l'entour  qui  indique  que  la  tumeur 
provient  du  dedans.  Lorfqu'on  la  touche  avec 
attention,  on  fent  un  craquement,  ou  une  cré- 
pitation qui  a  beaucoup  de  rapport  à  ce  que  fe- 
roit éprouver  le  froiflement  d'un  parchemin  fe& 
qui  feroit  tendu  fous  la  peau.  Si  l  on  appuie  un 
peu  fortement ,  l'on  fait  éprouver-  de  la  douleur  , 
&  quelquefois  même  un  engourdiflement  dan? 
tous  les  membres  ,  des  étourdiflemens  &  autres 
fymptôraes  plus  ou  moins  fâcheux.  La  tumeur 
rentre  en  quelque  façon  en -dedans,,  fur-touî 
quand  elle  n'eft  pas  bien  volumineufe ,  &  reparoîî 
peu-à-peu,  quand  on  a  ceffé  la  compreflion, 
Quelquefois  il  y  a  douleur,  &  d'autres  fois  point  ; 
ce  qui  provient  fouvent  de  la  manière  dont  la 
tumeur  eft  affeclée  par  l'inégalité  de  l'os  qu'elle 
traverfe  :  cette  douleur  difparok  fouvent  par  la 
compreflion,  &  reparoît  dès  qu'on  l'a  ceffée,-  La* 
tumeur  a  un  mouvement  alternatif  ,  qu'elle  em- 
prunte du  cerveau  ,  ou  des  artères  volumineuses 
qui  font  à  fa  bafey  mouvemenr  qui  en  a  impofd 
à  plufieurs,  &  qui  leur  a  quelquefois  fait  croire 
qu'elle  étoit  un  véritable  anévrifme  ,  comme  il  eft' 
arrivé  chez  le  malade  qui  fait  le  fujet  de  la  fé- 
conde oblervation  du  Mémoire  de  M.  Louis.  Et» 
repouffant  de  côté  la  tumeur  ,  &  portant  le  doigf 
enxr'elle  &  le  contour  de  l'os  par  où  elle  fojxy 
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on  fent  le  bord  qui  touche  en  quelque  forte  le 
pédicule  de  la  tumeur ,  qui  en  eft  plus  ou  moins 
étranglé. Ce  ligne  ,  quand  on  peut  l'obtenir,  réuni 
à  une  certaine  dureté  &  rénitence ,  &  quelquefois 
à  la  facilité  de  la  réduction ,  forme  un  ligne 
pathognomonique  qui  ne  peut  tromper.  En  réu- 
nifiant tons  ces  lignes,  &  apportant  dans  leur 
comparaifon  &  dans  l'examen  de  tout  ce  qui  a 

{>récédé,  l'efprit  de  combinaifon ,  fi  néceflaire  dans 
es  cas  épineux  ,  l'on  diftinguera  ainfi  les  tumeurs 
fongueufes  de  la  Dure -mère  ,  des  hernies  da 
cerveau, des  lipomes,  abfcès,  exoftofes  &  autres 
affections  qui  en  impofent  pour  elles  à  la  première 
vue. 

Les  tumeurs  fongeufes  de  la  Dure-mère  font, 
généralement  parlant ,  très-fâcheufes ,  tant  à  raifon 
de  leur  nature ,  qu'à  raifon  de  la  difficulté  d'y  remé- 
dier d'unemanière  certaine,&  du  défordre intérieur 
&  extérieur  qu'elles  ont  pu  occafionner.  Celles 
qui  font  à  pédicule  ,&  dontlabafe  eft  peu  étendue, 
qui  ont  une  texture  denfe  ,  fans  une  grande  défor- 
ganifstion  de  l'os  à  l'entonr  ,  qui  font  mobiles, 
peu  douloureufcs ,  &  qui  paroirTent  chez  des 
îùjets  aflez  fain*  d'ailleurs ,  font  en  général  répu- 
tées les  moins  fâcheufes ,  ce  font  celles  qu'on 
peut  attaquer,  &  mêmeiavec  efpérance  de  fuccès, 
quoique  le  cas  foit  toujours  douteux.  On  en 
peut  d'autant  mieux  augurer,  qu'elles  feront  fituées 
fur  un  endroit  où  il  y  a  peu  de  vaifleaux  impor- 
tans ,  recouverts  par  des  mufcles  peu  volumineux  , 
&  où  les  moyens  de  guérifon  peuvent  avoir  accès 
facilement.  Si  le  contraire  de  tout  ce  que  nous 
venons  d'annoncer  a  lieu ,  que  la  maladie  date  de 
fort  long-tems,  que  le  cerveau  foit  déjà  affecté, 
il  n'y  a  rien  de  bon  à  efpérer. 

La  compreffion  eft  le  moyen  curatif  le  plus 
fimple  ,  &  celui  qui  s'eft  comme  fpontanément 
préfenté  è  ceux  qui  ont  pris  la  tumeur  pour  ané- 
vrifmale,  ou  pour  une  hernie  du  cerveau.  On 
s'efl  d'autant  plus  mépris  fur  l'efficacité  de  ce 
moyen  ,  que,  quand  la  tumeur  n'étoit  point  vo- 
lumineufe ,  on  la  faifoit  rentrer  en  partie  ,  ou 
même  en  totalité  ,  fans  qu'il  s'enfuivît  aucun  acci- 
dent; ce  qui  ne  contribuoit  pas  peu  à  décevoir 
fur  le  véritable  caractère  de  la  maladie.  Mais 
cette  réduclion,  comme  gn  le  conçoit,  n'ayant 
qu'un  fuccès  momentané,  &  ne  portant  aucune 
atteinte  à  la  caufe  première  du  mal ,  les  accidens 
revenoient,  &  la  tumeur  reflortoit  du  moment  où 
on  la  cetToiî.  On  trouve ,  dans  une  obfervation 
inférée  dans  4e  Mémoire  de  M.  Louis,  un  fait  qui 
pourroit  convaincre  des  bons  effets  que  pourroit 
quelquefois  avoir  la  compreffion  bien  ménagée. 
C'eft  celui  d'une  femme  ,  mife  à  deux  doigts  de 
la  mort  par  les  accidens  qu'entraînoit  la  tumeur. 
Ayant  relié  quelque  tems  la  tête  appuyée  fur  le 
côté  oppofé  à  la  tumeur ,  elle  en  éprouva  fans 
accidens  la  rentrée  ft  fubite  ,  qu'elle  fe  crut  guérie 
comme  par  miracle.  Une  compreffion  artiftenient  • 


DUR 

faîte  au  moyen  d'une  plaque  d'étain  coufue 
à  fon  bonnet,  prévint  le  retour  de  la  tumeur; 
mais  néanmoins  la  compreffion,  n'étant  pas  tou- 
jours exacte  ,  les  accidens  revenoient  de  tems  & 
autre  ,  toutes  les  fois  que  la  tumeur  difparoirToit; 
&  ils  ceffoient  par  une  pofition  convenable  qu'elle 
prenott  aulli-tôr.  Sans  doute  qu'ils  étoient  occa- 
fionnés  par  les  picottemens  que  la  tumeur  éprou- 
voit  en  paflant  par  les  inégalités  qui  bordoient 
la  circonférence  du  fVou  par  où  elle  fortoit.  La 
malade  fe  foutint  ainfi  pendant  neuf  ans ,  au 
milieu  des  tranfes  qui  l\;ïî;ùlloient  de  tems  à  autre, 
il  périt  au  milieu  d'une,  qui  fut  accompagnée  de 
hoquets  &  de  vomiffemens.  , 

Comme  on  ne  peut  compter  fur  la  compreffion , 
il  convient  de  tenter  la  méthode  fuivante  ,  qui 
eft  la  plus  fûre.  f  ile  confifle  à  découvrir  la  tu- 
meur au  moyen  de  l'inltrumcnt  tranchant,  qui, 
fans  contredit,  eft  préférable  aux  caultiques  dont 
l'effet  ne  peut  jamais  être  borné  comme  l'on  dé- 
lire, ni  s'étendre  là  où  l'on  voudroit.  Quand  il  y 
a  fluctuation  ,  on  vuide  la  tumeur  en  plongeant 
dedans  la  pointe  du  billouri,  &  l'on  prolonge 
crucialement  les  incifions  allez  loin ,  pour  qu'en 
relevant  &  coupant  les  angles,  tout  le  contour 
de  l'os  foit  à  découvert.  Alors  on  appliquera  dej 
couronnes  de  trépan  à  l'entour ,  &  on  les  réitérera 
autant  qu'il  fera  néceffaire  pour  enlever  toute  la 
portion  émincée  de  l'os  5  on  les  difpoferâ  de 
manière  qu'avec  le  fecours  de  l'élévatoire ,  de  la 
feie,  des  tenailles  incifives ,  de  la  rugine  &  au- 
tres inftrumens  covenables ,  on  puifi'e  enlever 
tout  le  contour.  Il  faut ,  dans  ce  procédé,  aller 
fort  doucement,  &'  faifir  tous  les  moyens  qui 
peuvent  fe  préfenter  pour  détacher  &  enlever  le 
cercle  de  l'os  de  la  bafe  de  la  tumeur  ,  &  mettre 
celle-ci  à  découvert,  afin  que  fa  nature  bien 
connue ,  on  puiffe  la  détruire  par  les  remèdes 
qui  conviennent  le  plus ,  &  procurer  enfuite 
l'exfoliation  de  la  Dure  mère  qui  lui  fert  de  bafe. 
Quand  la  tumeur  répond  au  finus  longitudinal, 
il  faut  ménager  les  applications  de  couronnes  du 
trépan ,  crainte  d'intéreffer  le  finus  qui  tft  au- 
deflbus  de  l'os  -,  mais  il  n'en  faut  pas  moins  atta- 
quer la  tumeur  par  le  fer,  ,fi  elle  eft  de  nature 
à  le  demander  l'on  fait  que  l'ouverture  de 
ce  genre  de  vaiffeaux  n'elt  point  auffi  redou- 
table qu'on  l'a  cru;  &  les  Obfervations  que 
M.  Lafîus  a  raffembîées  dans  fon  Mémoire  fur  les 
plaies  du  finus  longitudinal,  indiquent  que  l'on 
peut  efpérer  beaucoup  des  reffources  de  l'Art 
en  pareil  cas.  En  général ,  ceux  qui  ont  écrit  fur 
les  tumeurs  fongeufes  de  la  dure-mère,  ne  difent 
rien  fur  la  complication  qu'amène  dans  le  caractère 
de  la  maladie ,  leur  fituation  fur  les  finus. 

La  tumeur,  ainfi  dégagée  de  toutes  parts,  fi 
elle  paroît  fongeufe ,  on  coupe  avec  le  fcalpel 
ce  qui  excède  au-dehors,  &  on  applique  en  pre- 
mier appareil  l'onguent  brun ,  auquel  on  a  mêlé. 
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tm  peu  de  précipité  ronge.  La  fuppuration  qui 
furvient  ,  détache  des  lambeaux,  il  fe  fait  une 
fonte  putride  qui  les  entraîne  au  dehors;  il  faut  , 
en  pareil  cas,  favorifer  leur  chûre,  au  moyen  de 
lotions  faites  avec  la  décoction  d'abfynthe,&  ai- 
guifées  d'eau-de-vie  camphrée  &  de  fel  ammo- 
niac. Si  la  fume  efi  trop  abondante ,  &  qu'il  y 
ait  beaucoup  d'ichorofué,  on  les  abforbe  avec 
les  poudre  de  kinkina  &  de  colophone  ,  qu'on 
répand  de  côté  &  d'autre.  Si  la  tumeur  eft  far- 
comateufe ,  que  fon  péiicule  (oit  petit  ,  éiroit, 
comme  cela  arrive  quelquefois ,  il  ne  faut  point 
héfiter  de  le  couper,  foit  avec  le  biflouri  ou  le 
cifeau  -,  on  abforbe  le  fang  qui  en  fort  avec  de 
l'agaric  &  des  poudres  liccatives.  Cette  méthode 
eft  préférable  à  la  ligature  ,  qu'on  ne  peut  faire 
fans  tirailler,  froncer  &  irriter  la  Dure- mère, 
ce  qui  occalionne  toujours  des  accidens  plus  ou 
moins  fâcheux;  elle  l'efl  également  à  l'incifion  , 
ou  ouverture,  laquelle  pourroit  faire  prendre  à 
la  tumeur  un  caractère  cancéreux  -,  elle  l'eu:  en- 
core à  la  méthode  des  cauftiques,  qui  occalionne 
toujours  beaucoup  de  douleurs ,  &  fouvent  même 
des  mouvemens  convulfifs.  Il  faut ,  dans  cette 
extirpation,  emporter  toute  l'étendue  de  la  tu- 
meur ,  &  toutes  les  racines ,  s'il  eil  pcffible  -, 
quand  même  elle  s'étendroit  jufqu'à  la  lame  in- 
terne de  la  Dure-mère.  L'on  ne  fauroit  trop  fé 
hâter  de  prendre  ce  parti  -,  car ,  pour  vouloir  trop 
différer ,  la  maladie  prend  des  accroiffemens  }uf- 
ques  fur  le  cerveau,  &  devient  non-feulement 
incurable,  mais  même  mortelle,  par  les  tentatives 
qu'on  fait  pour  la  combattre.  C'eft  à  une. résolu- 
tion auffi  courageufe  que  l'on  doit  rapporter  le 
fuccès  du  traitement  de  l'Efpagnol  Avalos ,  dont 
Marc-Aurèle  Severih  fait  mention.  Ce  Seigneur 
fouffroit  à  la  tête  des  douleurs  infupportables , 
qu'aucun  remède  quelconque  n'avoit  pu  foulager. 
On  lui  parla  de  fe  faire  ruginer  le  crâne,  il  s'y 
fournit.  Cette  opération  fit  découvrir  fous  l'os  une 
excroiffance  fongeufe  dont  la  deflruclion  le  pré- 
ferva  pour  toujours  des  violentes  douleurs  dont 
elle  étoit  la  caufe.  li  n'eft  point  dit  dans  cette 
obfervation  fi  la  lame  interne  de  la  Dut  t-  mère 
étoit  faine  ou  non;  mais  il  y  a  tout  à  préfumer 
que,  fi  l'on  s'y  prenoit  toujours  de  bonne  heure 
dans  le  traitement  de  ces  fortes  de  tumeurs,  & 
qu'on  fe  déterminât  à  un  parti  violent,  comme 
dans  le  fujet  de  l'obfervation  que  nous  venons 
de  citer,  l'on  réuffiroit  dans  beaucoup  de  cas-, 
&  la  raifon  le  perfuade  afTez.  En  effet ,  l'on  ne 
feroit  point  forcé  à  détruire  une  auffi  grande 
étendue  d'os,  l'on  mettroit  une  bien  moins  grande 
partie  du  cerveau  à  découvert,  &  l'on  courroit 
moins  de  rifque  des  fuites  de  la  fuppuration. 

Des  fungojîtês  de  la  Dure-mère. 

Ces  fortes  d'excroifTances ,  au  lieu  de  précéder 
l'érofion  ou  deftruclion  du  crâne,  font  toujours 
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confécutives  à  ce'.Ies-ci.  Elles  tiennent  du  caractère 
inflammatoire;  auiii  font -elles  plus  ou  moins 
accompagnées  de  fuppuration, elles  font  beaucoup 
plus  doulnureufes  que  les  autres,  &  paroifTent 
fouvent  après  l'opération  du  trépan  ,  où  l'on  en 
a  enlevé  une  portion  afTez  étendue.  Les  fungofité? 
de  la  Dure-mère  font  quelquefois  portées  fur  un 
pédicule,  &  d'autres  fois  elles  repofent  far  la 
Dure-mère  par  une  bafe  afTez  large ,  comme  les 
tumeurs  fongeufes  dont  nous  venons  de  parler. 
De  La  Motte  fait  ainfi  mention  d'une  chair  fon- 
geufe qui  rempliffoit  lç  trou  du  trépan,  &  fe 
portoit  à  un  demi- travers  de  doigt  au-delà  de 
l'ouverture  du  ctàne  qui  la  laifToit  paffer.  Mais 
le  plus  communément  elles  s'élèvent  de  la  Dure- 
mère,  comme  les  hyperfsrcofesou  chairs  baveufes, 
pullulent  de  toute  la  furface  d'un  ulcère ,  &V  en 
offrent  les  mêmes  caractères;  obfervation  qui 
avoit  déjà  été  faite  par  Langius.  Ces  fongofiiés 
font  afTez  fouvent  pâles,  molles,  ffafques ,  ne 
fournirent  qu'un  pus,  féreux,  ieboreux ,  qui, 
par  fon  acrimonie  ,  entretient  l'inflammation  tout 
à  l'entour  *,  d'autres  fois  elles  font  d'un  tilfu  plus 
plus  ferme ,  plus  denfes;  mais  en  rnême-tems, 
elles  font  d  un  blanc  pâle ,  blafard  ,  faignent  peu  , 
&  ont  afTez  l'apparence  d'un  c'hou-ileur.  Fabrice 
de  Hildtn fait  mention  d'un  pareil  fv.ngus,  qui, en 
vingt-quatre  heures  ,  s'éleva  de  la  Dure-mère  à  la 
groffeur  d'un  œuf  de  poule  chez  un  enfant  de 
quatorze  ans ,  à  la  fuite  d'une  plaie  avec  psrte  de 
fubftance  au  crâne.  Cette  lîngulière  converfion 
des  lam^s  de  la  Dure-mère ,  toute  furprename 
qu'elle  foit,  n'a  rien  qui  éronne  ceux  qui  con- 
noifTent  la  faculté  qu'a  la  peau  fur  le  gland  ,  le 
nez ,  l'intérieur  des  grandes  lèvres ,  le  contosr 
de  l'anus,  de  bourgeonner  ainfi  ,  &  de  former  ces 
fortes  de  tumeurs  qu'on  nomme  choufleurs  y 
condylômts,  &c. 

Il  eft  aflez  difficile  de  dire  quelles  font  pré- 
cifément  les  caufes  qui  font  naître  les  fongofités 
de  la  Dure-nvère  dans  certaines  circonstances , 
&  point  dans  d'autres.  L'on  a  vu  de  larges  plaie? 
du  crâne,  où  la  Dure-mère  étoit  découverte  dans- 
une  très-grande  érendue  de  fa  fuperftde,  &  néan- 
moins guérir  fans  cette  complication,  pendant 
que  d'autres  très-petites  fourniflent  fucceffivemenî 
ces  fortes  de  végétations ,  malgré  rons  lesrernèdes 
qu'on  leur  oppofe.  Il  eft  dans  la  Pathologie  Chi- 
rurgicale, comme  dans  la  Médicale  ,  des  faits  fur 
lefquels  l'imagination  des  hommes  s'exercera  long- 
tems,  &  tel  eft  celui  dont  il  s'agit  ici  ;  auffi  laiffons- 
nous  à  ceux  qui  ont  toivr  le  loifir  nécefîâire  un 
auffi  beau  champ  que  celui  que  nous  leur  offrons- 
à  préfenr.  Il  paroît  cependant  que  la  comprefîîors 
ides  parties  environnantes  du  crâne  fur  les  vaif- 
feaux  de  la  Dure-mère  plus  ou  moins  engorgés- ? 
&  dans  un  état  du  plus  grand  éréthifme,  entre 
pour  beaucoup  dans  la  formation  de  ces  fortes 
de  tumeurs;  car  il  eft  rare  qu'elles  paroifterrt r, 
quand  on  a  fait  fur  ta  furface  découverte  une 
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compreflion  convenable ,  &  qui  remplace  en 
quelque  forte  les  parois  du  crâne  dans  leur  état 
d'intégrité.  Bellofle  avoit  imaginé  à  cet  effet  une 
plaque  de  plomb ,  arrondie  de  manière  à  répondre 
à  l'ouverture  du  crâne,  percée  &  garnie  de  deux 
anfes  pour  appuyer  fur  les  bords  du  crâne. 

Les  Auteurs ,  qui  les  premiers  ont  parlé  des 
fongolués  de  la  Dure-mère  ,  les  regardant  comme 
une  dégénérefcence  accidentelle  de  cette  membrane, 
les  ont  combattus  par  des  lotions ,  &  des  fachers 
aftringens  &  aromatiques.  Celui  que  Fabrice  de 
Hilden  eut  à  traiter,  difparut.ainlî  en  quatorze 
jours  au  moyen  d'une  fomentation  de  feuilles  & 
de  fleurs  de  bétoine,  de  fauge ,  de  camomille, 
de  mélilot ,  de  rofes ,  de  marjolaine  ,  de  roma- 
rin, de  graines  d'anis  &  de  fenu-grec.  Du  marc, 
on  en  formoit  un  fachet  en  y  ajoutant  un  peu 
de  vin,  après  l'avoir  faupoudré  avec  la  poudre 
delà  racine  de  benoite,  d'angélique,  de  calamus 
aromaticus,  d'arifloloche  ronde,  d'iris,  de  bois 
de  gayac ,  &c.  Paré  eft  le  premier  qui  ,  ayant 
bien  apprécié  le  caractère  de<  la  maladie,  ait 
confeillé  d'y  appliquer  les  cathérétiques  &  les 
defficatifs.  Il  indique  une  poudre  préparée  avec 
deux  parties  de  fabine  &  une  d'ochre,  ou  de  la 
poudre d'Hermodate  brûlée.  Cet  Auteur  va  encore 
plus  loin ,  &  dit  que,  fi  la  tumeur  eft  plus  coh- 
fidérable ,  il  faut  la  lier  le  plus  près  polïible  de 
fa  racine ,  &  recourir  aux  cathérétiques  fufdits , 
quand  elle  eft  tombée.  Mais  la  ligature  ne  con- 
vient guères  ici,  qu'autant  que  la  fongofîté  eft 
à  pédicule,  que  fa  bafe  eft  fort  étroite,  &  que 
la  tumeur  eft  par  elle-même  allez  infenfible-,  & 
encore  ici ,  comme  dans  les  tumeurs  fongueufes 
que  nous  venons  de  décrire,  le  biflouri  lui  eft- 
il  préférable  ,  en  ce  qu'il  débarrafie  promptement  I 
de  la  tumeur,  &  qu'enfuite  on  peut  en  attaquer 
la  bafe  d'une  manière  beaucoup  plus  directe  avec 
le  cashérétiques  &  deftîcaiifs  qu'on  juge  les  plus 
convenables. 

Mais  fi  la  fongofîté  n'efl  point  à  pédicule, 
que  fa  furfacefoit  étendue,  que  fa  fubflance  foit 
molle,  peu  élevée  ,  comm  e  granuleufe, Plaignant 
facilement ,  il  faut  s'en  tenir  aux  lotions  toniques , 
animées  avec  le  fel  am  moniac  &  l'alkool ,  pour 
donner  une  nouvelle  vie  aux  chairs ,  &  s'oppofer 
à  leur  trop  prompt  développement.  Les  déterfifs 
ilimulans  fous  forme  de  poudres,  doivent  être 
employés  de  préférence  aux  digeftifs  &  onguens 
qui  font  trop  relâchans.  Si  la  fongofité  eft  plus 
molafTe,  &  s  élève  fort  haut  au-deffus  du  niveau 
de  l'os,  il  faut  la  toucher  avec  de  l'eau  céleffe, 
le  collyre  de  Lanfranc,  l'eau  mercurielleafFoiblie 
par  beaucoup  d'eau,  le  vitriol  bleu  ,  &  même  la 
pierre  infernale,  Cefar  Magiti  propofe  la  poudre 
de  fabine,  ou  celle  de  mirobolan  citrin  &  l'alun 
brûlé.  Mais  ,  quelque  foit  le  caractère  de  la  tumeur 
qu'on  fe  propofe  ainfi  d'attaquer  ,  il  convient  tou- 
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jours  d'employer  d'abord  les  remèdes  les  plui 

doux,  comme  les  defficatifs,  les  aftringens,  & 
les   toniques.  Ici  les  poudres  d'iris,  d'os  de 
fèche  ,  d'antimoine  calciné,  de  tuthie,  ou  de 
pierre  calaminaire  pourront  fufîire ,  &  déprime- 
ront a(Tez  les  bourgeons  pour  les  réduire  à  ce 
qu'ils  doivent  être,  avant  qu'ils  contribuent  à 
former  la  cicatrice  ;  là  il  faudra  recourir  4  déplus 
puifians ,  à  la  pierre  infernale,  au  vitriol,  à  l'alun 
calciné.  Eidloo  confeillé  le  beurre  d'antimoine, 
adouci  avec  la  teinture  de  fafran  ou  d'opium, 
dont  on  touche  la  fongofîté  avec  un  pinceau.  Une 
attention  bien  efientieile,  dans  le  traitement  de- 
ces  fungofués ,  c'eft  d'aller  avec  beaucoup  de  dif- 
crétion  ,  &  d'adoucir  le  cathérétique  autant  qu'il 
convient,  fur-tout  quantifia  tumeur  qu'on  a  à 
traiter  eft  fenfible  ,  qu'elle  approche  du  niveau 
de  la  Dure-mère-,  car  alors  on  auroit  à  craindre 
que  l'ulcération  ne  dégénérât  en  cancer ,  ou  que 
le  cerveau,  qui  eft  proche,  n'éprouvât  quelque 
atteinte.  Mais  fouvent ,  malgré  tous  les  remèdes 
qu'on  emploie,  les  confomptifs,  la  ligature,  le 
biflouri ,  &c.  la  tumeur  reparoît  toujours,  &, 
fi  l'on  perfifte  à  s'en  tenir  aux  irritans  ,  l'ulcé- 
ration prend  le  caractère  chancreux.  Il  faut  alors 
revenir  aux  topiques  les  plus  doux,  &  donner 
intérieurement  les  fondans*,  on  leur  fait  fuccéder 
de  tems  à  autres  les  purgatifs ,  &  l'on  fuit  ce 
traitement  pendant  long-tems.  Les  faftes  de  l'Art 
renferment  plufieurs  obfervations ,  où  cette  mé- 
thode a  eu  de  grands  avantages  dans  le  traitement 
des  tumeurs  fongeufes  de  l'oeil  ,  d'où  l'on  peut 
inférer  que  le  même  fuccès  pourroit  s'enfuivre  du 
traitement    des  tumeurs    dont  nous  parlons, 
fuivi  d'après  le  même  plan.  On  trouve,  en tr'au- 
tres,  un  fait  de  ce  genre  dans  l'Hiftoire  de  l'Aca- 
démie Royale  des  Sciences,  année  1703,  au- 
quel nous  renvoyons.  (M.  Pettt-Radez). 

DURILLON.  Dureté  calleufe  aux  pieds  ou 
aux  mains ,  occafionnée  par  l'exercice  fréquent  de 
ces  parties  \  ce  n'eft  autre  chofe  qu'un  épaiflîfle- 
ment  &  un  endurciflement  de  l'épiderm-».  Lorf- 
que  les  durillons  deviennent  incommodes,  on 
les  fait  tremper  dans  l'eau  chaude  pour  les  déta- 
cher. Voyei  l'article  Cou. 

DYSURIE,  Difficulté  d'uriner.  Voy.  Ischuhie. 

DYSTOCHIE  ,  de  aùc  &To%à?.  Panus  diffîcilU, 
laboriofus.  C'eft  le  nom  que  les  Nomenclateurs 
modernes  donnent  aux  accouchemens  qui  deman- 
dent ,  pour  être  terminés ,  la  main  ou  le  fecours 
de  quelques  inftrumens.  Sauvage  divife  les  accou- 
chemens de  cette  efpèce  en  ceux  qui  font  diffi- 
ciles par  une  caufe  inhérente  à  la  mère ,  &  en 
ceux  qui  le  deviennent  par  une  dépendante  de 
l'enfant.  Voyc\  le  Synopfis  ,  Nofolo^iœ  methodic3> 
de  cet  Auteur ,  &  ce  que  nous  avons  dit  aux 
articles  Accouchement  ,  Crochet,  Forceps 
&  Lévier.  (  M,  Pstit-Ravmz.) 
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EAU  COMMUNE.  L'eau  commune,  chaude  ou 
froide ,  eft  d'un  grand  ufage  en  applications  exté- 
rieures dans  beaucoup  de  maladies  chirurgicales. 
Voyt{  Bain. 

EAU  D'ALUN.  C'eft  le  nom  que  donne  la 
Pharmacopée  de  Londres ,  à  une  eau  compofée 
d'alun  &  de  vitriol  blanc,  à  la  dofe  de  demi-once 
de  chacun  ,  difTous  dans  deux  livres  d'eau.  Cette 
fokition  filtrée  s'emploie  pour  déterger  &  cica- 
trifer  les  ulcères  &  les  playes,  &  pour  diifiper 
des  éruptions  dartreufes ,  on  en  humecle  trois  ou 
quatre  fois  par  jour  la  partie  affectée. 

EAU  D'ARQUEBUSADE  ou  Vulnéraire. 
C'eft  une  liqueur  préparée  par  infufion  d'un  grand 
nombre  de  plantes  aromatiques  ,  narcotiques  & 
autres  dans  du  vin  ou  de  l'efprit-de-vin.  On  dif- 
tille  enfuite,  &  l'on  garde  le  produit  de  la  diftilla- 
tion  pour  l'ufage. 

On  prépare  auffi  l'eau  d'arquebufade  par  Am- 
ple infufion  dans  le  vin  ,  que  l'on  filtre  enfuite  ; 
cette  liqueur  eft  beaucoup  plus  chargée  que  la 
précédente  des  qualités  des  plantes  qu'on  a  em- 
ployées. 

Cette  eau  a  été  long-tems  eftimée ,  &  l'eft  en- 
core chez  bien  des  gens  3  comme  un  excellent  re- 
mède pour  guérir  les  contufions,  diffoudre  le 
fang  coagulé  ,  diffiper  les  tumeurs  qui  furvien- 
rient  aux  fractures  &  aux  diflocations ,  prévenir 
les  progrès  de  la  gangrène  ,  déterger  &  cicatrifer 
les  ulcères  &  les  playes  ,  celles  fur-tout  qui  font 
caulées  par  des  armes  à  feu.  La  pratique  mo- 
derne en  fait  peu  d'ufage. 

EAU  BLEUE  ouSapphirine.  C'eft  unefolu- 
tioH  de  deux  fcrupules  de  fel  ammoniac ,  &  de 
quatre  grains  de  verd-de-gris ,  dans  huit  onces 
d'eau  de  chaux,  que  l'on  filtre,  après  avoir  latffé 
les  ingrédiens  enfemble,  pendant  v>ngr- quatre 
heures.  On  s'en  fert  pour  nettoyer  les  ulcères 
anciens  &  fordides  \  on  l'emploie  aufli  pour 
enlever  les  taches  de  la  cornée.  Le  caivre  contri- 
bue plus  à  fa  couleur  qu'à  fes  propriétés  mëdica- 
menteufes ,  car  elle  ne  tient  en  diilblution  qu'une 
bien  petite  quantité  de  ce  métal. 

EAU  DE  CHAUX.  C'eft  l'eau  commune  im- 
prégnée d  une  terre  calcaire  privée  d'air  fixe.  Elle 
eft  déterfive  &  defficcative  -,  on  l'emploie  avec 
fuccès  en  lotions  fur  les  éruptions  dartreufes. 
(Voye[ Dartres ),& fur  les  ulcères  de  mauvaife 
apparence,  particulièrement  fur  ceux  des  jambes  ; 
un  Uniment  fait  avec  parties  égales  d'eau  de 
chaux  &  d'huile  de  lin  ,  eft  un  excellent  topique 
dans  les  cas  de  brûlure.  On  a  recommandé  auffi 
fon  ufage  extérieur  dans  les  commencemens  de 
de  l'hydrocèle  ,  &  contre  la  teigne.  On  s'en  fert 
utilement  en  injections  dans  le  vagin  &  dans 
d'autres  parties  affeclées  de  relâchement,  pour 
remédier  aux  pertes  blanches  &  aux  autres  écou- 
lemens  qui  tiennent  à  cette  caufe. 

EAU  DE  MER.  On  a  recommandé  l'ufage 
extérieur  &  intérieur  de  l'eau  de  Mer  ,  contre 
Çliimrgie.  Tome  I.er  JJ.e  Partie. 
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les  maladies  cutanées  chroniques ,  les  ulcères  in- 
vétérés,  les  écrouelles.  Foyq  Sel  Marin. 

EAU  DE  RABEL.  C'eft  un  mélange  d'huilé 
de  vitrol  &  d'efprit-de-vin  rectifié ,  à  la  dofe  d'une 
partie  de  la  première,  &  de  trois  du  fécond.  Ou 
en  recommande  l'ufage  extérieur  dans  les  cas 
d'hémorrhagie.  On  la  mêle,  pour  cet  effet,  en 
proportion  plus  ou  moins  confidérable,  avec  de 
l'eau  commune  ,  &  l'on  en  imbibe  des  compreffes 
que  l'on  applique  furies  parties  bleffëes  ,où  elle 
arrête  l'écoulement  du  fang  ,  s'il  n'eft  pas  fourni 
par  des  vaiffeaux  trop  confidérables. 

EAU  PHAGÉDÉNIQUE.  Solution  de  fubli- 
mé  corrofif ,  dans  l'eau  de  chaux,  à  la  dofe  d'un 
demi-gros,  fur  une  livre.  On  s'en  fert  pour  laver 
&  déterger  les  vieux  ulcères ,  &  réprimer  1er 
chairs  fongueufes.  Cette  eau ,  dans  la  plupart  des1 
cas,  doit  être  plus  ou  moins  affoiblie  pour  l'ufage. 
Voyei  Caustiques. 

EAU  DE  ROSES.  Cette  eau  eft  légèrement 
aflringente.  On  l'emploie  comme  véhicule  d'au- 
tres médicamens  qui  ont  la  môme  propriété  dan* 
un  plus  haut  degré ,  &  particulièrement  dans  U 
compofition  des  collyres. 
EAUX  THERMALES.  Voyei  Bain. 
EAU  VÉGÉTO  -  MINÉRALE.  On  compofè 
cette  eau  en  mêlant  deux  gros  d'extrait  de  faturne, 
&  deux  gros  de  bonne  eau -de -vie  dans  d.ux 
livres  d'eau  commune.  On  l'emploie  extérieure- 
ment contre  l'inflammation ,  &  contre  les  éruptions 
cutanées  j  elle  appaite  la  douleur  dam  les  partks 
enflammées  ,  &  tend  à  réfoudre  l'engorgement 
Vbyei  Plomb. 

ÈAU  V1TRIOLIQUE.  On  la  prépare  en  fai- 
fant  diffoudre  feize  grains  de  vitriol  blanc  dans 
huit  onces  d'eau,  on  ajoute  au  mélange  quelques 
gouttes  d'efprit  de  vitriol  foible.  C'eft  un  excel- 
lent collyre  dans  les  cas  d'ophtalmie  humide  , 
lorfque  l'inflammation  n'eft  pas  très  -  confidéra- 
ble ,  ou  qu'elle  a  été  modérée  par  les  moyens 
appropriés.  On  la  prépare  auffi  avec  une  pro- 
portion double  ou  triple  de  vitriol,  &  quelque- 
fois on  y  ajoute  un  peu  de  camphre  diffous  dans 
l'efprit-de-vin  j  elle  fert  alors  à  laver  certains 
ulcère»  ,  ceux  particulièrement  qui  fourniffenî 
une  trop  grande  quantité  de  pus. 

EAU-DE-VIE.  Voye[  Esprit-de-Vin, 
ÉCARTEMENT.  A,.w8«y^«c.  OJJîum  recejfut. 
Nous  confacrons  fpécialementce  terme  pour  expri- 
mer toute  féparation ,  qui  ayant  lieu  dans  lei 
fymphyfes  &  articulations  par  fynarthrofe ,  y 
occafionne  un  mouvement  contre  nature,  d'où 
s'enfuivent  différens  accidens.  Ces  fortes  d'Écarte- 
mens  peuvent  ptovenir  d'une  caufe  interne  qui 
opère  d'une  manière  fort  lente ,  tel  qu'un  polype 
dans  les  narines ,  la  férofité ,  la  fuppuration  à  la  fuite 
de  coups  reçus  dans  les  fymphyfes ,  ou  être  occa- 
fionnées  par  une  violence  extérieure ,  qui  fépare 
les  os  d'une  manière  prompte ,  &  toujours  avec 
rnptuje  des  Ugajoças  qui  fervent  à  fortifier  leur 
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union.  Les  exemples  de  la  première  efpèce  d'Ecar- 
tement  ne  font  point  rares  dans  les  différentes 
parties  du  corps  j  ils  font  fréquens  dans  l'hydro- 
céphale des  enfans,  où  l'on  voit  fouvent  les  fu- 
tures être  féparées  de  l'intervalle  de  plufieurs 
travers  de  doigts  -,  dans  le  cas  d'excroiffdhces  qui 
prennant  racine  dans  l'intérieur  des  narines ,  occa- 
îionnent  une  féparation  non-fcuiement  de  prefque 
tous  les  os  delà  face,  mais  encore  des  cartilages 
du  nez,  qui  alors  deviennent  entièrement  mobiles. 
Les  exemples  de  la  féconde  efpèce  fontauffi  com- 
muns ;  ainfi  l'on  obferve  quelquefois,  après  de 
violens  coups,  une  fimple  féparation  des  os  du 
nez  ,  une  défnnion  du  cartilage  xiphoïde  d'avec 
le  fternum ,  du  coccix  d'avec  te  facrum*,  affections 
qu'on  peut  rapporter  aux  Ecarremens  de  ce  genre. 
Mais  un  que  nous  nous  propofons  fpécialement 
de  traiter  ici,  efi  celui  qui  furvient  aux  os  qui 
conftituent  le  bafiin  ,  foit  que  cet  Ecartement 
ait  lieu  chez  l'homme  ou  la  femme  long-tems 
après  un  mouvement  forcé  ,  ou  foit  qu'il  foit 
la*  fuite  d'un  changement  lent  dans  la  diftribution 
des  humeur* ,  comme  il  arrive  pendant  tout  le  tems 
de  la  groffeffe  de  la  femme  qui  a  conçu.  Nous 
ne  confidértrons  point  ici  l'Êcartement  fous  ce 
clerraer  point  de  vue-,  ce  que  nous  avons  dit  à 
l'article  Bassin,  étant  plus  que  fuffifant  pour 
en  donner  une  notion  plus  exacle:,  mais  nous 
l'envifagerons  relativement  au  premier,  &  d'autant 
plus  qu'on  s 'eft  fouvent  mépris  fur  fa  nature  & 
i'ur  les  moyens  de  guérifon  qu'il  ponvoit  préfenter. 
L'Ecartement  dont  il  s'agit  a  été  inconnu  aux  An- 
ciens, du  moins  celui  qui  arrive  à  toute  autre 
époque  que  celle  de  la  geftation.  Quelques  Mo- 
dernes en  ont  parlé  obfcurémem •,  mais  le  plus 
grand  nombre  ne  l'a  pas  cru  poffible,  c'eft  du 
moins  ce  qu'on  veut  croire  d'après  le  lilence  de 
J.  L.  Petit  &  de  Duverney,  qui  ont  traité  fpé- 
cialemen*  des  maladies  des  os.  On  doit  diftlnguer 
l'Ecartement  qui  furvient  peu-à-peu  d'avec  celui 
qui  eft  occafionné  par  une  violence  extérieure.  Le 
premier  femble  fpécialement  être  propre  aux  en- 
fans  cacochymes  &  rachytiques  ,•  encore  le  plus 
fouvent  eft— il  déterminé  par  un  effort  quelconque, 
comme  il  eft  conftaté  d'après  une  obfervation  du 
Docleur  Bsffius  ,  qui  fe  trouve  dans  la  Décade 
première  de  celles  qu'il  publia  tn  17}  i.  Il  y  eft 
dit  qu'un  Etudiant  en  Droir,  d'une  conftitution 
molle,  délicate  &  lâche,  fut  ferré  de  près ,  en 
tirant  des  armes ,  par  fon  adverfaire.  Au  moment 
ou  le  jeune  homme  reculoit  de  côté,  fon  tronc 
fur  les  cuiffes,  comme  pour  fe  garer,  il  fe  fit  une 
déduction  des  os  innominés  d'avec  l'os  facrum , 
&  dès  ce  moment  le  malade  fentit  une  vive  dou- 
leur dans  la  partie,  &  la  jambe  fe  retira  telle- 
ment ,  qu'il  ne  put  marcher.  Il  fouffroir  même, 
étant  aftis,  &  ne  pou  voit  pas  fe  relever.  Le 
D.  Biflius  ne  fut  appelé  que  le  troifième  jour, 
&  ayant  reconnu  le  véritable  caraclère  de  la  ma- 
ladie ,  il  fit  les  tentatives  qu'il  jugea  convenables 
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pour  procurer  le  replacement  des  parties  ,•  maïs 
ne  pouvant  y  réuffir,  il  s'en  tint  à  l'indication 
de  difeuter  &  corroborer.  Dans  cette  intention, 
il  fît  frotter  l'endroit  douloureux  avec  l'efpric 
matrical  de  Blankius,  &  l'on  appliqua  enfuite 
l'emplârre  de  diachylon  gommé  malaxé,  avec 
fuffifame  quantité  d'huile  fétide  de  corne  de  cerf. 
La  douleur  fe  diffipa  en  quatre  ou  cinq  jours  de 
l'ufage  de  ces  topiques,-  les  ligamens  fe  raffermi- 
rent, &  le  malade  marcha  auffi  bien  que  précé- 
demment, ce  Ce  cas,  dit  M.  Louis,  a  été  pour 
Ba fiais,  un  objet  de  méditation  ;  il  a  examiné  de- 
puis avec  attention  des  enfans  boiteux,  &  il  a 
reconnu  qne  la  caufe  en  étoit  fréquemment  dans 
le  vice  de  la  connexion  de  l'os  innominé  avec 
l'os  facrum.  Il  donne  à  ce  fujet  trois  Obfervations 
faites  fur  des  enfans  âgés  de  trois,  de  quatre  & 
de  fept  ans.  La  protubérance  de  l'os  facrum  étoit 
manifefte  ;  en  faifant  marcher  ces  enfans,  on  ne 
pouvoit  pas  méconnoître  que  la  foibleffe  de  la 
partie  ne  fût  l'effet  de  la  mobilité  des  deux  os , 
dont  l'union  auroit  dû  être  ferme  &  ferrée.  L'Ecar- 
tement dont  il  s'agit  ici  arrive  plus  fréquemment 
qu'on  ne  peufe,  &  n'eft  que  trop  fouvent  caufe 
de  la  démarche  peu  afTurée  des  enfans  qu'on 
force  trop  tôt  à  fe  tenir  fur  leurs  jambes. 

Mais  cet  Ecartement  n'eft  pas  toujours  confé- 
curif  à  un  relâchement  des  fymphyfes  *,  il  arrive 
quelquefois  prefqu'inftantanément ,  &  d'autres  fois 
plufieurs  jours  après  une  chûte  violente,  ou  un 
coup  reçu  dans  la  région  de  l'une  des  fymphifes 
facro-iliaque ,  &  alors  furviennent  plufieurs  fymp- 
tômes,dont  les  uns  proviennent  de  la  commotion, 
&  les  autres  du  défordre  qui  s'tft  établi  dans  le 
lieu  même  de  l'Ecartement  *,  le  bas  -  ventre  fe 
météorife,  &  même  fouvent  il  eft  dans  un  état 
inflammatoire;  les  uriues  &  les  excrèmens  font 
retenus,  le  pouls  eft  petit  &  concentré;  il  y  a 
vomifTement  &  hoquet;  d'une  autre  part,  la  mo- 
bilité, le  craquement  des  os  du  baflin  ,  le  raccour- 
ciftemenr  de  la  jambe,  l'impofhbilité  de  l'étendre 
&  de  marcher ,  font  autant  de  lignes  locaux  & 
fenfîbles,  qui  ne  permettent  pas  de  confondre  cet 
accident  avec  la  fracture  du  col,  ou  la  luxation 
du  fémur.  Tou*  les  fignes  fe  manifeftèrent  fuc- 
ccffivemer!t  chez  un  homme  qui  fait  le  fujet  de 
l'ObfervationdeM.  Philippe,  Chirurgien  à  Char- 
tres ;mais  on  en  connut  la  véritable  caufe  trop  tard 
&  le  malade  en  fut  la  victime.  Les  feuleî  reffources 
de  i'Arr,ea  pareil  cas,  font  les  remèdes  généraux  , 
le  repos,  les  faignées  répétées  plus  ou  moin;, 
félon  la  conftitution  des  malades,  les  lavemens , 
les  taxant  aigurfés ,  les  embrocations  &  fomenta- 
tions réfolurives,  &  un  appareil  qui  contienne 
fermement  les  os;  tels  font  les  fecoursqn'on  peut 
porter  pour  prévenir  les  fâcheux  fymprômes  de 
cet  Ecartement,  &  ceux  qui  furent  fuivis  dans  le 
traitement  de  Jonglas,  dont  M.  Thomaffm,  Chi- 
rurgien-major à  Neuf-Briffac  ,  rapporte  J'Obfer- 
vatiort.  Le  malade  dut  le  fuccès  de  fon  traitement 
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non- feulement  aux  remèdes  généraux ,  maïs  encore  i 
à  !'a  plication  d'un  bandage  ,  qui  maintint  fer- 
niem.nt  le"s  partie;  dans  un  é;at  d'approximation. 

Tous  I  s   fiiits  dont  nous  venons  de  parler, 
offro  ent  une  caufe  de  la  claudication  ,  qu'on 
avoif  jtifqu'à  prèfent  peu  développée.  Une  obfer- 
vaiion  inré'effame ,  prêtent  e  par  M.  Lhéritier  ,  & 
lue ,  l'année  dernière ,  à  la  féance  publique  de  l'A- 
cadém  e  de  Chirurgie,  prouve  que  cet  Ecarteraient 
pro .  ient  quel  mefoi»  d'une  caufe  à  laquelle  on 
avoit  peu    pen'i  ,  je  veux   dire  ,  l'amhylofe 
de  la  tête  du  fémur  avec  la  cavité  cotyloïde. 
Comme  le  c;t-  eft  afTez  iniéreflant  par  lui-même  , 
v  us  lui  donnerons  ici  toute  l'extenlion  qu'il  peut 
avoir ,  en  attendant  qu'il  paroiiTe  développé  dans 
un  de-  volumes  de  l'Académie.  Un  jeune  homme, 
dont  la  mère  &  la  fœur  étoient  incommodées 
depuis  leur  jeu  nèfle  de  difformité  dans  les  os  , 
fut  affecté  lui  même,  à  l'âge  de  dix-fept  ans, 
d'une  claudication  légère  au  côté  gauche,  qu'il 
ne  put  rapporter  à  aucune  caufe.  Infenliblement 
il  parut  tantôt  une  rétraction  de  la  cuifle ,  & 
tantôt  un  allongement  bien  apparent .  fu  r-tout  lorf- 
que  le  malade  avoit  monté  à  cheval,  il  ne  pou- 
voit  marcher  fur  un  pavé  inégal  ,  fans  éprouver 
des  douleurs  coniid érable- .  L'examen  de  la  par- 
tie donna  lieu  au   Chirurgien  de  la  Province, 
de  penfer  que  fon  mal  provenoit  d'une  exoftofe 
au  grand  trochanrer.  Un  traitement  infructueux 
l'ayant  déterminé  avenir  a  Pari-,  en  1789. M  Lhé- 
ritier  reconnut  que  la  crête  de  l'os  des  îles  du 
côté  gauche  s'élevoit  beaucovip  au-djffus  du  ni- 
veau de  l'os  facrum,  que  la  tet  :  du  fémur  étoit 
immobile  dans  fa  ca^iré,  Si  que  la  marche  ne 
s'operoir  que  parla  défunion  de  la  fynchondrafé 
facro-iliaque.  Le  malade ,  en  effet,  ne  pouvoir 
fléchir  la  coiffe  ,'ni  porter  le  raton  en-dedans.  Il 
neparvenoir  àfe  chauffer  qu'en  lléchiifant  la  jambe, 
le  talon  étant  élevé  &  porté  en  arrière.  L'on 
voit  qu'ici  l'anchylofe  a  dû  néveffa  iremetu  êti e 
an  écédente  à  i'Ecanement  de  l'os  «les  îles  d'avec 
l'os  facrum  ,  &  que  le  beloin  dé  marcher  ,  fécondé 
du  rems,  a  formé  conféentivement  à  cette  arichy- 
lofe  une  véritable  articulation  dans  un  lieu  où 
la  nature  ,  chez  les  autres,  a  voulu  qu'il  y  eûr 
fytnphyfe.  Ce  travail,  où  la  nature  a  profité  des 
circo"flances,  eff  dù  en  grande  partie  à  un»;  caufe 
éloignée,  le relâchem. m  de-  fymphvfes, qu'on  fait 
êtie  particulier  aux  rachitiques.  L'érar  des  choies 
bien  connu  ,  porta  M.  Lhériiier  &  les  Confuhans , 
qu'il  appela,  à  ffaïuer  fagement  que  cet  Ecarte 
ment  préfentoit  des  indications  d'une  tome  autre 
rature  que  les  Ecartemens  ordinaires.  Que,  fi 
l'on  cherchoit  à  réunir  les  parties  féparées,  on 
exroferoit  le  malade  à  ne  pouvoir  déformais  mar- 
cher qu'avec  des  béquilles-,  ce  qui  étoit  un  très- 
grand  inconvénient,  il  fut  donc  Hanté  qu'on  appli- 
queroit  un  bandage  qui  pût  s'oppofer  à  l'allon- 
gement &  au  racourciffement  alternatif  de  l'extré- 
mité inférieure,  &  par-là  prévenir  le  tiraillement 
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des  Hymens ,  &  la  récidive  des  douleurs  auxquelles 
le  malade  étoit  continuellement  espofé.  Le  ban- 
dage a  été  conçu  &  exécuté  en  peu  de  jours  par 
M.  Traifnel  -,  &  fon  application  fut  bientôt  fuivie 
d'un  heureux  fuccès. 

On  peut  les  confidérer  fuivant  le  defiein  qu« 
nous  avons  rendil  dans  les  Planches ,  comme 
érant  compofé  de  trois  parties  ;  d"une  première 
plaque  matelaffee  &  appliquée  à  la  partie  poffé- 
neure  fur  le  milieu  &  fous  la  crête  de  l'os  des 
îles;  d'une  féconde  plaque  fervant  de  point  d'a- 
pui  à  la  première,  placée  à  la  partie  antérieure 
&  latérale  du  corps  fur  le  grand  trochanter,  & 
d'une  ceinture  en  maroquin  ,  bouclée  fur  les  oi 
pubis.  Cette  ceinture,  en  afFermiffant  le  baffia 
fert  à  fixer  l'une  &  l'autre  plaque.  Il  convient  que 
la  première  foit  furmontée  d'un  reffort  recourbé, 
donr  les  deux  extrémités,  étant  alongées  &  fixées 
fur  la  ceinture,  augmenreroient  la  preffion  du 
reffortqui  doit  s'oppoferà  l'Eeartement  des  pièces 
féparées.  Les  points  d'appui  font  prolonges  par 
des  courroies  dont  l'une  s'élève  obliquement  du 
bord  fupérieur  de  la  première  plaque  fur  l'épaule 
droite,  &  peut  être  enfuite  bouclée  antérieure- 
ment. La  deuxième  courroie ,  fixée  à  la  partie 
antérieure  de  la  féconde  plaque,  prolonge  ce 
point*  jufque  fous  la  plante  du  pied  gutche,  en 
forme  détri.  r.  Le  racourciffement  gradué  de  ces 
fouriens  au  moven  des  boucles,  a  Lrocuréau  ma- 
lade la  liberté  de  fuivre  fon  commerce,  &  de 
faire  toure  forte  d'exercice-,  ce  qui  étoit  le  feul 
but  qu'on  dut  fe  propoler  {M.  P  etit-Radel.) 

ECCHYMOSE.  Ecchymoma  à'hiwm  >  je 
répans.  Tumeur  fuperfi.itlle  ,  moile,  qui  rend 
la  peau  livide  ou  bleue,  &  qui  efl  produite  par 
du  kir^g  épanché  dans  le  tilTu  cellulaire. 

ci  L  s  caufes  des  Ecchymofes  font  les  chûtes  , 
les  coups  ,  les  extenfions  violentés  ,  les  fjrtcs 
c  mpretfions,  les  ligatures  trop  long-tems  fetrées, 
&c.  Ces  différentes  caufes  extérieures  occationnent 
la  rupture  des  petits  vaiffeaux  de  la  furfâcè  ,  de 
produifent  lE.chymo'e  par  lextràvafatîpn  du 
tan'g ,  môme  fans  déchir  :re  extérieure.  L'Ecchy- 
mofe  eft  un  accident  de  la  contution  ,  Voye\ 
Coxtusion.  Il  peut  Ce  faire  une  Ecchymofe 
confi  ierable  à  la  fuite  d'une  contufion  légère  j 
il  f u frit ,  pour  cela,  qu'une  veine  rompue  Four- 
nilTe  affez  de  farg  pour  remplir  au  loin  les  mailles 
du  tiffu  cellulaire.  L'Ecchymofe  ne  paroît  ordi- 
nairement que  plufieurs  heures  api  ès  l'action  de 
la  caule  qui  i'occafionne. 

"  Si  l'on  eff  appelié  avant  qu'il  y  ait  eu  beau- 
coup de  fang  extravafé,ou  fi  celui-ci  conferve 
encore  fa  fluidité ,  de  manière  qu'il  puifle  aifé- 
ment  rentrer  dans  la  circulation,  on  doit ,  pour 
prévenir  une  plus  grande  extravafation ,  appli- 
quer des  topiques  aflringens  &  répereufiif-  ,  tels 
que  l'eau  froide  ,  Voye\  Bain  ,  le  bol  d'Arménie 
avec  l'oxycrat  ,  ou  de  l'alun  diffous  dans  le  blanc- 
d'œuf,  ou  de  l'eau  faturée  de  fel  marin.  J'ai 
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fonveni  éprouvé  ,  avec  le  plus  grand  fuccès 
l'application  de  la  raclure  de  racine  de  bryone , 
ou  couleuvrée ,  fraîche, dans  ces  Ecchymofes  des 
paupières  &  delà  conjonctive,  connue  du  peu- 
ple fous  le  nom  d'oeil  poché. 

ci  Pour  peu  que  les  exfravafations  foient  confi- 
dérables,  on  doit  commencer.la  cure  par  lafai- 
gnée.  Si  l'on  n'eft  appellé  que  quelques  heures 
après  l'accident ,  il  faut  employer  des  difculfifs 
avec  les  aflringens  -,  ceux-ci  fortifieront  les  par- 
lies  ,  &  les  premiers  difpoferont  les  humeurs  à  la 
réfolution.  On  remplira  ces  deux  indications  en 
fomentant  la  partie  avec  une  décoction  de  fom- 
mités  de  petite  centaurée  &  d'abfynthe,  de  fleur 
de  fureau,  de  camomille  &  de  mélilot,  cuites  dans 
parties  égales  de  vin  &  d'eau.  On  peut  appliquer 
en  fachtts  les  plantes  qui  ont  fervi  à  la  dé- 
coclion. Laréfolution  des  Ecchymofes  eft  annoncée 
par  le  changement  de  couleur  -,  la  partie  qui  étoit 
noire  devient  d'un  rouge  brun-,  le  rouge  s'éclaircit 
infenfiblement ,  &  la  partie  paroît  cnfuite  d'un 
jaune  foncé,  qui  prend  fucceflivement  diverfes 
nuances  plus  claires ,  jufqu'à  ce  que  la  peau  foit 
dansfon  état  naturel. 

«  il  arrive  quelquefois  que  la  violence  de  la 
chute  ou  du  coup  détruit  la  chaleur  de  la  partie 
hleffée ,  en  y  éteignant  le  principe  de  la  vie  ; 
alors  les  topiques  froids  &  répercuflifs  feroient 
îrès-nuifibles  dans  les  commencemens ,  ils  pro- 
duiroient  la  mortification.  Dans  ce  cas, on  are- 
cours  aux  fcarifications ,  qu'on  fait  plus  ou  moins 
profondes ,  félon  le  befoin  j  c'efl  l'étendue  &  la 
profondeur  de  l'extravafation  du  fang  >  &  la  con- 
îidération  de  la  nature  de  la  partie  léfée  qui 
doivent  régler  fur  cet  objet  la  conduite  d'un 
Chirurgien  éclairé.  Si  la  quantité  du  fang  extra- 
vafé  eft  confidérable  ,  &  s'il  paroît  impoflîble 
de  le  rappeller  dans  les  voies  de  la  circulation , 
«n  doit  ouvrir  la  tumeur  pour  lui  donner  iflue  , 
c'eft  le  feul  moyen  d'en  prévenir  la  putréfaction , 
&  peut-être  la  gangrène  de  la  partie.  Mais  cette 
ouverture  ne  doit  point  fe  faire  imprudemment 
ni  trop  à  la  hâte  j  quoique  la  partie  paroiffe 
noire,  on  ne  doit  pas  toujours  craindre  la  mor- 
ïification ,  ni  croire  à  l'impoffibilité  de  la  réfo- 
lution ,  puifqu'it  eft  naturel,  dans  ces  cas,  que 
la  peau  foit  noire  ou  bleuâtre  à  la  vue.  Il  faut 
eonfidérer  attentivement  ,  fi  cette  noirceur  fe 
diffipe  pour  un  moment  par  l'impreffion  du  doigt , 
fi  elle  eft  fans  dureté,  fans  douleur  &  fans  tu- 
méfaction confidérable ,  &  s'il  refte  encore  une 
douce  chaleur  dans  les  parties  affectées.  Ces 
fignes  feront  difiinguer  PEcchymofe  de  la  gan- 
grène ,&  de  cette  connoiflance  on  tirera  des  in- 
ductions pour  la  certitude  du  pronoflic  ,  &  pour 
afleoir  les  indications  curatives.  Fabrice  de  Hil- 
dan ,  ayant  été  appellé  le  quatrième  jour  pour 
voir  un  homme,  qui  par  une  chute  de  cheval, 
s'é'toit  fait  une  contufion  confîdérable  aufcrotum 
&  à  la  verge,  trouva  ces  parties,  un  peu  enflées 
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&  noires  comme  du  charbon  ,  fans  cependant 
beaucoup  de  douleur  ni  aucune  dureté.  Il  fit 
d'abord  des  embrocations  avec  de  l'huile  rofat  j 
il  faigna  le  malade  &  appliqua  le  cataplafme 
fuivant.  Prenez  des  farines  d'orge  &  de  fèves , 
de  chaenue ,  deux  onces  •,  de  rofes  rouges  en  pou- 
dre ,  une  once  •,  faites  les  cuire  dans  du  vin 
rouge  avec  un  peu  de  vinaigre  ,  jufqu'à  la  con- 
fiflance  de  cataplafme  ,  auquel  on  ajoutera  un  peu 
d'huile  rofat  &  un  œuf.  On  fe  fervit  de  ce  to- 
pique pendant  quatre  ou  cinq  jours  ;  enfuite  or» 
fit  des  fomentations  avec  une  décoction  de  ra- 
cines de  guimauve  ,  de  fommités  d'abfynthe, 
d'origan  ,  d'aigremoine  ,  de  fleurs  de  rofes, 
de  fureau  ,  de  mélilot  &  de  camomille  , 
de  femences  d'anis  ,  de  cumin  &  de  fénugrec 
dans  parties  égales  de  vin  &  d'eau.  On  en  bafli- 
noit  chaudement  les  parties  affeélées ,  trois  ou 
quatre  fois  par  jour ,  après  quoi  on  les  oignoit 
avec  le  liniment  qui  fuit.  Prenez  des  huiles 
d'anet,  de  camomille  &  de  vers  de  chacune  une 
once ,  du  fel  en  poudre  très-fine ,  deux  gros , 
mêlés  :  avec  ces  fecours  v  les  parties  contufes 
fe  rétablirent  dans  leur  premier  état ,  malgré  la 
noirceur  dont  elles  étoient  couvertes.  Voyt\ 
Gangrène. 

«t  L'efprir-  de  -  vin  ,  ou  l'eau-de-vie  fimple  ou 
camphrée ,  qu'on  applique  fans  inconvénient  fur 
des  Ecchymofes  légères ,  font  capables  d'irriter 
beaucoup  celles  qui  feroient  menacées  d'une  in- 
flammation prochaine;  le  Docteur  Turner  en  a 
vu  fouvent  les  mauvais  effets.  Il  rapporte  à  ce 
fujet  l'hiftoire  d'un  homme  de  fa  connoiffance, 
grand  amateur  de  Chymie  ,  &  partifan  très  zélé 
de  l'efprit-de-vin.  Cet  homme  s'étanr  meurtri 
les  deux  jambes ,  en  fortant  d'un  bateau  ,  confia 
l'une  de  fes  jambes  à  Turner,  &  livra  l'autre  à 
un  Chymifte ,  qui  devoit  prouver  la  grande  effi- 
cacité de  l'efprif-de-vin  dans  la  cure  des  con- 
tufions  avec  extravafation  de  fang.  La  violence 
des  accidens  qui  furvinrent  fit  rejetter  ce  traite- 
ment au  bout  de  quelques  jours  ,  &  l'autre  jambe* 
qui  fut  panfée  avec  un  liminent,  compofé  de  bol 
d'Arménie  ,  d'huile  rofat  &  de  vinaigre,  étoit 
prefque  guérie. 

a  II  y  a  des  perfonnes  fi  délicates  qu'on  ne 
peut  les  toucher  un  peu  fort  fans  leur  caufer  une 
Ecchymofe;  on  le  remarque  en  faignanr  celles 
qui  font  grafles.  Peut-être  la  compreffion  ne  fait- 
elle  ,  dans  ce  cas  ,  qu'affoiblir  le  refTort  des 
vaiffeaux ,  &  y  procurer  un  engorgement  vari- 
queux ,  fans  extravafation. 

et  On  voit  fur  les  bras  &  les  jambes  des  feor- 
butiques  des  grandes  taches  livides ,  qui  font  des 
Ecchymofes  de  caufe  interne. 

«  Il  fe  fait  fous  les  ongles ,  à  l'occafion  da^ 
quelque  violence  extérieure,  un  épanchement  dè 
fang  qu'on  peut  mettre  au  rang  des  Ecchymofes. 
Les  topiques  ne  font  d'aucune  utilité  pour  la 
réfolution  de  ce  fang  -,  le  plus  fur  eft  de  lui  pro» 
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curer  «ne  iflue  en  ouvrant  l'ongle.  Pour  cet  effet 
on  le  raiifle  avec  un  -verre  jufqu'à  ce  qu'il  foit 
tellement  émincé  qu'il  cède  fous  le  doigt-,  on  en 
fait  alors  l'ouverture  avec  la  pointe  d'un  petit 
biftouri  j  le  fang  fort  par  cette  ouverture  •,  fans 
cette  précaution  ,  il  pourroit  fe  putréfier  &  cau- 
fer  la  dune  de  l'ongle.  Cette  pe:ite  opération 
n'exige  aucun  panfement ,  il  fi  ffit,  au  plus,  d'en- 
velopper l'extrémité  du  doigt  avec  une  bande 
leite  de  linge  fin  ,  pendant  quelques  jours. 
Extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

E  C  C  O  P  É  d'ÊieieowJ ,  excifio.  Fracture 
folution  de  continuité  du  crâne  faite  par  un  inf- 
trument  tranchant  ,  qui  a  frappé  perpendiculai- 
rement. Il  eft  rare  que  la  divilion  de  l'os  ne  s'é- 
tende pas  par  une  fracture  prolongée  plus  loin 
que  Ja  partie  frappée  par  l'inftrumsnt.  Son  poids 
ou  l'action  de  celui  qui  a  donné  le  coup  ,  fait 
que  l'inflrument  agit  fouvent  comme  contondanr. 
Voyt\  pour  le  rraittment  l'anicle  Trépan. 
Extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie.  (  M.  Petit- 
Radel.  ) 

EC  H  A  R  P  E.  Efpèce  de  bandage  avec  lequel 
on  foutient  la  main ,  l'avant-bras  &  le  brasbleffé. 

Pour  bien  faire  l'Echarpe  on  prendra  une  fer- 
viette  fine ,  qui  aura  au  moins  deux  tiers  d'aune 
en  quarré -,  on  la  pliera  en  diagonale;  on  la  pal- 
fera ,  ainfi  pliée  ,  entre  le  bras  &  la  poitrine  du 
malade,  de  manière  que  l'angle  droit  fe  trouve 
fous  le  coude  ,  &  le  grand  côté  du  triangle  fous 
la  main.  Des  deux  angles  aigus ,  l'un  fera  paffé 
fur  l'épaule  faine  ,  &  l'autre  en  remontant,  & 
recouvrant  l'avant-bras  &  l'épaule  malade,  palTera 
derrière  le  cou  ,  pour  venir  joindre  l'autre  angle 
de  l'Echarpe  fur  l'épaule  du  côté  oppofé,  où 
ces  deux  angles  feront  coufus  enfemble  & 
arrêtés  à  une  hauteur  convenable  ,  pour  tenir 
lavant-bras  plié  prefqu'à  angle  droit.  On  prendra 
enfuite  à  l'endroit  du  coude  ,  les  deux  angles 
droits  de  la  fervietre  \  on  les  repliera  proprement, 
pour  en  envelopper  la  partie  inférieure  du  bras , 
puis  on  les  attachera  enfemble. 

Cette  écharpe  foutient  exactement  l'avant-bras 
&  le  coude  ;  tout  le  membre  fe  trouve  enveloppé 
depuis  l'épaule  jufqu'au  bout  des  doigts-,  &  l'on 
ne  rifque  point  que  le  malade,  en  agiffant  im- 
prudemment ,  dérange  fon  appareil.  Cet  article  efl 
tiré  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

M.  Bell  décrit  une  autre  efpèce  d'Echarpe, 
compofée  d'une  caifle  de  carton  ,  bien  garnie , 
&  doublée  intérieurement  ,  étroite  &  affez  lon- 
gue pour  recevoir  tout  l'avant-bras,  jufqu'au 
bout  des  doigts  ,  &  de  courroies  difpofées 
de  manière  à  la  foutenir  uniformémenr.  L'Echarpe 
que  l'on  fait  avec  une  ferviette  a  par-deffus 
celle  -  ci  le  grand  avantage  de  pouvoir  fe 
préparer  par-tout  &  en  tout  tems  j  mais  la 
dernière  eft  préférable  en  ce  qu'elle  foutieut 
plus  également  tout  l'avant-bras  depuis  le  coude 
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jufqu'au  bout  des  doigts;  ce  qui,  dans  bien  des 
cas ,  eft  une  circonflance  rrès-tiTemielle.  Voyc{- 
tn  la  figure  dans  les  Planches. 

ECL1SSES,  N«?Biiwc,  feruLv  Atelles:  ce  font 
de  petits  morceaux  de  bois  de  l'épaifleur  d'en- 
viron une  ligne  ,  &  de  différentes  longueur  & 
largeur,  dont  on  fe  fert  pour  maintenir  dans  une 
bonne  ihuation  les  membres  fracturés  après  la 
réduction.  Les  édifies  ou  atelles  dent  les  Anciens 
faifoient  ufagè,  n'étoient  nullement  comparables 
à  celles  que  nous  employons  aujourd'hui.  Hip- 
pocratefe  fervoit  de  la  tige  d'une  plante  ombei- 
lifere,  qui  ,  dans  la  Grèce,  s'élevoit  jufqu'à  la 
hauteur  de  trois  condées  ,c*eft  le  Nac9»ç,ou  la  fé- 
rule de  nos  climats.  Il  y  rrouvoit  plusieurs  avan- 
tages ,  qui  lui  avoient  fait  donner   la  préfé- 
rence fur  les  atelles  de  bois  que  fes  Contempo- 
rains employoient.  Ces  édifies  étoient  plus  légè- 
res ,  fe  mouloient  mieux  à  la  partie  ,  &  ne  pou- 
voient  à  raifon  de  leur  moleffe  confondre  ni 
blefier  les  parties.  On  ne  trouve  point  toutes  ces 
qualités  dans  la  férule  qui  nous  efl  connue  -,  fa 
tige  efl  caftante ,  trop  poreufe,  &  conféquemment 
point  affez  réfiftame  pour  fixer  les  parties  frac- 
turées ,  auffi  s'en  eft-on  tenu  aux  édifies  de  bois 
mince  ,  qui  fouples  par  elles-mêmes,  peuvent 
être  garnies  de  linge  pour  leur  donner  de  la  ' 
molelfe.  Les  lames  de  bois ,  telles  que  les  four- 
bifilurs  les  emploient  pour  faire  les  fourreaux 
d'épée ,  font  les  plus  convenables ,  on  les  taille 
comme  on  veut ,  &  félon  que  la  forme  des  mem- 
bres les  demande ,  &  enfuite  on  leur  donne  un 
fourreau.  Quelques-uns  préfèrent  le  carton  posr 
la  matière  de  l'édifie  ,  on  le  couvre  d'un  linge 
fin,  &  l'on  mouille  l'édifie  ainfi  garnie  dans  de 
l'eau  de  vie  camphrée  avant  de  l'appliquer.  Ces 
fortes  d'édifiés  me  paroiflent  réunir  tous  les 
avanfages  qu'Hippocrate  trouvoit  dans  les  tien- 
nes. On  les  emploie  communément  dans  les  frac- 
tures de  l'avant-bras,  &  généralement  dans  cel- 
les des  membres  peu  volumineux  où  il  y  a  peu  à 
craindre   pour  le  déplacement. 

En  lifant  attentivement  le  Traité  de  FraSia 
d'Hippocrate,  l'on  voit  que  cet  Auteur  n'employoil 
pas  les  édifies  dès  les  premiers  jours  de  la  ma- 
ladie. Il  les  remplaçoit  par  des  compretTes  fuffi- 
fament  épaifies,  pendant  tout  le  tems  qu'il  avoiî 
à  craindre  l'inflammation.  Il  ne  les  employoit 
guères  que  vers  le  feptième  jour  \  il  en  fait  même 
une  loi  ,  en  difant  ,feptimo  aut  nono  die  ferulœ 
circumdaniœ  funt.  La  lecture  de  Celfe  donne  à 
croire  que  c'étoit  auifi  fa  méthode,  car  en  parlant 
de  l'appareil  &  de  la  manière  de  l'appliquer,  or» 
voit  qu'il  n'y  efl  fait  mention  d'édifiés  que  fécon- 
dairement,  &  lorfque  les  os  s'étant  dérangés  for- 
cent à  un  traitement  piu>  afluré,  Rursiis  ergo ,  dit» 
il ,  fi  pariim  commijja  funt ,  committi  debent  ;Ji  que 
fragmenta  e  minent ,  in  fuas  fede»  reponenda  funt  » 
dàndc  codent  modo  membrum  deligandum  ,  fera-* 
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Lzque  fuper  accomodandœ  Junt  quae  fiffce  circum.' 
pcfitaque  ojfa  in  fuâ  J'cde  continent  &  in  quam  par- 
tent fraSitnt  inclinât ,  ab  ealatior  vaîentiorquc  fe- 
rula  iinponenda.  ejl  Cette  dernière  obt'ervation  eft 
intéreflante  &  mérite  beaucoup  d'attention  dans 
la  pratique.  11  fait  ajouter  à  ce  que  dit  Celfe  au 
fûjet  de  cette  écliffe  qu'elle  doit  être  aufli  beau- 
coup plus  langue.  Si  l'os  eft  f  acturé  \ers  Ton 
rni'ieu  ,  on  en  met  trois  ou  quatre  pour  entourer 
la  circonférence  du  membre.  On  doit  en  les  pla- 
çant ne  poiru  perdre  de  vue  les  norions  d'anaro- 
mie-,  en  général ,  on  n'en  ap;  li  (usera  coinî  fur  le 
trajVt  dvS  gros  vaiffeaux  ,  crainte  de  nuire  à  la 
circulation  ci»  fang ,  &  de  faire  rairre  des  acci- 
dens  qui  pourroient  devenir  lunette-:,  mus  on 
les  ?.ppiiqnera  fur  les  côtés,  &  ainfi  elles  garen- 
tiront  les  vaiffe.ux  de  tome  comprtffion.  Dans 
les  f  .'iclures  *  omp  iquées  fie  plaie ,  ona  l'attention 
de  n'en  p<  inî  mettre  defTm  -,  &  fi  la  Hilpofition 
du  membre  l'cxi^eoir  comme,  par  'xemple,  dit 
M.  Lo:  i  ,  dam  le-  fiacTue-  de  la  jambe,  fi  la 
pbie  éfoir  fur  'a  fiarfàcè  interne  du  tiSia  ,  il  fau- 
dr oit  puler  imç  comprefie  longruire  &  épaifle  le 
long  de  cette  finface  interne  au-derïus  de  la 
pl.ie,  &  une  aime  aurfdcfTeins  ,  l'édifie  qu'on 
pofroit  tnf'ire  porteroir  à  falj»  à  1  endroit  de 
la  plaie  (  M.  P f.tit  R  apf.l  ) 

EcORCHURE.  Voyei  Exc .  rutiow. 

E C  P  1 E  S  M  A.  e>«<^.  D< Jf<  fia.  Efpèce  de 
fracture  du  crâne,  ou  plufîeuis  efquilles  d'os 
compriment  &  bleiTent  les  méninges  du  cerveau. 
Les  Auteurs  emploient  encore  ce  mot  fous  d'au- 
tres fi^nili  ations ,  ainfi  pi'on  le  petit  voir  dans 
Gorrée.  Voyc\  l'article  Trépan  ,  relativement 
à  la  manière  dont  il  faut  fe  conduire  en  partil  J 
cas.  (M,  Petit  -  Radei.) 

ECROUELLES  ,  du  latin  Scrophula.  Maladie  \ 
dont  le  principal  fympfôme  ,  ou  du  moins  le  plus  j 
manifefte,  eft  un  gonfLment  des  glandes  conglo-  j 
bées  en  différentes  parties  du  corps ,  qui  chemi-  j 
rem  lentement  vers  une  fuppuration  preique  tou- 
jours impair,  ute. 

Cetta  maladie  fe  déclare  généralement  dans 
l'enfance  ,  depuis  l'âge  de  trois  ans  jufqu'à  fep*  , 
quelquefois  un  peu  plmôr,  afTcz  fouvent  plus 
tard,  jufqu'à  l'âge  de  puberté;  &  dans  quelque 
cas,  à  des  époques  beaucoup  plus  reculées  \  mais 
alo  s  il  efl  bi.n  r.ire  yu'elie  foit  auffi  complexe 
&  WtWi  caradérifée  que  dans  l'enfance.  Elle  efï 
hé-éHiraue  amant  qu'une  Maladie  puiffé  l'être, 
c'eft- î-dKc,  amant  que  i'efpéce  particulière  de 
term  ér;im  nt  ou  de  conflitmitm  dont  jouit  cha- 
que indi ■.  iriu  ,  &  qui  fe  ira^fmct  plus  ou  moins 
complet  etmnt  de  père  en  fils. 

Lorfju'elle  ne  fe  manifeste  pas  de  frè -bonne 
_  heure,  on  peut,  jufqu'à  un  certain  pr  inr  diflin- 
guer  le  tempérament  particulier  auquel  tient  cette 
fbfpolîtion.  On  obferve  chez  les  indu idus  ainfi 
d:fpof;S ,  une  certaine  molleffe  &  une  flaccidité  < 
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marquée  dans  la  fibre  \  ils  ont  les  cheveux  blonds 
&  les  yeux  bleus ,  plutôt  que  d'une  autre  couleur; 
leur  peau  en  général  efi  très-fine  ,  &  a  fouvent 
les  caraclères  de  la  plus  grande  beauté,  foit  en 
raifon  de  fon  tîffu  extérieur  ,  foit  par  fes  couleurs  i 
quoique  celles-ci  varient  beaucoup.  Ils  ont  fé- 
quemment  la  lèvre  fupérieure  un  peu  enflée, 
quelquefois  ce  gonflement  efi  très- confidérable , 
&  s'éteni  jufqu'à  la  partie  intérieure  des  narines. 
La  maladie  dont  nous  parlon-  eff  fou  vent  com- 
pliquée avec  le  rachiris,  ou  fe  manifefte  après 
:ce!Ie-ci  ,•  &  quoiqu'il  ne  foii  pas  rare  de  la  voir 
chez  des  enfans  qui  ne  font  pas  décidément  rachi- 
tiuues,  on  obfervera  prefque  toujours  chez  eux 
les  caraclères  qui  annoncent  quelque  difpofition 
à  le  devenir ,  tels  qu'un  front  trop  relevé  ,  des 
jointures  un  peu  groffes,  le  ventre  gonflé.  Et 
même  les  perfonnes  qui ,  fans  avoir  jamais  été 
ferophuleufes ,  ont  mis  au  jour  des  enfans  qui 
Je  font  devenus,  ont  prefque  toujours  eu  les 
caractères  du  tempérament  que  nous  venons  de 
décrire. 

Quoique  les  Ecrouelles  ne  fe  manifefient  pas 
toujours  fpontanément  chez  les  perfonnes  qui  en 
aoportent  la  difpofition  en  naiffant,  diverfes  cau- 
fes  occsfionnelles  peuvent  les  exciter.  C'eft  ainû 
que  la  petite  vérole,  la  rougeole  ,  la  coqueluche 
&  plufieurs  autres  maladies  auxquelles  l'enfance 
eû  fujette,  &  dans  un  âge  plus  avancé,  des  affec- 
tions vénériennes  ,  des  plaies ,  en  occafionnent 
fouvent  le  développement. 

Le  fiège  des  Ecrouelles  efi  dans  le  fyflême 
des  glandes  lymphatiques.  Le  méfentère  ,  organe 
où  la  nature  a  placé  un  très  grand  nombre  de 
glandes  de  cette  efpèce ,  eft  fouvent  celui  où 
l'on  peut  observer  les  premières  apparences  de 
la  maladie,  qui  fe  manifefte  au-dehors  par  diffé- 
rens  fymptômes ,  plus. ou  moins  marqués ,  fuivant 
que  ces  parties  font  plus  ou  moins  ^ffe<ffées.  C'efl 
cette  affection  qui,  lorfqn'eîie  eft  portée  à  un 
certain  point  ,  forme  la  maladie  appelée  Pkti/ïe 
mefente'rique  ,  connue  vulgairement  fous  le  nom 
de  Caireau.  Nous  ne  nous  occuperons  pas  à  la 
confidérer  fous  cette  forme ,  non  plus  que  fous 
celle  de  plufieurs  antres  maladies  internes ,  qui  ont 
lieu,  lorfqnYlle  attaque  les  poumons,  le  foie  ,  ou 
d'autres  vifcèrés  ,  (  a  )  &  nous  nous  en  tiendrons 
aux  fymptômes  exté  ieurs  qu'on  a  particulièrement 
déiignés  fous  le  nom  d'Ecrouelles. 

Dans  bien  des  cas ,  le  premier  de  ces  fymp- 
tomes eff  le  gonflement  de  la  lèvre  fupérieure, 
dont  nous  avons  parlé  plus  haut.  Dans  d'autres 
ce  font  des  petites  tumeurs  rondes  ou  ovales, 


(  I  )  Voyez  à  ce  fiijet  la  DiiTèrtation  de  M.  White. 
Ch  rurgien  de  Londres.  On  the  Jiruma  s  or  Scrophula 
commonly   callcd.  the  king's  tvil. 
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mobiles  fous  la  peau  ,  fermes  fans  être  très-dures , 
&  qui  ont  une  forte  d'élafticité.  Ces  tumeurs  font 
indolentes  ;  elles  fubflflent  long-tems  fans  chan- 
gement de  couleur  à  la  peau,  quelquefois  même 
pendant  un  an  ou  deux,  ou  plus  long-tems  en- 
core. Ordinairement  elles  commencent  à  fe  faire 
appercevoir  fur  le?  côtis  du  cou  ,  au-deflous  des 
ortil'es,  quelquefois  auffi  elles  fe  montrent  d'a- 
bord fous  le  menton.  Dans  l'un  &  l'autre  cas , 
il  paroît  qu'elles  n'affectent  que  les  glandes  lym- 
phatiques ou  conglobées ,  fans  s'étendre  aux  glandes 
falivaires,  jufqu'à  ce  que  le  mal  ait  fait  de  grands 
prog  è  . 

Il  arrive  fonvent  qu'il  fe  forme  auffi  des  tu- 
meurs fur  les  doigts,  fur  la  main,  fur  l'avant- 
bras  à  la  partie  extérieure  du  coude,  au-deffus 
du  coude  à  la  partie  interne  du  bras ,  &  fous 
TaiiTelle,  &  il  n'eft  pas  rare  de  les  voir  fe  ma- 
nifeiler  dans  ces  parties  dans  l'ordre  même  que 
nous  venons  d'indiquer.  Les  mêmes  fymptômes 
ont  lieu  fur  les  extrémités  inférieures  depuis  les 
les  orteils  jufqu'à  l'aine.  Mais  ces  tumeurs ,  pour 
l'ordinaire,  ne  font  pas  comme  celles  du  cou, 
mobiles  &  circonferites ,  elles  environnent  plus 
ou  moins  la  joimure  fur  laquelle  elles  repoient', 
&  gênent  ou  interrompent  même  fon  mouvement. 

On  donne  le  nom  de  fcrophuleufes  à  ces  ma- 
ladies des  yeux  &  des  paupières,  qui  fontaccom- 

Îagnées  d  affections  des  glandes  lymphatiques. 
roye\  Ophtalmie.  On  attribue  aufli ,  non  fans 
railon  dans  bien  des  cas  à  la  même  caiife  ,  cer- 
taines éruption;  qui  fe  font  fur  la  partie  poftéricure 
de  la  tête  ,  une  apparence  écailleufe  de  la  peati,  fur- 
tout  au  vlfage  ,  des  petites  ulcérations  dans  le  nez  , 
&  des  éruptions  cutanées  en  différentes  parties 
du  corps  ;  fymptômes  qui  fe  rencontrent  fréqi;  ru- 
inent chez  les  enfans  qui  ont  d'autres  fympiùmcs 
d'affections  des  glandes  lymphatiques.  La  teigne 
même  peut  être  icgnrdée  comme  ayant  quelque 
connexion  avec  le  tempérament  fcrophuleux, 
puifqu  elle  efi  prefque  toujours  accompagnée  de 
quelque  gonllemmt  des  glandes  du  cou. 

Lesenvirom  de  la  bouche  font  particulièrement 
fujets  à  des  éruptions  très-opiniàtres,  &  qui,  d?.ns 
certains  cas ,  forment  des  ulcères  profonds  & 
douloureux.  Le  nez  groiF.t  fréquemment,  les  ul- 
cérations s'étendent  dans  l'intérieur  des  narine?  , 
&  il  Rétablit  un  écoulement  abondant  de  mm  ofité 
qui  deviént  très- incommode.  Les  côt-!s  du  vifage, 
près  des  oreilles  &  des  yeux  ,  fe  couvrent  d'érup- 
tions qui  incommodent  &  défigurent  beaucoup  le 
malade. 

tes  fumeurs  dont  nous  avons  parlé  ,  demeurent 
quelque  tems  fans  fubir  de  changement  bien  mar- 
qué-, peu-à- peu  cependant  elles  viennent  àgroflir, 
elles_  perdent  leur  mobilité,  elles  commencent  à 
rougir  dans  le  milieu ,  &  la  rougeur  s'éiend  par 
degrés,  en  tirant  fur  le  pourpre-,  là  dureté  fe  ramol- 
lit, &  l'on  apperçoit  de  la  fluctuation.  Le  malade 
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éprouve  quelque  douleur  pendant  ces  progrès  du 
mal  ;  cependant  elle  n'efl  jamais  bien  considérable. 
Enfin  la  peau  devient  plus  pâle  en  quelques  points , 
&  il  s'y  fait  une  très-petite  ouverture ,  quelquefois 
deux  ou  trois ,  par  où  il  fort  un  peu  de  matière 
purulente  ,  mais  plus  fluide  qae  le  pus  d'un  abcès 
phlegmoneux.  Cette  matière  ,  qui  continue  â  cou- 
ler, prend  tous  les  jours  plus  l'apparence  d'une 
férofué  vifqueufe ,  mêlée  de  petites  particules 
blanchâtres ,  qui  ont  l'apparence  de  lait  caillé. 
La  tumeur  fe  vuide  &  s'efface  prefqu'entièrement, 
mais  l'ulcère  s'ouvre  de  plus  en  plus,&  s'étend, 
quoiqu'inégalement  de  différens  côtés,  &  fes  bords 
qui  demeurent  piats  &  unis  en-  dedans  &  en  dehors, 
prennent  rarement  une  apparence  calleufe.  Ces 
fortes  d'ulcères  en  général  ne  creufent,  ni  ne  s'é- 
tendent beaucoup;  mais  leurs  bords  n'avancent 
point  &  n'ont  aucune  apparence  de  dilpofitionà 
fe  cicatrifer. 

On  voit  fouvent  ces  ulcères  demeurer  long- 
tems  dans  cet  état,  tandis  que  de  nouvelles  tu- 
meurs &  de  nouveaux  ulcères  fe  manifeflent  en 
différentes  parties  du  corps  ;  quelques-uns  cepen- 
dant de;  premiers  qui  ont  paru,  fe  cicatrifent  en- 
fin ,  pendant  qu'il  en  paroît  d'ant/es  dans  leur 
voilinage  ou  ailleurs  i  &  la  maladie. chemine  de 
cette  manière  pendant  plufieurs  années. 

Il  arrive  afTez  fréquemment  chez  des  tempé- 
ramens  fcrophuleux  ,  lors  même  que  le  mal  ne 
s'eft  pas  encore  manifefté  par  d'autres  fymptômes, 
'que  les  vaiffeaux  lymphatiques  ,  fitués  le  plus 
profondément ,  foit  fur  le  dos ,  foit  au  haut  de 
la  cuiffe  ,  foit  auprès  des  autres  jointures ,  fe 
trouvent  affeclés  ,  quelqutfo'?  en  conféquence 
d'un  coup  ou  d'une  inflammaiion  accidentelle, 
d'autrefois  fans  aucune  caufe  occafionnelle  appa- 
rente. En  pareil  cas,  on  efl  long-tems  pour  l'or- 
dinaire fans  pouvoir  déterminer  la  nature  ,  ni  le 
liège  du  mal  avec  précilion;  ces  fympiômes  s'ob- 
fervent  fur -tout  chez  les  enfans  ,  dont  pour 
l'ordinaire  on  ne  peut  tirer  rien  de  précis  fur 
les  fenfations  qu'ils  éprouvent.  Tantôt  ils  fe  plai- 
gnent d'une  douleur  dans  1'aniculation ,  ou  dans 
le  voifinage  de  l'articulation  de  la  cuiffe  ;  tan- 
tôt ils  la  rapportent  à  l'aine  ou  au  bas  des  reins , 
tantôt  au  genou,  Lorfqu'ils  fe  plaignent  de  la 
hanche  ,  il  faut  examiner  avec  foin  les  mouve- 
mens  de  la  jointure  qui  peut  être  effentiellement 
afeclée;  on  voit  des  cas  où  le  premier  ftége  du 
mal  paroit  ê;re  évidemment  dans  le  ligament  cap- 
fulai'e  ;  il  y  en  a  d'autres  où  il  eft  dans  les  muf- 
cles.  Ditis  les  premiers  ,  le  mal  va  quelquefois 
jufqu'à  opérer  un  déboitement  de  l'articulation  , 
qu'il  ne  faut  pas  chercher  à  réduire  ,  comme  ont 
tenté  de  le  faire  des  Chirurgiens  inattentifs  ou 
nu!  inflruits. 

Le  premier  fymptôme  extérieur  de  cette  ma- 
ladie ,  efl  un  gonflement  de  la  partie  fupérieure 
de  la  cuiffe,  qui  fe  fait  appercevoir  lorfque  l'on 
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place l'enfant  fur  fon  ventre ,  &  que  l'on  com- 
pare le  volume  des  deux  ferles.  Ce  gonflement 
augmente  peu-à-peu la  douleur  devient  de  plus 
en  plus  aiguë  ,  (ur-tout  pendant  la  nuit  :  il  fe 
joint  quelquefois  à  ces  fymptômes  des  friffons 
irréguliers  &  une  fièvre  lente.  Tout  le  membre 
s'affoiblit  &  perd  fon  embonpoint.  On  ell  long- 
tems  fans  découvrir  de  fluctuation  à  caufe  de 
la  profondeur  des  parties  affectées ,  mais  enfin 
elle  commence  à  fe  faire  appercevoir.  La  peau 
alors  paroît  tendue  &  luifante,  fans  aucune  appa- 
rence d'inflammation  extérieure  ,  &  fans  que  l'at- 
touchement de  la  tumeur  caufe  beaucoup  de  dou- 
leur au  malade  ,  fi  l'on  ne  fait  pas  mouvoir  le 
membre.  Le  gonflement  continue  à  augmenter 
quelquefois  pendant  un  an  ou  deux  ,  le  malade 
devenant  toujours  plus  foible  &  fplus  exténué  ; 
la  tumeur  vient  quelquefois  à  s'étendre  depuis 
la  hanche  jufqu'au  genou  -,  la  peau  s'amincit  , 
devient  plus  fenlible,  &  paroît  fouvent  prête  à 
s'ouvrir  en  différens  endroits ,  plufieurs  femaines 
avant  que  cela  arrive.  Enfin  elle  fe  rompt  &  laiffe 
échapper  une  grande  quantité  de  férofité ,  mêlée 
de  pus ,  ou  chariant  de  ces  petits  corps  blan- 
châtres dont  nous  avons  parlé.  L'écoulement 
continue,  &  la  plaie  fournit  journellement  une 
immenfe  quantité  de  liqueur  féreufe  qui  épuife 
de  plus  en  plus  le  malade  ,  &  finit  fouvent  par 
le  faire  périr. 

Lorfque  le  mal  efl  fitué  au  bas  du  dos ,  il  eft 
encore  plus  difficile  d'en  reconnoître  la  nature  ; 
on  ne  peut  rien  voir  ni  fentir  pendant  long-tems 
dans  la  partie  affectée,  mais  le  malade  fe  plaint 
de  douleurs  quelquefois  plus  quelquefois  moins 
aiguës  il  ne  peut  pencher  le  corps  en  avant ,  & 
s'agenouille  s'il  veut  relever  quelque  chofe  de 
terre.  On  obferve  la  même  chofe  lorfque  la  tu- 
meur fe  dirige  vers  l'aine  •,  &  dans  ce  dernier 
cas  ,  il  fé  penche  de  côté.  L'habitude  qu'il  en 
contracte  par  la  longueur  de  la  maladie  ,  occa- 
iîonne  fouvent  une  diftorfion  des  os  qu'il  con- 
ferve  toute  fa  vie.  Les  fymptômes  d'ailleurs  font 
le  mêmes  que  dans  le  cas  dont  nous  venons  de 
parler. 

Lorfque  le  mal  attaque  les  autres  principales 
jointures ,  il  occafionne  auffi  des  accidens  très- 
graves.  Les  glandes  lymphatiques  font  les  pre- 
mières parties  qui  font  affectées  dans  ces  orga- 
nes *,  leur  gonflement  eft  d'abord  peu  doulou- 
reux ,  mais  il  caufe  de  la  roideur  &  de  la  diffi- 
culté à  mouvoir  l'articulation  ,  fur-tout  à  l'éten- 
dre complètement.  En  examinant  avec  foin  la 
partie  à  cette  époque ,  on  apperçoit  une  ou  plu- 
iieurs  petites  tumeurs  ,*  ces  tumeurs  grofiiffent 
peu- à -peu  &  deviennent  plus  douloureufes ,  le 
mouvement  de  la  jointure  devient  de  plus  en 
plus  difficile ,  le  membre  s'atrophie ,  &  la  fluc- 
tuation annonce  un  amas  de  fluides.  La  peau 
devient  rouge,  luifante ,  &  s'ouvre  après  avoir 
demeuré  long-tems  dans  cet  état.  La  matière  qui 
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en  fort  eft  ordinairement  un  fluide  blanchâtre  qui 
a  la  confiftance  du  blanc  d'oeuf-,  d'autres  fois  il 
refTemble  davantage  à  celui  que  fourniffent  les 
tumeurs  du  même  genre  dont  nous  avons  parlé , 
les  autres  fymptômes  concomitans  font  auifi  les 
mêmes  qui  accompagnent  la  formation  &  les 
progrès  de  celles-ci.  Cette  affection  eft  l'efpèce 
la  plus  dangereufe  de  la  maladie  que  les  Anglois 
ont  nommée  tumeur  blanche ,  &  que  nous  avons 
décrite  au  mot  Articulation.  Elle  eft  fâcheufe 
principalement  lorfqu'elle  attaque  les  greffes  join- 
tures,  telles  que  le  genou  ou  le  coude ,  &  parti- 
culièrement lorfqu'elle  .en  affecte  les  ligamens  & 
le  périofte.  Car  c'eft  fur -tout  lorfque  cette  mem- 
brane s'affecte  que  l'os  participe  à  la  maladie. 
M.  White  eft  porté  à  croire  que  les  affections 
des  os ,  &  fur-tout  celles  des  petits  os  des  doigts 
&  des  orteils  des  enfans  ,  font  occalionnées  le 
plus  fréquemment  par  une  rupture  de  quelque 
vaifTeau  lymphatique  entre  l'os  &  le  périofle 
d'où  réfulte  un  épanchement  de  fluide  entre  ces 
parties. 

Enfin  ,  lorfque  le  mal  fe  porte  fur  les  doigt? , 
ou  fur  les  orteils  ,  il  n'eft  d'abord  accompagné 
comme  dans  les  autres  cas  que  de  peu  ou  point 
de  douleur  }  &  le  gonflement  de  la  partie  affec- 
tée eft  le  premier  fymptôme  par  lequel  il  fe  fait 
appercevoir.  Cette  partie  eft  dure ,  &  peut  fup- 
porter  un  certain  degré  de  preflion  fans  qu'il  en 
réfulte  une  douleur  bien  vive  ;  le  mouvement  de 
la  jointure  n'eft  pas  même  gêné  à  cette  époque, 
mais  à  mefure  que  la  tumeur  augmente  elle  de- 
vient douloureufe.  La  peau  rougit  peu-à-peu  & 
devient  plus  fenfible  -,  lorfqu'elle  s'ouvre  il  n'en 
fort  que  peu  de  matière,  &  fouvent  il  refte  tout 
autour  du  doigt  ou  de  l'orteil  une  tumeur  dure 
&  affez  étendue.  L'ulcère  fournit  pendant  long- 
tems  un  fluide  féreux  ,  &  la  maladie  entraîne 
généralement  une  exfoliation  de  l'os. 

Nous  ferons  obferver  ,  avant  de  terminer  cette 
hiftoire  de  la  maladie,  que  les  feins  des  femmes 
en  font  fouvent  le  fiège.  Des  coups  fur  ces  orga- 
nes, &  d'autres  accidens  en  font  ordinairement 
la  caufe  occaiïonnelle ,  fur-tout  vers  l'époque  où 
les  jeunes  perfonnes  deviennent  réglées.  Les  fem- 
mes qui  nourriffent  font  aufti  fujettes  à  des  affec- 
tions de  la  même  nature  >  en  conféquence  de  quel- 
que caufe  qui  produit  un  engoigement  laiteux 
dans  les  feins ,  telle  qu'un  coup  de  froid ,  ou  quel- 
que négligence  lorfqu'elles  sévrent  leurs  enfans. 

Il  n'eft  pas  rare  auffi  de  voir  les  teflicules 
affectés  de  quelque  gonflement  de  la  même  nature  j 
c'eft  ce  que  Fou  obferve  particulièrement  chez 
des  jeunes  gens  de  quatorze  à  dix-huit  ans  ;  on 
en  v oit  auffi  des  exemples ,  quoique  plus  rarement } 
chez  des  perfonnes  plus  âgées.  On  a  fouvent , 
par  inadvertance,  pris  des  tumeurs  de  cette  na- 
ture, foit  dans  ces  organes,  foit  dans  les  feins, 
pour  des  tumeurs  fquirreufes  \  &  cette  rnéprife 
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a  pu  ,  dans  bien  des  occafions ,  donner  la  répu- 
tation de  remèdes  anti-cancéreux  à  différens  mé-  , 
dicamens  qui  ne  la  méritoient  pas,  comme  elle 
a,  dans  bien  des  cas,  déterminé  des  Chirurgiens 
à  extirper  des  tumeurs  réputées  fquirreufes,  qu'on 
auroit  pu  fe  difpenfer  d'opérer.  M-is  il  eft  facile, 
avec  un  peu  d'attention  de  fe  mettre  à  l'abri  d'une 
pareille  erreur;  car  la  tumeur  fcrophuleufe  la  plus 
rénitente  n'a  jamais  la  dureté  du  fquirre;  elle 
paroit  toujours  compreffible  jufquà  un  certain 
poinr,  lorfqu'on  la  compare  avec  celui-ci  ;  elle 
a  toujours  une  furface  égale  &  unie;  elle  n'eft 
jamais  accompagnée  de  douleur ,  fur-tout  dans 
fes  premiers  périodes;  au  lieu  que  le  fquirre  eft 
toujours  plus  ou  moins  inégal,  &  raboteux  à  fa 
furface,  &que,  pour  l'ordinaire,  les  malades  y 
reffentenr,  même  afîez  de  bonne  heure,  de  tems 
à  autre,  quelques  douleurs  lancinantes. 

Le  pronoflic,  dans  les  maladies  fcrophuleufes, 
fe  déduit  du  tempérament  du  malade,  &  des 
caractères  qui  peuvent  les  faire  regarder  comme 
locales,  ou  comme  des  affections  générales  du 
fyftême.  Lorfque  le  mal  paroîtêtre  confiné  à  une 
feule  partie,  comme  il  arrive  ordinairtment , 
lorfqu'il  a  été  déterminé  par  quelque  autre  ma- 
ladie qui  a  précédé,  fon  importance  eft  propor- 
tionnée à  celle  de  la  partie  affectée.  Le  pronoftic, 
dans  la  plupart  des  cas,  fera  plus  favorable,  fi 
le  mal  eft  tout-à-fait  local;  mais lorfqu'il  s^eft 
maniftfté  dans  plufieurs  parties,  l'opinion  qu'on 
en  doit  former  fe  réglera  fur  les  progrès  qu'il 
a  déjà  faits,  fur  fon  ancienneté  &  fur  le  degré 
de  force  du  malade. 

Quant  au  traitement  des  Ecrouelles ,  nous  fui- 
vrons  la  même  marche  que  pour  l'hiftoire  de 
la  maladie,  &  nous  nous  en  tiendrons  àexpofer 
les  moyens  que  l'expérience  a  reconnus  comme 
les  plus  propres  à  combattre  les  fymptômes  exté- 
rieurs ,  renvoyant  au  Dictionnaire  de  Médecine 
tout  ce  qui  regarde  la  conduite  des  maladies 
caufées  pjr  le  principe  fcrophuleux  ,  lorfqu'il 
affecte  le  méfentère,  les  poumons  &  les  autres 
vifcères ,  ainfi  que  les  autres  moyens  qu'on  doit 
employer  pour  foutenir  la  conftitution  contre  fes 
attaques,  pour  la  rétablir  &  la  fortfier  quand  elle 
eft  affoiblie  &  épuifée ,  &  pour  prévenir  la  for- 
mation de  la  maladie  chez  les  fujets  qui  y  font 
difpofés  :  nous  obferverons  feulement  en  peu  de 
mots  que,  pour  mettre  les  enfans  à  l'abri  de  fes 
auaques ,  un  régime  convenable ,  foit  pour  la 
qualité ,  foit  pour  la  quantité  des  alimens ,  un  bon 
air  ,  une  attention  foutenue  à  la  propreté  ,  l'exer- 
cice dont  leur  âge  eft  fufceptible  ,  &  l'ufage  jour- 
nalier du  bain  froid  pendant  les  fix  ou  fept  pre- 
mières années  de  leur  vie ,  font  de  tous  les  moyens 
connus  ceux  fur  l'efficacité  defquels  on  doit  le 
plus  compter. 

On  a  confeillé  l'ufage  intérieur  de  différens 
remèdes  pour  attaquer  la  maladie  dans  facaufej 
Chirurgie,  Tome  I.w  II.C  Partie. 
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on  en  a  employé  plufieurs  avec  quelque  fuccès 
tels  en  particulier  que  l'eau  de  mer,  &  différentes 
eaux  minérales,  le  kinkina,  la  ciguë,  &c. ;  mais 
leurs  effets  ne  font  pas  affez  conftans  ,  pour  jufti- 
fier  les  éloges  qu'on  leur  a  prodigués.  On  n'a 
même  jufqu'à  préfent  point  trouvé  de  méthode 
curative  fur  laquelle  en  général  onpuifle  compter. 
Le  mercure  eft  peut-être  de  tous  les  remèdes 
que  l'on  a  confeiilé  comme  fpécifiques,  celui  qui 
réuftlt  le  plus  fon  vent,  particulièrement  fous  la 
forme  decalomel.  Nous  avons  fréquemment  em- 
ployé cette  préparation  dans  les  cas  où  les  glandes 
du  méfentère  étoient  affectées ,  &  nous  pouvons 
dire  qu  elle  nous  a  prefque  toujours  réuffi,  en  la 
donnant  tous  les  jours  à  la  dofe  d'un  grain  ,  plus 
ou  moins,  avec  de  légers  purgatifs  de  tems  en 
tems ,  fuivant  le  befoin.  Nous  ne  fommes  point 
étonnés ,  par  conlequent ,  de  voir  que  M.  White 
foit  porté  à  regarder  ce  remède  prefque  comme 
un  fpc'cifique  dans  ce  cas  particulier  ;  nous  ne 
pouvons  cependant  pas  fouferire  à  tous  les  éloges 
qu'il  donne  à  fon  efficacité  pour  la  guérîfon  des 
autres  fymptômes  des  Ecrouelles  ;  quoique  nous 
le  regardions  comme  un  des  plus  utiles  qu'on 
puiffe  employer ,  lorfque  la  maladie  n'eft  pas 
très-avancée,  qu'elle  peut  encore  être  regardée 
comme  locale ,  &.  que  les  forces  du  malade  ne 
font  pas  épuifées. 

Lorfque  les  premiers  fymptômes  extérieurs  fe 
manifellent,  tels  que  le  gonflement  de  la  lèvre 
fupérieure,  celui  des  glandes  du  cou,  des  maus 
d'yeux ,  des  éruptions  fur  la  tête  &  ailleurs ,  il 
y  a  ordinairement  chez  le  malade  un  peu  de 
difpofition  inflammatoire,  que  l'on  combat  avec 
fuccès  par  des  faignées  topiques,  au  moyen  des 
fangfues ,  dont  on  peut  renouveiler  l'application, 
même  plus  d'une  fois,  fuivant  les  circonftance». 
En  les  mettant  le  plus  près  poftîble  des  parties 
affectées ,  on  y  opère  un  changement  falutaire , 
&.  fouvent  on  les  rétablit  dans  leur  état  naturel, 
ou  du  moins  on  arrête  les  progrès  du  mal.  Après 
ces  évacuations ,  on  doit  recourir  au  calomel  , 
que  l'on  donnera  tous  les  jours  en  petites  dofes , 
comme  nous  l'avons  indiqué  tout-à-l'heure,  ou 
en  dofes  un  peu  plus  confidérables ,  avec  de  plus 
longs  intervalles;  mais  il  faut  prendre  garde  à 
ne  pas  les  pouffer  trop  loin ,  de  peur  que  le 
mercure  ne  fe  porte  fur  les  glandes  falivaires  , 
ou  ne  vienne  à  irriter  trop  fortement  les  inteftins. 
La  première  dofe,  quoique  foible,  &  même  la 
féconde,  pourront  agir  comme  purgative1;  mais 
cet  effet  ne  fe  foutiendra  pas  ;  & ,  pour  l'ordinaire, 
il  faudra  tous  les  trois  ou  quatre  jours  donner  à 
l'enfant  un  petit  laxatif,  tel  qu'une  dofe  conve- 
nable de  raagnéfie.  Si,  malgré  l'ufage  de  ces  remè- 
des, on  voit  des  glandes  qui  demeurent  dures  & 
gonflées  comme  auparavant,  on  pourra  aider  leur 
effet  par  la  vapeur  de  l'eau  bouillante  ,  appliquée 
fur  la  partie  affectée  auffi  long-tems  &  auffi  fré- 
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quemment  que  le  malade  pourra  le  (apporter.  On 

peut  encore  aider  la  réfolution  de  ces  rumeurs 
en  y  faifanr  pafîer  un  courant  de  matière  électri- 
que; on  les  recouvre  enfuire  d'un  emplâtre  mer- 
curiel ,  on  ce  qui  vaut  mieux  encore ,  on  les 
enduit  tous  les  jours  d'un  peu  d'onguent  mercu- 
riel,  &  on  les  recouvre  d'une  comprenne  de  linge 
très- doux.  Enfin  ,  fi  tous  ces  moyens  n'empêchent 
pas  les  glandes  tuméfiées  de  venir  à  fuppuration , 
il  faut  peu  s'en  inquiéter  dans  ces  cas  où  !a  ma- 
ladie ne  paroît  pas  avoir  affeélé  toute  la  confti- 
nuion-,  cette  fuppuration,  pour  l'ordinaire,  ne 
fera  pas  très- longue ,  &  l'ulcère  fe  cicatrifera 
facilement.  On  panfera  les  éruptions,  s'il  y  en 
a  ,  fur  la  tête,  ou  ailleurs,  avec  du  cératfimple  , 
ou  du  cérat  de  Goulard  ,  ou  de  l'eau  de  chaux  ; 
ou  ce  qui  vaut  encore  mieux ,  avec  une  folution 
de  fubiimécorrofifdans  de  l'eau.  Voye\  Dartres. 
Dans  les  cas  opiniâtres ,  on  aidera  quelquefois 
avantageufement  l'effet  du  mercure  par  les  remè- 
des appelés  fudorifiques,tels  que  les  antimoniaux , 
Ja  décoclion  des  bois,  &c. 

Les  maux  d'yeux,  pour  l'ordinaire,  fe  diffi- 
peront  facilement ,  fi  l'on  y  fait  attention  de 
tonne  heure.  Pour  cet  effet,  après  avoir  appliqué 
des  languies  aux  tempes ,  pour  peu  que  ce  re- 
mède paroiffe  iudiqné ,  on  baffine  les  yeux  avec 
quelque  collyre  aftringent ,  tel  qu'une  folution  de 
fucre  de  faturne  ou  de  vitriol  blanc,  particuliè- 
rement lorfqn'il  fêtait  un  écoulement  de  matière 
féreufe  ou  purulente  du  bord  des  paupières-,  & 
pour  empêcher  celles-ci  de  fe  coller  l'une  à  l'autre 
pendant  le  fommeil ,  on  les  enduit  intérieurement 
chaque  foir  d'un  peu  d'onguent  mercuriel  affoi- 
bli  avec  patrie  égale  de  graiffe  de  porc,  ou  avec 
une  pommade  où  il  entre  du  précipité  rouge. 
Voyc\  Pomades.  Ces  remèdes ,  employés  à  tems, 
fuffirorst,  pour  l'ordinaire  ,  pour  mettre  fin  à  ces 
fymptômes  -,  mais ,  lorfque  ceux-ci  ont  déjà  duré 
un  certain  tems ,  ou  loi  fqu'ils  fe  rencontrent , 
comme  cela  fe  voit  quelquefois  chez  des  pei  fonnes 
déjà  avancées  en  âge  ,  ils  font  très-difficiles  à  dé- 
raciner. En  pareil  cas ,  les  fangfues ,  les  véficatoit es 
à  la  nuque  &  derrière  les  oreilles,  les  applica- 
tions anodynes ,  particulièrement  le  laudanum 
liquide,  dont  on  fait  couler  de  tems  en  tems 
une  goutte  ou  deux  dans  l'œil.,  font  les  moyens 
auxquels  on  a  recours  avec  le  plus  de  fuccès. 
Quelquefois  aufC  l'on  aide  l'effet  de  ces  topiques 
par'  F'ùfagè  intérieur  de  !a  ciguë  ci  du  kinkina. 
Nous  avons  vu  un  effet  étonnant  de  l'éle^lricité 
dans  un  cas  de  cette  nature,  où  une  inflamma-  , 
tion  dé  la  cornée  réûflant  depuis  fix  mois  a  tons 
les  remèdes ,  faifoit  crair  dre  que  la  vue  n'en  fût 
altéiée  pour  touiour;.  Des  petites  étincelles  tirées 
du  globe  même  de  l'oeil  pendant  un  quart-d'heure 
foir  &  matin ,  rétablirent  l'œil  en  peu  de  jours  dans  • 
fon  état  naturel. 
Lorfque  la  maladie  fe  perle  fur  les  tefiicules, 
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il  faut  donner  une  attention  particulière  â  lej 
bien  foutenir  au  moyen  d'un  fufpenfoir;  autre- 
ment, leur  poids  venant  à  fatiguer  le  cordon, 
pourroit  y  occafionner  une  inflammation  dou- 
loureufe.  En  pareil  cas ,  on  fera  tenir  le  malade 
dans  une  pofition  horizontale  ;  on  mettra  des 
fangfues  fur  la  partie  affectée;  on  répétera  cette 
application  plufieurs  fois ,  s'il  eft  en  état  de  U 
fupporter  ;  on  pourra  même,  s'il  eft  fanguin, 
commencer  par  lui  faire  une  faignée  au  bras, -on 
lui  fera  prendre  des  bains ,  &  l'on  fera  de  légères 
onctions  fur  le  ferotum  avec  l'onguent  mercuriel. 
Lorfque  le  gonflement  auta  commencé  à  diminuer, 
on  continuera  les  mêmes  précautions  avec  foin  , 
fans  quoi  il  pourroit  ne  fe  guérir  qu'imparfaite- 
ment ,  &  laiffer  au  moins  Une  dureté  dans  l'épi— 
didyme ,  comme  il  arrive  dans  les  autres  cas  d'in- 
flammation de  ces  parties. 

Dans  les  affections  du  fein,  qui  tiennent  à 
une  caufe  de  cette  nature*,  deux  circonftances 
méritent  une  attention  particulière  ,  favoir,  l'âge 
de  la  malade  &  la  caufe  occalionnelle  de  l'en- 
gorgement. 

Chez  les  jeunes  perfonnes ,  à  l'âge  de  puberté  , 
les  remèdes  indiqués  ci-deffus  auront  tout  lefuccès 
qu'on  peutefpérer.Après  lescouches,lorfqu'en  con- 
féquence  de  l'irritation  du  mammelon,  ou  par 
quelqu'autre  caufe,le  lait  a  féjourné  trop  long-tems , 
&  que  les  glandes  fe  font  gonflées  &  durcies, 
les  applications  émollientes  fuffafem  quelquefois 
pour  opérer  un  dégorgement  ,•  mais  ilj  a  des  cas, 
où  ces  moyens  ne  réufCifant  pas ,  il  fe  fait  une  fup- 
puration dans  quelqu'une  de  ces  glandes.  Le  pus 
étant  évacué  naturellement ,  ou  par  une  ouver- 
ture artficielle,  il  refle  des  tumeurs  conlidérables 
en  diverfes  parties  du  fein  ,  qui  tendent  auffi  à 
la  fuppuration  d'une  manière  plus  ou  moins  lente, 
fuivant  que  le  tempérament  de  la  malade  fe 
rapproche  plus  ou  moins  du  tempétament  fero- 
phuieux.  Les  applications  de  vapeurs  d'eau  chaude 
font  Je  meilleur  moyen  qu'on  puiffe  employer 
pour  favorifer  la  réfolution  de  ces  tumeurs,  i! 
faut  les  répéter  deux  ou  trois  fois  par  jour,  & 
recouvrir  la  partie  chaque  fois  avec  une  flanelle 
ou  une  peau  de  cigne ,  &c.  Le  calomel  eft  très- 
utile  dans  le  même  but  ;  mais  il  ne  faut  le  donner 
aux  nounices  qu'avec  beaucoup  de  prudence, 
de  peur  de  nuire  à  leur  nourrifîbn. 

On  voit  fréquemment  auffi  dans  ces  organes 
des  tumeurs  tout-à-fait  chroniques,  qui  ne  tendent 
que  très- lentement  à  la  fuppuration,  &  qui 
font  néanmoins  très-diftincles  des  tumeurs  fquir- 
teufes,  comme  nous  l'avons  dit  ci-deffus.  C'efî 
dans  des  cas  de  cette  nature ,  que  l'on  a  vu 
quelquefois  d'excel'ens  effets  de  la  ciguë,  qui 
enr  pu  induire  en  erreur  fur  les  propriétés  anti- 
cancéreufes.  Voye^QiGXiv..  Le  calomel ,  l'onguent 
mercuriel  applique  légèrement  &  en  petite  quan- 
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thé  fur  la  partie,  les  douches  chaudes ,  -les  fo- 
mentations avec  la  vapeur  de  l'eau  bouillante, 
réunifient  fouvent  à  diliîper  les  tumeurs  de  ce 
genre,  (î  on  emploie  ces  remèdes  avant  qu'elles 
aient  fait  beaucoup  de  progrès. 

Ces  fortes  de  tumeurs,  en  quelque  partie  du 
fyfiême  des  glandes  lymphatiques  qu'elles  fe  for- 
ment, ne  tendent,  comme  nous  l'avons  dit,  que 
irès-len  rement  à  la  fuppuration.  C'eft.  pourquoi 
bien  des  Chirurgiens  font  dans  l'ufage  de  chercher 
.à  accélérer  la  formation  du  pus  par  l'application, 
des  cataplafme9  &  des  autres  topiques  maturatifs. 
Mais  ce  moyen ,  qu'on  emploie  avec  tant  d'avan- 
tage pour  les  tumeurs  de  nature  phlegmoneufe , 
ne  réutfit  pas  de  même  dans  les  cas  de  gonfle - 
mens  fcrophuleux.  Les  glandes ,  ainfi  affectées , 
renferment  dans  différens  kyftes  une  matfère 
cafeeufe,  mêlée  de  férofité ,  laquelle  n'a  aucune 
difpofition  à  fe  changer  en  pus.  D'ailleurs  le  long 
ufage  des  cataplafmes  &  des  autres  applications 
qu'on  emploie  dans  ce  but ,  relâche  &  affoiblit 
la  peau-,  en  forte  que  les  ulcères  qui  réfultent  de 
i'ouverture  de  ces  tumeurs,  ont  plus  de  peine 
à  fe  cicatrifer ,  que  lorfqu'on  n'a  point  cherché  à 
en  avancer  la  fuppuration. 

Ces  applications,  en  particulier,  n'ont  aucune 
utilité ,  &  font  plutôt  nuiftbles  dans  les  cas  où 
le  mal  attaque  la  hanche  ou  les  autres  jointures. 
11  vaut  mieux ,  lorfqu'ils  commencent  à  fe  ma- 
nifefler,  faire  ufage  de  quelques  topiques  ftimu- 
lans ,  tels  que  le  Uniment  volatil,  l'huile  cam- 
phrée, les  véficatoires,  fans  négliger  celui  des 
autres  remèdes  que  nous  avons  insiiqués.  Mais  fi 
l'on  ne  parvient  pas  à  diffiper  le  mal  par  ces  appli- 
cations, il  faut,  dès  que  la  fluctuation  eft  mani- 
fefte,  donner  iflue  au  fluide  par  une  ouverture 
artificielle,  faite  avec  la  lancetre;  ou,  ce  qui 
vaut  encore  mieux  dans  les  cas  de  cette  nature , 
au  moyen  d'un  féron.  Voyc[  ce  que  nous  avons 
dit  du  fetou  à  l'article  Abcès.  Si  l'on  fe  fert  de 
la  lancette,  il  ne  faut  jamais  faire  qu'une  petite 
incifion  ,  qui  fuffira  pour  donner  iiïùe  au  fluide , 
apiès  quoi  on  pourra  faire  des  injections  de  quelque 
liqueur  déterfive,  telle  que  l'eau  de  chaux,  les 
eaux  minérales  de  Balaruc  ,  de  Seltzer,  &c.  une 
folution  de  myrrhe,  &c.  Dans  tous  les  cas,  un 
bandage  propre  à  former  une  douce  compreffion 
fur  la  cavité  que  l'on  a  vuidée,  favorifeta  la  r_u- 
nion  de  fes  paroi?,  &  la  cicatrifation  de  l'ukère. 
On  doit  pratiquer  ces  ouvertures,  non-feulement 
dans  les  cas  dégonflement  autour  de  la  hanche, 
mnis  auffi  dans  ceux  où  d'autres  jointures  font 
affeclées.  Voyc\  Articulation.  Mais  nous  ne 
croyons  pas,  avec  M.  White,  qu'il  faille  fuivre 
la  même  méthode  pour  tous  les  cas  de  tumeurs 
fcrophuleufes  ;  car  fouvent  ces  tumeurs  font  li- 
mées de  manière  qu'il  n'y  a  aucun  danger  à  y 
Jajffer  féjouraer  le  pus,'  il  vaut  bien  mieux  alors 
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les  hurler  ouvrir  d'ellesrmêmes ,  &  elles  fe  cica- 
triferont  en  général  bien  plus  facilement  que  lorf- 
qu'on les  aura  ouvertes  avec  la  lancette. 

11  arrive  fouvent  que  les  petits  os  de  la  main 
&  des  pieds  font  affectés.  -Lorfqu'ils  le  font  au 
point  de  s'exfolier -,  le  cas ,  pour  l'ordinaire  ,  efl 
très-long  &  difficile  à  guérir.  Il  faut  alors  par- 
ticulièrement s'attacher  à  fortifier  la  conflimtion 
par  des  remèdes  toniques,  tels  que  le  kir.ktna, 
les  martiaux  j  &c.  par  un  régime  convenable, 
par  l'exercice ,  par  un  bon  air.  Il  faut  auffi  faire 
quelques  applications  ftimnlantes  fur  les  parties 
affeclées ,  &  les  comprimer  doucement  au  moyen 
d'un  bandage  :  on  préviendra  airifi  la  formation 
de  ces  tumeurs  confidérables  que  l'on  rencontre 
quelquefois  chez  des  malades  dont  le  traitement 
a  été  négligé. 

ECTROPIUM. 
Eraillement.  C'eft  une  affection ,  dit  Gorrée,  dans 
laquelle  la  paupière  inférieure  eft  tellement  ren- 
verfée  en  bas,  qu'elle  a  peine  à  recouvrir  l'œil 
comme  dans  l'état  ordinaire.  Quand  l'Eétropium 
artaque  la  paupière  fupérieure ,  il  y  a  ce  qu'on 
appelle  Lagophthalmie.  Néanmoins  celle  -  ci 
peut  arriver  naturellement,  continue  la  même 
Auteur-,  mais  jamais  l'Ectropium,  qui  a  toujours 
pour  caufe  une  cicatrice,  une  excroiflknee  de 
chair,  un  relâchement  ou  une  érofion  par  uni 
médicament ,  une  brûlure  ,  ou  un  defléchement , 
comme  il  arrive  dans  la  vieilleffe.  Les  Auteurs- 
les  plus  exacts,  tels  qu'Heifier,  &  ceux  qui  ont 
écrit  d'après  lui ,  ont  diflingué  l'Ectropiam  du 
lagophralmos,  en  ce  que  ,  dans  le  premier,  il  y 
a  éverfion  ou  renversement  de  la  paupière,  Se 
que ,  dans  l'autre ,  il  y  a  rétraction  fans  renver- 
fement;  ce  qui  eft  un  caractère  très  -  diflinctif. 
Voyei  l'article  Lagophtalmib.  L'Ectropium, 
d'ailleurs  eft  le  plus  fouvent  accidentel ,  au  lieu 
que  le  lagophtalmos  eft  toujours  naturel  &  pro- 
vient d'un  vice  de  première  conformation, 

La  caufe  la  plus  ordinaire  de  l'Ectropium  eft. 
la  tuméfaction  de  la  conjonctive  des  paupières, 
laquelle  eft  toujours  produite  par  l'engorgement 
lent  des  vaiffeaux  qui  la  parcourent,  ainii  qu'il 
arrive  chez  les  vieillards.  L'éiofîon  ou  brûlure  de 
la  peau  peut  auffi  lui  donner  lieu,  à  raifon  de 
la  cicatrice  qui  refferre  &  diminue  l'étendue  de 
l'épiderme  ;  mais  quelque  reconnue  que  foit  cette 
caufe,  j'ai  peine  à  l'admettre  feule.  Une  plus 
réelle  eft  la  formation  d'une  tumeur  enkyftée  entre 
le  mufcle  orbiculaire  &  la  conjonctive.  Quelque- 
fois la  tumeur  tourne  à  la  fuppura'ion  ,  &  alors 
le  pus,  une  fois  écoulé,  la  paupière,  qui  étoiî. 
renverfée  par  accident,  fe  remet  enfon  premier 
état.  Mais  fouvent  auffi  la  tumeur  refte  indolente, 
dure,&  l'Ectropium  continue  toujours  le  même. 

L'Ectropium  qui  eft  récent,  n'offre  point  une 
maladie  bkn  f^cheufe  ?  quoiqu'il  y  ait  de  la  dou,-^ 
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leur,  &  même  four -nt  de  l'inflammation,  tes 
topiques  adouciflans  l 'appaifent  le  plus  fouvent. 
Le  larmoiement  accompagne  afTez  fréquemment 
cette  affedion ,  à  raifon  de  ce  que  les  points  lacry- 
maux, qui  doivent  abforber  la  matière  des  larmes , 
éprouvent  un  changement  considérable  dans  leur 
direction.  L'œil  efî  fec  &  dans  l'état  le  plus 
propre  à  contracter  inflammation,  fouvent  même 
il  eft  rouge  &  douloureux  ,  &  dans  un  état  de 
phlogofe  bien  caraclérifée.  L'Ectropium  qui  arrive 
chez  les  vieillards,  &  qui  eft  la  fuite  des  ophtalmies 
humides  &  anciennes,  eft  d'autant  plus  fâcheux; 
qu'il  eft  rebelle  à  tout  remède;  mais  pour  bien 
conDoîrre  ceux  qui  conviennent  le  mieux,  con- 
fidérons  la  maladie  fous  fes  différens  afpccts. 

Lorfque  tout  indique  qu'elle  eft  récente ,  & 
qu'elle  tient  du  caractère  inflammatoire  ,  les  dé- 
putions fanguines  font  les  plus  favorables  ;  mais 
il  faut  qu'elles  foient  faites,  autant  qu'il  eft  poffi- 
ble ,  près  du  mal  ;  aufli  l'application  des  fangfues 
vers  la  paupière  affectée  eft-elle  préférable  à  tour 
autre  moyen.  Quand  elles  font  tombées,  on 
kaffine  la  paupière  avec  une  eau  ophtalmique 
fimple ,  comme  l'eau  diflillée  d'eupbr2Îfe  ou  de 
rofe,&  l'on  applique  de  légères  compreffes ,  ftaffi- 
famment  humedées,  pour  entretenir  le  dégorge- 
ment. On  réitère  cette  application,  feion  que  les 
circonftances  le  demandent ,  &  l'on  a  recours  au 
même  panfement  que  nous  venons  d'indiquer. 
Quand  les  fujets  font  pléthoriques,  &  à  la  fleur 
de  leur  âge,  on  peut  aider  ces  topiques  par  la 
faignée  du  pied  ,  qui  fera  plus  ou  moins  copieufe, 
à  raifon  des  forces. 

Mais  fi  l'engorgement  eft  ancien ,  qu'il  ne  tienne 
que  peu  &  même  point  du  caractère  Inflamma- 
toire ,  loin  d'avoir  recours  aux  moyens  que  nous 
venons  de  rapporter ,  il  faut  s'en  tenir  aux  topi- 
ques réfolutifs ,  aromatiques  &  ftimulans,  donnés 
fous  forme  d*  fumigation  ,  ou  autrement.  On  peut 
faire  ufage  des  poudres  ophtalmiques  sèches, 
dont  on  trouve  différentes  formules  dans  les  Au- 
teurs de  matière  médicale.  Mais ,  en  fuppofanr 
qu'elles  foient  iuefficaces ,  il  faut  alors  fe  décider 
k  en  vtnir  aux  cathététiques.  Saint-Yves  &  Heifler 
confeillent  ,  en  pareil  cas,  de  toucher  avec  la 
pierre  infernale  l'endroit  tuméfié,  &  de  laver 
immédiatement  après,  pour  éviter  que  l'œil  n'é- 
prouve les  effets  du  cauftique.  Cette  méthode, 
îelle  vantée  qu'elle  foit  par  les  Auteurs  ,  me  pa- 
roîr  néanmoins  être  moins  préférable  que  les 
légères  fearifications  qu'on  feroit  fur  le  lieu  en- 
gorgé avec  la  pointe  d'une  lanceite  bien  fine , 
fix^e  fur  fa  ebaffe ,  où  l'excifion  de  tout  ce  qui 
fe  forjetre  en  avant  dans  toute  l'étendue  de  la 
paupière.  Cette  dernière  méthode  non-feulement 
enlève  tout  le  principe  de  l'engorgement ,  mais 
«encore  donne  lieu  au  refTerremenr  de  la  paupière 
dans  un  fen*  contraire  à.  celui  où  elle  ét©it  au- 
farayasit  déjettéeo. 
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L'Ectropium  qui  eft  occafionné  par  la  préfence 
d'une  tumeur  enkyftée,  demande  un  tout  autre 
procédé.  Si  la  tumeur  n'eft  point  trop  volumr- 
neufe ,  &  qu'elle  foit  placée  immédiatement  entre 
le  mufcle  orbiculaire  &  la  conjonctive,  on  fait 
abaifler  la  paupière  par  un  aide,  fi  c'eft  l'infé- 
rieure qui  eft  affectée  ,  puis  on  faifit  la  tumeur 
avec  une  érigne  qu'on  fixe  deffus  ;  on  l'élève ,  Se 
en  même-tems  on  fait  une  incifion  ovale  au-deflùs 
&  au-deflbus ,  en  longeant  du  côté  de  la  caron- 
cule, quand  elle  eft  affectée,  &  allant  profon- 
dément pour  gagner  la  racine  de  la  tumeur,  & 
l'on  enlève  le  tout,  prenant  bien  garde  de  trop 
couper ,  crainte  d'intérefler  le  mufcle  orbiculaire 
&  la  peau  qui  le  recouvre.  On  lave  la  petite 
plaie  avec  de  l'eau  tiède  &  une  éponge,  &  l'on 
panfe  enfuite  à  fec  ;  on  a  recours  aux  lotionï 
faites  avec  l'eau  decouperofe  &  autres  defîicatifs, 
fi  l'ulcère  prend  un  mauvais  afpect.  Mais  fi  l'eni- 
chantis  paroiflbit  être  la  caufe  de  l'Eclropium ,  il 
nefaudroir  rien  faire  à  celui-ci ,  &  diriger  fes 
vues  vers  l'autre.  Voye\  l'article  Enchantis. 

La  fimple  réfection  de  la  tumeur  ne  guérit 
pas  toujours  l'Eclropium  ,  fur-tout  quand  il  y  a 
défunion  des  paupières  vers  le  grand  angle, 
comme  il  arrive  quelquefois  à  la  fuite  de  l'opé- 
ration de  la  flftule  lachrymale  mal  faite.  Dans  ces 
cas,  il  convient  d'aviver  le  bord  de  chaque 
paupière,  depuis  les  points  lachrymaux  jufqu'au 
lieu  où  les  deux  paupières  font  unies.  M,  Le  Dran, 
dans  un  cas  de  ce  genre ,  fe  comporta  de  la  ma- 
nière fuivante.  Il  prit  &  fixa,  avec  une  pince  ,1e 
bord  renverfé  de  la  paupière,  c'étoit  l'inférieure  ; 
&  commençant  fon  incifion  tout  près  le  point 
lachryœal,  il  la  continua  jufques  fur  les  côtés 
du  nez  ,  ne  prenant  tout  au  plus  qu'une  ligne 
ou  deux  de  répaiffeur  des  parties  -,  il  en  fit  de 
même  à  la  fupérieure ,  en  terminant  I'incifion  far 
les  côtés  du  nez,  ù  1'endrok  où  finiffoir  la  pre- 
mière. Il  enleva  de  même  toute  la  furface  de 
l'tfpace  qui  étoit  entre  les  deux  incifions,  &  fit 
par  ce  moyen  une  plaie  triangulaire ,  dont  cha- 
que face  avoit  fept  à  huit  lignes  depuis  un  angle 
jùfqu'à  l'autre.  L'opération  finie,  il  rapprocha  les 
lèvres  de  la  plaie  1  une  de  l'autre ,  &  les  afîujettit 
avec  deux  points  de  future;  il  en  fit  une  à  deux 
lignes ,  ou  environ  ,  des  points  lachrymaux  ,  & 
l'autre  entre  ce  premier  point  &  l'angie  de  la 
plaie.  Il  plaça  au-deflùs  &  au-deflbus  des  points 
de  future  ,  pour  foutenir  la  peau  ,  deux  perits 
rouleaux  de  linge  garnis  d'emplâtre ,  qui  les  aua- 
choit  à  la  peau.  Ces  rouleaux  furent  maintenus 
en  place  par  plufieurs  languettes  de  linge,  cou- 
vertes aufli  d  emplâtre ,  &  qui  faifoient  fonction 
de  futures  sèches.  Il  fit  coucher  le  malade  fur 
le  même  côté  ?  pour  que  les  larmes  ne  coulaflent 
pas  parte  petit  angle,  &  ne  mouillafîenï  pas  la 
plaie  \  raais ,  ma!g  é  toutes  ces  précautions ,  il  n'y 
eut  que  le  fond  de  la  plaie  qui  fe  réunit  en  ±>ar=- 
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tie  •,  les  lèvres  extérieures  reftèrent  féparées.  Com- 
me il  y  avoit  fuppuration,  &  que  les  languettes 
d'emplâtre  ne  tenoient  que  fort  peu ,  il  en  mit 
d'auties,  &  continua  ainfi  ce  genre  de  future 
sèche  ,  &  panfa  de  même  pendant  trois  femaines. 
Les  lèvres,  par  ce fimple  moyen,  étant  ainfi  dans 
un  contact  continuel ,  la  cicatrice  fe  fit  completre- 
menr,  en  forte  qu'après  laguérifon,  il  ne  reftoit 
qu'une  fimple  raie  qu'on  pou  voit  a  peine  apper- 
cevoir. 

L'Eclropium  qui  provient  d'une  cicatrice, 
doit  être  réputé  incurable  ,  à  bien  plus  forte  raifon 
quand  il  provient  d'une  brûlure  ou  de  toute  autre 
caufe  ulcérante.  Cependant  les  Anciens  n'ont 
point  été  à  court  ici  ;  ils  ont  propofé  une  opéra- 
tion que  l'ignorance  nous  a  tranfmife  ,même  dans 
les  ouvrages  didactiques ,  dont  la  doctrine  n'eft 
pas  toujours  pure.  Elle  confifle  à  faire  près  du 
tarfe  une  incifion  en  forme  de  croiflant,  dont  les 
extrémités  foient  vers  le  bas  à  la  paupière  fu- 
périeure,  &  vers  le  haut,  dans  le  cas  où  l'on 
opéreroit  fur  celle-ci, dans  l'inrention  de  débrider 
la  peau  du  dehors ,  qu'on  regardoit  toujours  comme 
d'une  moindreétenduequecelledu  dedans.  Dioni?, 
Junker  &  Heifter  difent  même  que,  fi  la  premièie 
incifion  ne  produit  pas  un  débridement  complet, 
il  en  faudroit  faire  une  féconde  dans  le  même 
fens  &  près  de  la  première.  Ces  incifions  faites, 
ils  en  rempliffoient  les  intervalles  avec  de  la 
charpie,  &  ils  contenoient  le  tout  avec  des  com- 
preffes  &  un  bandage  convenable,  tel  que  l'œil 
fimple  ou  le  monoculus.  L'intention  qu'on  fe 
propofoit  dans  ce  procédé ,  étoit  de  procurer  de 
nouvelles  chairs  qui  remplaçaflent  l'efpace  que 
laifioient  entre  elles  les  lèvres  de  la  plaie.  Celfe 
donnoit ,  au  fujet  de  l'incifion,  un  avis  qui  mé- 
rite d'être  connu.  Il  dit:  Ubi  cutis  incidenda  eft 
lunatâ  figura  cornibus  ejus  deorfum  fpeâantibus. 
Altitudo  ejje  plaga  ufque  ad  canilaginem  débet, 
ipfd  nihil  lafâ  ;  nam  Ji  ta  inaja  efi ,  palpebra 
concidit ,  nequè  attolli  pofieà  potejî.  Mais,  pour 
remplir  l'intention  de  Celfe,  il  fuffit  d'intéreffer 
la  peau  &  le  tiffù  celluleux  qui  la  fixe  au  mufcle 
orbiculaire ,  &  rien  de  plus.  Fabrice  d'Aqua- 
pendente  nous  paroît  le  feul  Auteur  qui  ait  rai- 
îbnné  conféquemment  fur  cette  incifion  -,  il  la 
regarde  à-peu-près  comme  inutile ,-  car,  dit-il, 
fi  l'incifion  eft  trop  profonde  ,  on  doit  craindre 
que  la  paupière  ne  puifle  plus  fe  relever;  &  fi 
au  contraire  elle  eft  ttop  fuperficielle ,  les  parties 
refteront  dans  le  même  état ,  comme  fi  l'on  n'avoit 
rien  fait.  Auffi  confeille-t-il  un  procédé  plus 
doux  ,  qui  confifle  à  mettre  fur  chaque  paupière 
un  emplâtre  agglu  inatif  qui  ait  à  un  de  fes  bords 
deux  ou  trois  petits  lkns,au  moyen  defquels on 
pourra  ,  en  ferrant ,  diûendre  les  paupières ,  les 
ramener  l'une  vers  l'autre  ,  &  couvrir  ainfi  l'œil. 
Il  ajoute  qu'on  pourroir  encore  appliquer  deux 
autres  emplâtres  aggluri  a'if- ,  à  peu  de  diftance, 
l'un  au-defliis  du  fourni  >  &  l'autre  à  la  paupière 
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inférieure,  près  de  la  joue,  lefqneh  >  à  raifon 
des  liens,  aideroient  la  diflenfion ,  en  agtffant 
de  plus  loin  fur  les  tégumens.  Quand  la  cica- 
trice n'eft  point  trop  ancienne,  que  le  renverfe- 
ment  n'eft  point  trop  confidérable,  on  peut  ten- 
ter cette  méthode  de  Fabrice  ;  mais ,  pour  qu'elle 
eût  plus  de  fuccès ,  il  conviendroit  d'y  difpufer 
les  parties  par  des  fumigations  &  de  illinitions 
émollientes.  Mais  telle  appréciée  que  loir  cette 
méthode  par  fon  Auteur  ,  il  faut  le  dire  ,  elle 
n'en  fera  pas  moins  toujours  incertaine. 

Maître-Jan,  qui  fans  doute  avoit  lu  le  paf- 
fage  de  Fabrice,  n'en  eft  pas  moins  refté  dan* 
fon  opinion  première,  que  la  Chirurgie  étoit 
inefficace  dans  le  traitemenr  de  l'Eclropium. 
Si  l'on  s'en  rapporte  au  témoignage  de  ceux  qui 
ont  écrit  d'après  leur  propre  expérience,  on  ne 
doit  cependant  pas  toujours  s'en  tenir  à  cette 
opinion.  M.  Bordenave  ,  dans  un  Mémoire  inféré 
parmi  ceux  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie, 
dit  expreffément  que  l'incifion  confeillée  par  les 
Anciens  ne  lui  a  point  î  favorable  en  deux  occa- 
fions  où  il  l'a  tentée.  En  lifant  les  obfervarions 
qui  accompagnent  ce  Mémoire,  l'on  voit  que 
les  moyens  ne  lui  ont  pas  néanmoins  manqué. 
En  effet,  il  fc  détermina  à  emporter  tout  ce  qui 
prominoit  au-dedans  de  la  paupière  ,  &  à  mefure 
que  la  cicatrice  avançoit,  il  vit  avvx  plaifir  celle-ci 
fe  redrefTer  &  prendre  fa  fituation  première.  Mais , 
dit- il,  cette  opération  ne  peut  être  vraiment 
utile  qu'autant  que  la  paupière  n'eft  pas  trop 
raccourcie  par  la  perte  de  fubflance,  &  qu'elle 
peut  avoir  aflez  d'étendue  pour  devenir  contiguë 
a  l'œil.  Cette  opinion  quadre  avec  celle  de  Celfe, 
qui  avoit  dit  avant  lui  •'  Si  himium  palpebra'  dceft, 
nulla  id  refiituere  curatio  poteft  ;  fi  verô  exlguum  , 
mederi  licet.  Ce  procédé ,  qui  paroît  fi  naîiirélf, 
&  auquel  n'ont  point  penfé  ceux  qui  ont  écrit  fur 
cet  objet ,  eft  cependant  celui  dont  Marc-Aurèle 
fait  mention  dans  fa  Médecine  Efficace.  Tout  en 
parlant  des  incifions  de  Celfe,  il  termine  par  une 
obfervâtion ,  où  cependant  il  n'y  eut  point  recours. 
Un  Capucin  de  Pouzzol  fut  attaqué  d'un  char- 
bon à  la  paupière  infétieure ,  dont  la  guérifon 
laiffoit  le  globe  à  découvert  avec  une  fi  grande 
difformité,  que  tous  les  Chirurgiens  de  Naples 
regardoient  le  mal  comme  incurable.  Marc-Au- 
rèle y  remédia  cependant ,  en  emportant  le  cer- 
cle tuméfié  de  la  membrane  interne  de  la  pau- 
pière, &  ii  parvint,  par  cette  opération,  à 
remettre  les  chofes  à-peu-près  dans  leur  étaï 
naturel. 

Mais  'fi  les  Auteurs  font  reftés  dans  le  ûlence 
au  fujet  de  l'excifion  de  la  membrane  interne  des 
paupières  dans  les  cas  ordinaires  d'Eclropium , 
il  n'en  eft  pas  de  même  dans  ceux  où  cette  mem- 
brane eft  bourfonfRée ,  &  où  ce  bourfoufflement 
eft  la  caufe  idiopathique  de  la  maladie,  PawL 
preferit  expreflément  de  traverfer  reXi.roiû%nMs 
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avec  une  aiguille  armée  d'un  fi! ,  de  hifler  l'ai— 

fuille  en  place,  &  de  faire,  avec  L'extrémité  du 
fil ,  une  anfc  au  moyen  de  laquelle  on  foulève  la 
poime  &  la  têre  de  cet  infiniment ,  pour  favo- 
rifer  la  ditfeCtion  de  la  membrane  excédente. 
Gui  de  Chauliac  propofe  les  corrofifs ,  le  fer 
Touge  ou  la  réicélion.  Ces  moyens  ne  lont  pas 
fans  inconvéniens,  &  vraifemblablement  cet  À  u- 
teur  ne  les  ignoroic  pas*,  car,  en  parlant  du  fer 
rouge ,  il  preferit  le  moyen  de  le  mettre  en 
ufage  pour  les  prévenir.  Néanmoins  les  procédés 
aujourd'hui  font  beaucoup  plus  doux}  celui  de 
îous  qui  paroit  devoir  le  mieux  réufiîr  eft  la  fai- 
gnée  locale ,  félon  la  méthode  de  Woulhoufe.  Elle 
confifte  à  promener  fur  le  lieu  gorgé  un  faifeeaude 
huit  à  dix  des  filets  qui  terminent  les  bâtes  du  feiglej 
ces  filets  dont  les  bords  font  comme  autant  de  ("des , 
ouvrent  les  vaifleaux  ,  &  donnent  lieu  à  un  très- 
prompt  dégorgement.  On  lave  l'œil  enfuite  avec 
une  eau  ophthalmique  ,  &  l'on  réitère  ce  pro- 
cédé ,  qui ,  quelquefois ,  &  même  le  plus  fouvent, 
guérit  feui ,  &  fans  aucune  déplétion  générale. 
Cette  méthode  eft  très -ofitée  en  Allemagne -,  on 
dit  même  qu'il  y  a  des  gens  qui  vont  de  ville 
en  ville,  exercer  fur  ceux,  qui  en  ont  befoin  , 
leur  dextérité,qui  ne  leur  eft  pas  toujours  favorable. 
Platner,  autrefois  Profefleurà  Leipfick,  foutient 
même  que  ce  procédé  n'étoit  point  inconnu  à 
Hippocrate  ,  &  que  ce  Père  de  la  Médecine  faifoit 
la  même  opération  avec  les  feuilles  d'un  Attraclilis 
pu  chardon  i  ce  qui  eft  certain ,  c'eft  que  Celfe 
en  parle  pour  le  défapprouver.  Paul  recommande 
la  pierre  ponce,  les  feuilles  de  figuier,  &  une 
aiguilleà  trois  tranchans,  qui ,  fortant  d'une  canule, 
formoient  un  vrai  fearificateur.  (  Pjnr- 
Radez.  ) 

ECUSSON  ,  Partie  du  Brayer  deftinée  à  foute- 
H.ir  immédiatement  la  hernie.  Voyei  Bhayer. 

ÉJaCULATION  EMPÊCHÉE.  Le  libre 
cours  de  la  liqueur  féminale ,  comme  celui  des 
urines,  peut  âfre  gêné,  &  même  tout-à-fait  em- 
pêché par  les  diverfes  caufes  de  retréciflement  du 
canal  de  l'urètre.  Voyt\  les  articles  Bougie  & 
Urètre. 

M.  de  la  Peyronie  a  donné  ,  dans  le  premier 
volume  des  Mémoires  de  l'Académie  des  Sciences , 
quelques  obfervations  fur  les  maladies  de  ce 
genre.  Il  décrit  un  cas  où  ,  à  la  fuite  de  quelques 
accidens  vénériens,  un  homme  éprouvoit  une 
difficulté  dans  l'émiffion  de  la  femence,  qui  ne 
fortoit  plus  par  jets  comme  dans  l'état  naturel  s 
mais  qui  demeuroit ,  poux  la  plus  grande  partie , 
dans  l'urètre,  dont  elle  découloit  lentement  après 
la  ceflation  de  l'éreélion,  fans  qu'il  y  eût  chez 
cette  perfonne  aucune  difficulté  dans  l'excrétion 
des  urines.  Le  malade,  étant  mort  de  quelqu'autre 
maladie,  M.  de  la  Peyronie  fit  l'ouverture  de 
l'on  cadavre  ,  &  trouva ,  qu'en  conféquence  d'une 
Cicatrice  dans  la  portion  de  l'urètre  où  font  les 
prifieçs  des  vaiffeauj  déférées ,  les  extrémité^  de 
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ces  taifleaux  avoient  pris  une  direclion  contraire 

à  celle  qu'ils  dévoient  avoir  naturellement.  Mais 
ce  fait  unique  ne  fauroit  être  l'objet  de  la  Chi- 
rurgie ,  non  plus  que  celui  que  raconte  M.  Dei>- 
dier  d'un  homme  qui ,  ayant  un  ulcère  filhileux 
entre  les  véficules  fèminales  &  le  reclum ,  en  con- 
féquence d'une  pierre  de  la  veine ,  ne  pouvoir 
point  éjaculer,  la  liqueur  féminale  paflânt,  pour 
la  plus  grande  partie,  avec  l'urine  par  l'ouver- 
ture fiftuleufe  dans  l'intefiin. 

M.  de  la  Peyronie  parle ,  dans  le  Mémoire 
que  nous  avons  cité  ,  d'une  maladie  qui  s'oblerve 
plus  fréquemment  que  les  précédentes,  &  qui  > 
par  conléquent ,  mérite  davantage  l'attention  des 
Chirurgiens.  Les  corps  caverneux,  à  la  fuite  des 
maladies  inflammatoires  de  ces  organes ,  occasion- 
nées le  plus  fouvent  par  des-gonorrhées,  font 
fujets  à  des  tumeurs  dures ,  qui  s'étendent  quel- 
quefois en  forme  de  chapelets  d'un  bout  à  l'autre 
de  ces  deux  corps.  Lorfque  cela  arrive,  la  verge 
n'eft  point  droite  dans  l'éreclion",  elle  eft  au  con- 
traire pleine  de  bofles ,  qui  la  courbent  &  la  dé- 
figurent. Si  l'éreélion  efi  tiès-forte,  elle  efl  quel- 
quefois accompagnée  de  douleur-,  &  quoiqu'il 
fe  faffe  par  les  vaifleaux  éjaculatoires  uneémifijon 
de  femence  auffi  vive  &  peut-être  aulfi  fenfible 
que  dans  l'état  naturel ,  cette  liqueur  n'eft  point 
éjaculée  par  la  verge  ,  &  n'en  foft  que  lentement 
&  affez  long-tems  après.  Ces  duretés  cependant 
no  s'oppofent  point  au  libre  cours  de  l'urine. 
Dans  î'éreclion ,  la  verge  fe  courbe  ,  &  la  cour- 
bure eft  toujours  du  côté  où  font  les  tumeurs, 
&  cela  par  une  raifon  bien  fimple-,  car  ces  tu- 
meurs ,  ou  plutôt  ces  nœuds ,  n'étant  autre  chofe , 
à  ce  qu'il  paroît,  que  l'effet  d'une  inflammation 
qui  a  pénétré  jufqu'à  la  membrane  interne  dés 
cellules  du  corps  caverneux  ,  &  qui  a  occafionné 
un  épaifliffement  &  une  adhérence  des  parois  de 
ces  cellules ,  la  dilatation  des  corps  caverneux  ne 
peut  plus  fe  faire  également,  &  il  s'y  fera  un 
enfoncement  par-tout  où  les  cellules  auront  été 
ainfi  effacées.  La  courbure  de  la  verge  quia  lieu 
dans  les  chaude-piffes  qu'on  appelle  cordées,  & 
qui  fubfifte  quelquefois  affez  long-tems  après  la 
guérifon  de  la  maladie  principale  ,  doit  être  con- 
sidérée comme  étant  de  même  nature.  Ces  duretés 
cependant  ne  font  pas  toujours  la  conféquence 

|  d'une  maladie  vénérienne  ,  &  elles  fe  rencontrent 
affez  fouvent  chez  des  perfonnes  qui  n'ont  jamais 

I  eu  de  maux  de  cette  nature. 

La  guérifon  de  ces  tumeurs  eft  fouvent  très— 

|  difficile.  Lorfque  le  mal  eft  récent  ,  &  particu- 
lièrement lorfqu'il  eft  l'effet  d'une  inflammation 
occafmnnée  par  un  vice  vénérien,  quoiqu'il  n'ait 
rien  dans  fa  nature  de  commun  avec  ce  virus ,  on 
parvient  quelquefois  à  lediffiper  par  i'ufage  long- 
tems  continué  de  petites  friclions  avec  de  l'onguent 
mercuriel  fur  la  partie  affeclée  *,  mais,  lorfqu'elles 
font  anciennes ,  elles  réûftent  à  ce  remède  comme 
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à  beaucoup  d'autres.  M.  de  la  Peyronie  raconte 
cependant  plufieurs  cas  d'affections  de  ce  genre, 
qu'il  a  guéries  par  la  douche  des  eaux  de  Barège  , 
dont  quelques-unes  même  avoient  réfifté  à  l'ufage 
de  divers  autres  remèdes. 

ÉLECTRICITÉ.  Le  fluide  électrique  efi  un 
agent  fi  puiffant,  il  a  des  effets  fi  marqués  furie 
Corps  humain  ,  qu'il  étoit  naturel  de  penfer  qu'on 
pourroit  en  tirer  de  grands  avantages  pour  la 
guérifon  de  différens  maux.  Aufli ,  dès  que  les 
Phyficiens  ont  été  au  fait  des  moyens  de  l'appli- 
quer &  de  le  diriger ,  les  Médecins  ont  cherché 
à  en  faire  ufage  ,  &  leurs  tentative; ,  à  cet  égard , 
n'ont  pas  été  inutiles ,  quoique  les  fuccès  n'en 
aient  pas  été  auffi  grands  à  heaucoup  près  qu'on 
avoit  cru  pouvoir  s'y  attendre. 

L'application  de  l'électricité  a  été  utile  contre 
la  goutte  fereine  ,  l'odontalgie ,  les  tumeurs  & 
les  ophtalmies  fcrophuleufes ,  les  contraélures 
des  membres ,  &  d'autres  maladies  qui  ne  font 
point  du  relfort  delà  Chirurgie.  Voy.  Amaurose, 
Dents  ,  Écrouelles,  Distorsion. 

On  a  vu  de«  tumeurs  fquirreufes ,  ou  qui  du 
moins  paroiflbient  être  de  cette  nature  ,  ê:re  ra- 
dicalement guéries  psr  la  foudre.  On  lit  un  fem- 
blable  trait  dans  le  quatrième  volume  des  Médical 
Commentaries.  Une  femme  avoir  dans  le  fein  une 
tumeur  très-dure,  qui  menaçoit  de  devenir  can- 
céreufe,  &  elle  avoit  confulté  plufieurs  Praticiens, 
qui  tous  avoient  cru  qu'elle  feroit  obligée  de 
recourir  à  l'extirpation  de  la  tumeur.  Un  jour  1 
qu'elle  étoit  debout  devantfa  fenêtre ,  occupée  à 
regarder  un  orage,  un  coup  de  tonnerre  frappa 
le  toit  de  fa  maifon,  pénétra  dans  fon  apparte- 
ment; &  la  renverfa  par  terre  :  elle  perdit  l'ufage 
de  fes  Membres ,  qu'elle  ne  recouvra  qu'au  bout 
de  quelques  heures.  Deux  jours  après  ,  on  s'ap- 
perçut ,  non  (ans  une  grande  furprife ,  que  fa 
tumeur  étoit  confidérablemcnt  diminuée  &  ra- 
mollie -,  peu  de  tems  après ,  elle  fut  totalement 
diffipée. 

Nous  pouvons  ajouter,  fur  le  témoignage  d'un  , 
Praticien  très-digne  de  foi ,  de  qui  nous  tenons 
le  fait,  qu'un  accident,  &  une  guérifon  exacte- 
ment femMables  arrivé*  en. -à  une  femme  qui  alloit 
d'une  ville  de  Su; fie  a  Montpellier  j  pour  y  être 
opérée  d'une  tumeur  au  féru, qu'on  avoit  jugée  can- 
céreufe.  Étant  dans  une  aub.rge  delà  route  ,  elle  fut 
renverfée  par  un  coup  de  tonnerre  qui  ne  laiffa 
d'anfetrace  de  fon  action  fur  elle  ,  que  le  ramol- 
liffemnr  le  fa  iurneur;doftf  elle  "fut  complettement 
débarrafïée  quelque  têtus  aprè«. 

ÉLÉVATOîRE-  Veclis  eïevatorius.  Infiniment 
dont  on  fe  fert  pour  relever  les  os  du  crâne,  qui, 
dép:imés  ou  enfoncés  par  quelques  coups  ou  chû- 
tes, compriment  la  dure-mère  ou  le  cerveau.  On 
trouve  dans  les  Anciens  la  defçfiption  &  la  ligure 
des  Elévatoires  dont  on  faifoit  ufage  de  leur  tems, 
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&  que  la  Chirurgie  moderne  a  proferits  ,  parce 
qu'on  courroit  un  rifque  évident  d'enfoncer  les 
os  qui  dévoient  foutenir  l'effort  de  ces  inftrumens. 
Ceux  qui  font  actuellement  le  plus  en  ufage', 
font  des  léviers  de  la  première  efpèce  dont 
le  point  d'appui  efl  au  milieu,  la  réfifiance  à  une 
extrémité  &  la  puiflance  à  l'autre.  La  .longueur 
d'un  Elévatoire  efi  d'un  demi-pied.  Sa  compo- 
fition  efi  de  fer  très-poli ,  relevée  de  pomettes 
dans  le  milieu-,  les  deux  extrémités  forment  cha- 
cune une  branche  courbée  à  fens  oppofé-,  ce  qui 
fait  un  infiniment  double.  Le»  branches  font 
différemment  courbées ,  les  unes  étant  prefqua 
droites ,  les  autres  un  peu  courbes,  &  quelques- 
unes  fort  coudées ,  parce  que  le  coude  fert  quel- 
quefois de  point  d'appui.  Le  bout  de  chaque  bran- 
che efi  arrondi  ou  oval  aux  uns,  quarré  aux 
aunes.  Le  dedans  de  l'extrémité  de  chaque  branche 
efl  garni  de  petites  canelures  tranfverfales ,  qui  font 
faites  comme  de  petits  bifeaux ,  couchés  les  uns 
fur  les  autres. 

La  main  doit  être  la  force  mouvante  &  le  point 
d'appui  de  l'Élévatoire  dont  on  vient  de  faire 
la  dtfcription,  parce  qu'en  appuyant  le  lévier  fur 
la  partie  de  l'os  oppofée  à  celle  qu'on  veut  re- 
lever, on  l'écraferoit,  li  elle  réfiftoit  beaucoup, 
&  on  l'enfonceroit  fur  la  dure-mère,  fi  elleoffroù 
peu  de  réfifiance.  Pour  fe  fervir  de  cet  infiniment, 
on  l'empoigne  avec  les  quatre  doigts  de  la  main 
droite  par  le  milieu  de  fon  corps,  le  pouce  placé 
a  l'oppofire  ;on  paffe  enfuite  l'extrémité  antérieure 
fous  la  pièce  d'os  qu'on  veut  relever ,  obfervani 
d'appliquer  les  petits  bifeaux  contre  fa  partie  in- 
térieure-, le  doigt  index  fert  de  point  d'appui  dans 
l'action  de  relever  l'os  enfoncé-,  il  faut  foutenir 
extérieurement  avec  les  doigts  de  la  main  gauche 
la  portion  d'os  fous  laquelle  l'Élévatoire  agir. 
J.  L.  Petit,  fâchant  que  la  main  qui  a  affez  de 
forte  pour  cette  opération,  peut  n'avoir  pas  affez 
de  fermeté  &  de  préu/ion  pour  empêcher  que 
!e  bout  de  l'Élévatoire  ne  s'échappe-,  ce  qui  pour- 
roit cceufionner  des  acudens,  a  fait  confindre 
un  nouvel  Élé^atoire,  dont  la  main  n'efi  point 
l'appui.  ïl  s'agifïoit  de  trouver  fur  le  crâne  urt 
appui  pour  le  lévier,  le  plu^  près  qu'il  cft  poflîble 
('e  l'os  qu'il  faut  relever,  &  il  falloir  que  cet  appui 
fût  un  pian  folide  peur  foutenir  ,  fans  ferompre, 
l'effort  qu'on  fait  pour  relever  i'enfonçure.  Dans 
ces  vues,  il  fit  fabriquer  un  chevalet,  dont  les 
jambes  appuient  fur  le  crâne-,  on  leur  donne  le 
plus  de  furface  qu'il  efi  poflîble  pour  rendre 
l'appui  plus  fhbie,  afin  que  l'effort  que  l'os  doit 
(outenir,  foit  partagé  fur  une  plus  grande  étendue 
de  (a  furface.  Ces  extrémités  font  garnies  de  cha- 
mois ,  tant  pour  les  empêcher  de  gtifler,  que 
pour  qu'elles  ne  faffent  aucune  imprelfion  fur  l'os. 
A  la  fommité  du  chevalet  fe  trouve  une  entaille 
qui  reçoit  une  petite  pièce  de  fer,  terminée  en 
vis.  Cette  vis  eft  defliaés  ï  SDîrs:  «ans  des  notas 
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taraudés,  qui  font  à  la  fnrface  de  deflbus  le 
lévier.  Par  ce  moyen  le  lévier  eft  fixé  fur  le 
chevalet  par  une  charnière  qui  permet  le  mou- 
yement  de  bafcule.  Si ,  à  raifon  d'un  grand  fracas 
d'os,  ou  du  piu  d'étendue  de  la  plaie,  il  étoit 
impotiible  de  placer  le  point  d'appui  fur  les  os 
découverts,  on  a  un  plus  grand  chevalet,  dont 
les  branches  peuvent  s'appuyer  au-delà  des  bords 
de  la  plaie.  Voye\  cet  infiniment  dans  les  Plan- 
ches qui  ont  rapport  au  trépan  ,  &  les  corrections 
qu'y  a  ajoutées  M.  Louis  (  M:  Petit-Radel.  ) 

ELEVES  ,  Alumni.  Jeunes  Gens  qui  étudient 
les  dilierentes  parties  de  la  Chirurgie,  &  qui  même 
pratiquent  les  opérations  les  plus  ordinaires  fous 
les  yeux  des  Maîtres  qui  les  furveillent ,  ou  qui 
devroient  les  furveiller.  En  lifant  les  Anciens , 
on  trouve  plufieurs  paflages  d'après  lefquels  on 
peut  croire  qu'ils  prenoient  à  demeure  chez  eux 
ceux  de  leurs  Élèves  qui  defiroient  faire  des 
progrès  rapides  dans  le  grand  Art  de  guérir,  & 
faiiir  routes  les  occafions  qu'une  commenfalité 
pouvoit  leur  procurer.  Il  feroit  à  fouhaiter  que 
la  chofe  eût  encore  lieu  ainfi ,  &  que  les  Étudians 
ne  fu  fie  ni  point  abandonnés  à  eux-mêmes  dans 
l'étude  d'une  Science  auffi  profonde  que  celle 
dont  nous  nous  occupons  ici.  Ils  contracleroient 
le  goût  de  l'étude,  &  ,  d'une  autre  part,  leurs  Maî- 
tres, qui  connotffent  les  routes  tortueufes  où  ils 
pourroisnt  fe  fourvoyer,  les  rameneroient  dans 
le  chemin  le  plus  droit,  quand  ils  fe  feroient 
écartés  :  leurs  progrès  feroient  plus  certains,  & 
leurs  pas  plus  aflurés  dans  la  carrière  de  la  Pra- 
tique. C  étoit  fans  doute  à  cette  liaifon  &  à  cette 
intimité,  qui  s'établiffoit  ainfi  entre  le  Difcipie  & 
le  Maître  ,  &  dont  la  bafe  étoit  le  refpect  qu'on 
a  naturellement  pour  une  perfonne  qui  nous  ap- 
prend une  chofe  eflentielle  à  notre  bonheur, 
qu'on  doit  rapporter  la  vénération  qu'Hippocrate 
avoit  pour  ceux  qui  lui  avoient  enfeigné  les  grands 
principes  de  fon  Art.  Oui ,  dit-il  dans  le  ferment 
qui  efi  à  la  tête  de  fes  ouvrages,  Fer  Apollinem ju- 
rejur.indo ,  Deoi  Deasque  omnes  teflorme ,  quantum 
viribus  &  judïcïo  valuero ,  quoi  nunc  jura  &  ex 
feripto  fpondto ,  plane  obfervatwum  ,  Prœceptorem 
quidem  qui  me  hanc  Artem  edocuit,  parentum 
loco  haliturum  ,  eique ,  clim  ad  viâum  tum  eciam 
ad  ufum  ntccffana  ,  grato  animo  communicaturum 
&  fuppeditaturum  ;  ejufque  pofleros  apud  me  eodem 
loco  quo  germanos ,  fratres  fore  ;  eojque  ,  fi  hanc 
Artem  addifeere  volent ,  abfque  mercede  &  fynçrapkd 
edoâurum. 

L'éducation  des  Élèves  devroit  toujours  com- 
mencer dès  leurs  premières  années,  &  autant  que 
faire  fe  pourroit,  en  alliant  la  pratique,  ou  au 
moins  l'obfervation  des  faits  qu'elle  fournit,  avec 
l'a  théorie.  Ainfi ,  en  même-tems  qu'ils  fe  livre- 
roient  aux  études  férieufes  &  fucceffives  de  l'Art , 
ils  fe  familiariferoient  avec  l'exercice  ,  &  par-là 
Us  ne  feroient  point  fi  fouvent  embarrafles ,  quand 
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ils  font  livrés  à  eux-mêmes.  L'Élève  devant  us 
jour  remplacer  le  Maître,  doit  en  tout  lui  être 
fubordonné,  relativement  à  ce  qui  regarde  fon 
inftruction.  Il  doit,  lorfqu'il  eft  un  peu  avancé 
dans  la  théorie  ,  fe  rendre  raifon  de  fa  conduite, 
&  ne  point  mettre  en  œuvre  ce  qui  lui  efl  dicté, 
fans  au  moins  revenir  fur  fon  travail,  digérer  , 
pour  ainfi  dire,  fa  pratique ,  d'après  fes  études 
&  fes  propres  obfervatio,ns.  Il  s'en  faut  de  beau- 
coup que  la  plupart  des  Élèves  fe  conduifent  d'a- 
près de  pareils  principes.  Le  plus  grand  nombre, 
dénués  des  premières  connoiffances  que  donne 
«ne  bonne  éducation ,  &  ne  fâchant  que  faigner 
&  faire  quelques  panfemens  ,  deviennent  des 
inftrumens  à  l'aide  defquels  les  Maîtres  fatisfont 
à  leur  cupidité.  Ceux-ci  les  reçoivent ,  non  pour 
les  inflruire ,  ils  leur  en  ôtent  fouvent  tous  les 
moyens ,  tant  par  l'occupation  continuelle  où 
ils  les  tiennent,  que  par  l'impoflibilité,  fouvent 
réelle,  où  ils  font  de  leur  rien  enfeigner -,  mais 
pour  répondre  à  leur  befoin,  &  par-là  moins 
perdre  les  occafions  de  fe  procurer  le  lucre  qu'une 
Pratique  plus  étendue  doit  nécefTairement  leur 
attirer.  Ayant  moins  en  vue  l'avancement  de 
ceux  qui  fe  confient  à  eux  ,  que  leur  fortune  pro- 
pre, ils  préfèrent  fouvent  les  moins  inflruits , 
les  moins  capables  de  l'être,  &  ceux  que  l'adver- 
fité  rend  les  plus  dociles  &  conféquemment  les 
plus  bas.  C'eft  avec  ces  émiflaires ,  qui  fe  répan- 
dent de  côté  &  d'autre  dans  les  grandes  Villes  , 
que  les  Maîtres  vont  lever  contribution  fur  la 
crédulité  du  peuple  qui  les  regarde  comme  d'au* 
tant  plus  capables ,  qu'ils  paroiffent  plus  employés 
comme  fi  la  pratique  d'un  Art  auffi  épineux  que 
celui  de  guérir  ,  ne  devoit  confifter  que  dans 
une  répétition  d'action ,  fans  l'intervention  de 
quelques  réflexions.  Auffi  les  Élèves  de  nos  jours 
font- ils  loin  d'avoir  pour  leurs  Maîtres  le  refpect 
&  la  déférence  qu'avaient  ceux  d'autrefois ,  où, 
l'on  fe  laiflbit  moins  guider  par  l'intérêt  j  &  dès 
qu'ils  fe  font  fait,  comme  ils  le  difeni ,  un  arron- 
difiemenr,  c'ell-à-dire  ,  un  cercle  de  pratiques 
qui  deviennent  leurs  prôneurs,  ils  quittent  le 
Maître  pour  voler  de  le«rs  propres  ailes ,  &  fe 
rerdre  indéper.dans.  J'ai  eu  occaiion  de  connoître 
beaucoup  d'Élèves  -,  mais  j'en  ai  peu  vu  qui  aient 
foutenu  la  gloire  de  leurs  Maîtres,  quand  ils 
avoient  eu  l'inefiimable  bonheur  d'en  avoir  un 
bon.  Il  eft  d'obfervation  que  tous  les  grands  Chi- 
rurgiens fe  font  faits  par  eux  mêmes,  qu'ils  ont 
moins  dû  à  leur  Inflituteur  ,  qu'à  leur  propre  fond. 
On  naît  Chirurgien  comme  on  naît  Poète  ou 
Sculpteur  ;  on  donne  bien ,  dans  les  premières 
inmtutiom ,  les  moyen  d'acquérir  la  chofe,  mais 
on  ne  donne  point  le  génie;  comme  il  naît 
naturellement,  l'éducation  ne  fait  que  le  perfection- 
ner. 

Il  eft  une  claffe  d'Élèves  plus  favorifés,  en  ce 
que  jouiffant  plus  de  leur  tems  ,  ils  ont  plus  d'oc- 
cafions  de  voir ,  &  de  voir  plus  avantageufeinent  ; 
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ce  font  ceux  qui,  placés  dans  les  hôpitaux,  ont 

à  leur  difpofuion  les  cadavres  &  les  malades, 
qui  font  pour  eux  des  livres  où  ils  voient  à  dé- 
couvert tout'  ce  qu'une  étude  approfondie  leur 
apprend.  Quant  à  ces  avantages  te  trouve  réuni 
celui  d'un  bon  maître  dont  ils  font  aimés  &  appréi 
ciés,  leurs  progrès  font  rapide;,  certains,  &  leurs 
connoiiïances  germent  en  fruits  qui  mûriffent 
pour  le  bonheur  de  l'h;mianitéj  mais  il  manque 
encore  dans  ces  lieux  une  émulation  qu'une  plus 
grande  communication,  des  interrogations  faites 
en  public  ,  à  des  époques  fixées ,  pourroient  feules 
leur  donner.  On  a  voulu  établir  ces  moyens  bien 
raifonnés ,  dans  un  des  premiers  hôpitaux  de 
cette  Ville,  malgré  tous  les  obftacles  qui  fe  font 
préfentés-,  mais  quels  n'ont  point  été  les  reproches 
qu'il  a  fallu  effuyer  ?  Ce  que  les  devamiiers  ont 
fait  a  toujours  été  pour  les  réformateurs  en  tout 
genre  un  obflacle  aux  innovations  fenfées  qu'ils 
ont  tentées.  Il  eft  beaucoup  de  réformes  à  faire 
fur  l'enfeignement  dans  l'Art  de  guérir.  Nous 
devons  attendre  de  ceux  qui  s'en  occupent  dans 
ce  nouvel  ordre  de  chofes  où  nous  ailons  entrer, 
une  bafe  plus  afTurée,  &  qui  foit  plus  profitable 
au  dilciple.  Le  cours  des  études ,  dans  les  Ecoles 
de  Chirurgie  de  Paris,  eft  de  trois  années  pleines. 
Deux  années  fuivies  de  pratique  dans  quelques 
hôpitaux  de  cette  Ville  ,  ou  chez  un  Maître  équi- 
valent aux  études  faites  dans  les  Ecoles  publiques , 
elles  donnent  droit  à  la  maîtrife  dans  les  Villes 
de  Province  •,  mais  il  faut  que  les  atteftations  foient 
vifées  par  le  Lieutenant  du  premier  Chirurgien 
du  Roi.  (M.  Petit-Radel.  ) 

EMB  ARMEMENT.  Préparation  des  cadavres 
au  moy«n  de  fubftances  réfineufes  &  aromatiques , 
faire  dans  l'intention  de  les  préferver  de  la  pu- 
tréfaction . 

L'Embaumement  des  corps  étoit  beaucoup  plus 
général  chez  difFérens  peuples  de  l'Antiquité  ,  & 
fe  faifoit  avec  beaucoup  plus  de  cérémonies  & 
de  foin  que  parmi  nous.  Cette  pratique  étoit 
chez  eux  la  conféquence  de  certaines  opinions 
religieufes,  qui  leur  faifoienr  defirer  de  conferver 
les  corps  morts  dans  leur  entier  pendant  une 
longue  fuite  de  fiècles.  Aujourd'hui  l'on  penfc 
rarement  à  embaumer  un  corps ,  fi  ce  n'eft  dans 
les  cas  où  i'on  eft  obligé  de  le  garder  avant  de 
l'enterrer,  plus  long-tems  que  l'on  n'eft  générale- 
ment daus  l'ufage  de  le  faire. 

Les  momies  que  l'on  trouve  encore  de  nos 
j»urs,  en  Egypte,  attellent  la  perfection  a  laquelle 
les  habitans  de  ce  pays  avoient  autrefois  porté 
l'Art  des  embaumemens.  Ceux  qui  lepratiquoient 
jouiffoient  de  la  plus  grande  considération  >  on 
leur  rendoit  les  mêmes  honneurs  qu'aux  prêtées , 
&  ils  entroient  comme  eux  dans  le  fanéluaire 
des  Temples,  où  le  vulgaire  ne  pouvoir  pénétrer. 
Cette  profefiion  ,  qui  s'apprenoit  dans  l'enfance, 
étoit  héréditaire  ,  ainfi  que  les  loi*  le  preferivoient 
Chirurgie.  Tome  Ler  11. e  Partie. 
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pour  toutes  les  autres.  L'embaumement  varioit 
fuivant  les  fortunes ,  &  fa  perfection  étoit  pro- 
portionnée à  la  fomme  qUe  l'on  Touloit  y  con- 
facrer. 

La  première  préparation  de  l'embaumement 
fe  faifoit  à  la  tète.  Hérodote  prérend  qu'après 
avoir  tiré,  au  moyen  d'un  fer  courbé,  la  cer- 
velle par  les  narines,  les  Embaumeurs  introduis 
foient  à  fa  place  des  drogues  dans  la  cavité  du 
crâne.  Il  eft  difficile  de  comprendre  comment 
ils  pouvoient  vuider  le  crâne  de  cette  manière; 
ils  en  feroient  venu  à  bout  plus  aifément  par  le 
grand  trou  de  l'occipital-,  mais  il  ne  faut  que 
jetrer  les  yeux  fur  les  momies  pourfe  convaincre 
qu'ils  ne  le  faifoienr  point  par  cette  ouverture. 

De  la  tête  on  pafîbit  à  l'Embaumement  du  ven- 
tre. Il  y  avoit  un  officier  dont  la  fonction  étoit 
de  défigner  l'endroit  que  l'on  devoit  incifer ,  & 
c'étoit  toujours  du  côté  gauche.  L'Incifeur  fai- 
foit la  fection  au  lieu  marqué  ,  &  s'enfuyoit  auffi- 
tôt  de  toutes  fes  forces ,  parce  que  les  aififtans 
le  pourfuivoient  à  coups  de  pierre,  comme  un 
homme  chargé  de  la  malédiction  publique.  En- 
fuite  on  tiroit  par  l'incifion  les  interlins  qu'on 
paflbit  dans  le  vin  de  palmier  &  dans  quelque* 
liqueurs  odoriférantes.  Le  corps  étoit  couvert  de 
natrum  pendant  foixante  -  &  -  dix  jours ,  terni» 
preferit  par  la  loi  pour  pleurer  le  mort,  &  il 
n'étoit  pas  permis  de  le  biffer  plus  long-temsi 
enfuite  on  le  lavoit  &  on  lui  recoufoit  le  ventre, 
après  l'avoir  rempli  de  myrrhe,  d'aloës ,  denard 
des  Indes  ,  de  bitume  de  Judée  &  d'aurres  aro- 
mates qui  leur  étoient  apportés  du  p?ys  de  Ga- 
laad  par  des  marchands  Ifmaëlites.  De  tous,  les 
parfums  on  n'exceptoit  que  l'encens.  On  nelaiffoit 
dans  tout  le  tronc  que  le  cœur  &  les  reins,  le 
rerte  des  entrailles  étoit  enfermé  dans  une  caiffe 
tournée  du  côté  du  foleil,  &  que  l'on  jettoit 
dans  le  Nil  après  une  courre  prière  adreffée  à 
cet  aftre.  On  terminoit  l'Embaumement  en  enve- 
loppant le  corps  avec  des  bandelettes  de  lin, 
enduites  de  réfines ,  dont  on  employoit ,  dir-on  , 
quelquefois  jufqu'à  mille  aunes  ,  &  l'on  peig^oit 
les  ongles  en  rouge  avec  des  feuilles  dalcara.  Le 
corps ,  ainfi  préparé ,  étoit  remis  aux  parens  qui 
l'enfermoient  dans  un  étui  de  bois  fait  exprès, 
&  le  plaçoienî  debout  contre  la  muraille  dans 
une  chambre  deftinée  à  cet  ufage.  Les  fameufes 
pyramides  d'Egypte  n'étoient  autre  chofe  que  des 
tombeaux  deftinés  à  recevoir  les  corps  embaumés 
des  Rois  qui  les  avoient  fait  bâtir. 

Telle  étoit,  autant  que  nous  pouvons  en  juger 
d'après  le  récit  des  Hifloriens  ,  la  manière  dont 
fe  faifoient  chez  les  Egyptiens  les  Einbaumem  ni 
les  plus  recherchés-,  mais,  comme  ils  étoient 
extrêmement  difpendieux ,  ils  n'étoient  point  à 
la  portée  des  claffes  inférieures  du  peuple,  dont 
on  fe  contentoit  de  préparer  les  corps  au  moyea 
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du  natrum  &  d'une  très-petite  quantité  defubftances 
aromatiques.  D'autres  nations  ont  auflî  été  dans 
î'ufage  d'embaumer  les  cadavres  j  mais  nous  fa- 
vons  fort  peu  de  chofe  de  la  manière  dont  ils  y 
procédoient.  (  i  ) 

Aujourd'hui,  Iorfque  l'on  fe  détermine  à  em- 
baumer un  corps,  voici  à-peu- près  de  quelle 
m  inière  cela  fe  fait.  On  ouvre  la  tête  ,  la  poitrine 
&  ie  bas-ventre  de  la  manière  que  nous  l'expli. 
querons  à  l'article  Ouverture-,  on  ôte  la  cer- 
velle &  tous  les  autres  vifcères  contenus  dans 
ces  cavités  ;  on  les  met  tous  ?  à  l'exception  du  cœur , 
dans  une  boîte  de  plomb  ,  avec  une  quantité  con- 
fidérablede  poudre  antifeptique ,  conipofée  d'aro- 
matiques ,  tels  que  la  myrrhe ,  l'encens ,  le  girofle, 
Je;  feuilles  de  lavande,  de  romarin,  de  menihe 
&  autres  fernblables ,  &  une  certaine  proportion 
d'huile  effentielle.  On  enlève  avec  une  éponge 
le  fang  de  toutes  les  cavités    on  les  remplit  de 
la  même  forte  de  poudre  mêlée  d'efprits  aroma- 
tiques ou  d'huiles  effentielles ,  &  on  les  referme  : 
comme  il  convient.  Lorfque  l'on  délire  que  le 
corps  puifle  fe  conferver  long-tems,  on  fait  des  : 
grandes  &  profondes  incifions  dans  toutes  les 
parties  charnues  du  corps,  on  les  remplit,  ainfi  j 
$ue  la  bouche  &  les  narines ,  des  mêmes  fubfîan-  i 
ces,-  on  recoud  les  tégumens  ainfi  divifés,  &  j 
l'on  ferre  fortement  le  tronc  &  tous  les  mem- 
bres avec  des  bandes  que  l'on  enduit  enfuite 
de  vernis. 

'   Le  corps  étant  préparé  de  cette  manière,  on 
le  place  fur  une  toile  cirée ,  afiez  grande  pour 
l'envelopper  en  entier;  on  applique  enfuite  cette 
îoile  le  plus  proprement  qu'il  eft  poiïible  fur  la 
ïête  &  fur  toutes  les  parties  du  corps ,  &  on  la 
fixe  par  des  coutures.  Cette  toile  fe  prépare  avec  : 
du  linge,  que  l'on  trempe  dans  un  mélange  de 
cire,  d'huile  &  de  réfine ,  fondus  enfsmble  en  , 
proportion  convenable ,  auquel  on  ajoute  du  vert- 
de-gris ,  du  minium,  ou  quelqu'autrc  fubflance  j 
propre  à  la  colorer.  On  applique  quelquefois  deux 
de  ces  toiles  l'une  fur  l'autre. 

EMEAJIRURE.  Voyc{  l'article  Engissoma. 
(  Pstxt-Radei.  ) 

EMBOITEMENT. Les  Auteurs,  dit  M.Louis,  j| 
qui  ont  confeillé,  depuis  Celfe,  l'incifien  fémi- 
lunaire  a  la  peau  des  paupières  n'ont  pas  indiqué 
comment  il  faudroit  s'y  prendre  pour  la  faire.  ■ 
Néanmoins  cela  n'efî  pas  facile,  à  moins  qu'on 
ne  place  fous  la  paupière  une  lame  de  plomb  ou  de 
corne  qui  ferve  à  couvrir  l'œil  &  à  tendre  la  pau- 
pière-,  faute  de  ce  point  d'appui ,  ii  n'auroit  guère 
été  poiïible  défaire  Pincilion  dans  la  forme  précife  : 
qui  étoit  preferite.  Ceft  à  Woolhoufe  qu'on  doit  j 
ce  moyen  auquel  il  a  donné  le  nom  d'Emboîté-  j 
ment.  Platneren  parle  dans  les  Infiituts  de  Chi-  | 
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rurgie  ,  à  l'article  LagophthaLMIE.  Il  demande 
que  cette  lame  foit  garnie  d'une  peau  fine  ,  telle 
qu'on  la  ttonve  chez  les  Buteurs  d'or.  Cette 
plaque  concave,  tenue  par  un  Aide,  peutfervir 
à  garantir  l'œil  dans  le  cas  où  l'on  auroit  à 
employer  le  cautère  actuel ,  ou  à  pafTer  le  pierre 
infernale  fur  la  membrane  interne  des  paupières. 
(  Petit-Radel.  ) 
EMBRYOTOMIE.  dX/^/m ,  fftu.s  ,  &  de 
jecare.  Chambert  dit  que  ce  mot  défigne 
l'opération  par  laquelle  on  coupe  le  cordon 
ombilical  à  un  enfant  qui  vient  de  naître  pour 
le  lui  lier  enfuite.  Mais  ce  ternie  efl  un  de  ceux 
qu'on  peut  prendre  fous  diverfes  acceptions.  La 
plus  naiurelleefi  celle  qui  défigneroit  la  difteclion 
anatomique  d'un  enfant,  pour  examiner  le  genre 
de  mort  dont  il  auroit  été  la  viclime,  quoique 
l'on  puifle  encore  s'en  fervir  pour  exprimer  les 
tentatives  qu'on  fait  fur  un  fœtus  mort  dans  la 
matiice  ,  pour  le  retirer  par  pièces.  Voye\  ,  pour 
cette  dernière  acception,  les  articles  Accouche- 
ment ,  Crochet,  Enclave  vient  ;  &  pour 
la  première,  l'article  Rapport.  (M.  Petit- 
Radel.) 

EMBR'iULKIE,  d'ï^fuov ,  fœtus  ,  & 
trahere.  Ce  mot  ,  que  quelques  Lexicographes 
emploient  pour  déligner  l'opération  céfarienne  , 
nous  paroît  plus  propre  à  défigner  les  procédés 
laborieux  qu'on  met  en  pratique  pour  retirer 
l'enfant  dans  les  accouchemens  difficiles,  foit  qu'on 
emploie  les  inftrumens  ou  la  main.  Mais  ce  terme 
a  plus  été  employé  par  les  Théologiens,  que 
par  les  perfonnes  de  l'Art;  &  de-là  le  peu  de 
cerrifude  où  l'on  efl  fur  fa  véritable  lignification. 
(  M.  Petit  Radei.  ) 

EMBROCATION.  Efpèce  d'onftion  ou  d'ar- 
rofement  qu'on  fait  avec  des  huiles  ,  des  baumes, 
desonguens,  fur  une  partie  bleffée  ou  contufe,  &c. 
Enibrocation  fe  prend  auffi  pour  le  remède  deftiné 
à  être  appliqué  de  cette  manière. 

EMOLLIENS,  du  latin  -emollire,  amollir. 
Nom  que  l'on  donne  aux  médicamensqui  paroiffent 
avoir  .la  propriété  de  diminuer  la  force  de  cohé- 
fion  des  éiémens  des  fibres  dans  le  corps  animal, 
&  de  les  rendre  ainli  plus  lâches  &  plus  flexibles. 

Ces  remèdes  font  indiqués  dans  les  maladies 
qui  viennent  de  la  trop  grande  roideur  des  fibres, 
de  l'excès  de  leur  tenlion  ou  de  fpafsre.  Ainfi ,  ils 
conviennent  dans  les  cas  d'endurciiTement ,  de 
de  contraction  ,  de  douleur,  d'uicères  calleux, 
de  plaies  par  contufion,,  &c. 

Ees  Émolliens  font  ,  i.°  Aqueux  ,  comme 
l'eau  îiède,  la  vapeur  de  l'eau  chaude,  i."  Huileux , 
comme  les  huiles  de  lin,  d'amandes,  d'olives. 
3.0  Gras,  comme  le  fuif,  l'axonge  de  porc,  le 
beurre  de  lait  de  vache ,  le  beurre  de  cacao. 
4.0  Laiteux  ,  comme  ie  lait  de  vache  ,  la  crème 
de  lait.  5.0  Mucïlagineux ,  comme  la  mauve ,  la 
guimauve,  ta  graine  de  lin.  6.'  Àmylace's,  comme 
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les  farines  rie  froment,  d'org?,  d'avoine,  &c.  j 
Pharmacologie  Chirurgicale  de  Plenck.  \ 

De  toutes  les  fubfiances  qu'on  a  rangées  dans 
cette  clarTe,  l'eau  efi  celle  qui  a  le  plus  évidem- 
ment la  propriété  de  ramollir  les  corps  dont  la 
ftrucfure  lui  permet  de  s'infinuer  entre  leurs  élé- 
mens.  Mais  ce  phénomène,  qui  eu;  fi  manirefie 
dans  un  grand  nombre  de  corps  inanimés ,  n'a 
pas  également  lieu,  comme  on  efi  généralement  j 
porté  à  le  croire,  dans  le  corps  vhanr.  ~Voye% 
ce  que  nous  avons  dit  ià-deffus  à  l'article  Bain. 

L'huile,  dont  la  propriété  relâchante  efi  au  fil 
très-remarquable,  ne  fauroit,  bien  moins  encore 
que  l'eau  ,  pénétrer  au-delà  de  1'épiderme.  Mais , 
comme  cetta  membrane  fe  trouve  Couvent  dans 
un  érat  de  féchereffe  &  de  confiriclion,  ce>  fluides 
pénètrent  facilement  entre  les  petites  écailles  qui 
la  compofent,  &  en  rendant  celles-ci  plus  mo- 
biles le^  unes  fur  les  autres,  ils  en  augmentent 
la  flexibilité. 

On  ne  peut  cependant  pas  difeonvenirque  l'eau 
&  les  huiles  ne  relâchent  ju'qu'à  un  certain  point  j 
le  ritTu  du  folide  visant  ,  &  que  leurs  effets  ne 
s'etendent  même  fort  au-delà  des  parties  fur  les- 
quelles on  les  applique;  mais  ces  effets  paroiù'ent 
dépendre  bien  moins  de  ce  que  les  particules  de 
ces  fluides  pénètrent  dans  le  corps  ,  que  de  leur  I 
imprefiîon  fur  les  extrémités  des  nerfs,  qui,  en  I 
s'étendant  &  fe  ramifiant  prefque  à  l'infini  fur  j 
la  peau  ,  conflituent  dans  cet  organe  un  fens  par-  ; 
ticulier.  C'eft  ce  qui  explique  pourquoi  l'eau 
n'agit  comme  émollienre  fur  le  corps  vivant, 
que  lorfqu'elle  efi  chauffée  à  un  certain  point  j 
pourquoi  les  fubfiances  nv.tcilagineufes  augmen- 
tent évidemment  cette  propriété,  qu'elles  nepour- 
roient  que  diminuer  relativement  à  un  corps 
inanimé  ;  pourquoi  un  frottement  doux  ,  lorg- 
tems  continué,  aide  l'effet  émollient  de  cesfluides. 
L'eau  froide  refierre  les  fibres  organiques ,  bien 
loin  de  lei  ramoilir  •,  elle  n'a  pas  môme  ce  der- 
nier effet ,  lorfqt-e ,  chauffée  à  un  certain  degré, 
elle  occafionné  e:ncore  une  fenfation  de  froid. 
Elle  parcit  agir  plurôt  comme  ftimulante,  &  com- 
me tonique,  lorfque  fa  chaleur  efi  portée  aulfi 
loin  que  le  corps  peut  le  lupporter  ,  fans  en 
fOuffrir  dans  fon  organifaiion.  Voyc{  Bain. 

Une  chaleur  douce  favotife  auth  l'effet  émol- 
lient des  corps  gras  &  huileux  \  mais  cet  effet 
efi  particulièrement  aidé  par  les  fri&ions;  peut- 
être  même  efi- ce  à  faciliter  celles-ci  que 
confïfle  leur  principal  ufage.  Nous  fommes 
portés  à  croire  que  c'eft  de-la  que  dérive  fur-tout 
leur  utilité  dans  les  cas  de  roideur  &  de  contrac- 
tion des  jointures.  Vcy;\  Distorsion  ,  ainfi 
que  dans  les  engorgemens  des  vifeères  abdomi-  ■< 
raux ,  pour  lefqueîs  on  emploie  quelquefois ,  avec 
le  plus  grand  fuccès  ,  les  frictions  huileufes  fur 
le  ventre,  de  même  que  les  douches  d'eaux 
thermales  &  les  bains. 
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EMPHYSEME,  de  j'enfle.  Gonfle- 

ment de  la  peau,  occafionné  par  un  épanchement 
d'air  dans  le  tiffu  cellulaire. 

La  caufe  la  plus  ordinaire  de  l'emphyfème 
efi  la  rupture  d'une  côre,  dont  les  extrémités 
fracturées ,  fe  portant  fur  le  poumon,  déchirent 
quelqu'une  des  véficules  d-.flinéesà  recevoir  l'air, 
&  ouvrent  ainfi  un  pafia^e  à  ce  fli.ide  dans  la 
cavité  du  thorax.  La  pieuvre,  qui  tapifie  inté- 
rieurement les  côtes  &  les  mufcles  pectoraux, 
fe  trouve  blefTée  par -là  même-,  &,  pour  l'ordi- 
naire, l'ouverture  faite  dans  ces  parties,  Iaiffe 
pafler  de  la  cavité  de  la  poitrine,  une  partie  de 
cet  air  dans  le  tiffu  cellulaire  ,  qui  efi  fous  la 
peau,  à  la  furface  extérieure  des  mufcles,  &  de-là 
dans  celui  de  toutes  les  autres  parties  du  corps, 
où  il  occafionné  quelquefois  un  gonflement  pro- 
digieux. Le  tiffu  cellulaire  des  poumons  s'enfle 
auflï  dans  bien  des  cas ,  &  comprime  les  véfi- 
cules bronchiques ,  qui  "ne  peuvent  plus  s'étendre, 
comme  il  faut,  pour  entretenir  la  refpiration. 

Les  accidens  de  cette  nature  font  générale- 
ment accompagnés  des  fymprômes  les  plus  alar- 
mant. Le  malade  fe  plaint  d'abord  d'un  ferrement 
confidérable  de  la  poitrine  ,  avec  douleur  de  la 
partie  principalement  affectée,  &  une  grande 
difficulté  à  refpirer.  Cette  gêne  de  la  refpiration 
augmente  par  degré,  &  devient  de-plus  en  plus 
infupportable  :  le  malade  bienrôt  ne  peut  plus  de- 
meurer couché-,  il  efi  obligé,  pour  refpirer,  d» 
fe  tenir  debout  ou  affis ,  le  corps  penché  un 
peu  en  avant.  Le  vifage  efi  rouge  &  gonfle-.  Le 
pouls  ,  d'abord  foible  &  gêné  ,  devient  enfnite 
irrégulier.  Le  froid  s'ennpare  des  extrémités -,  &, 
fi  l'on  ne  donne  promptemenr  du  fecours  au 
malade,  il  ne  tarde  pas  à  périr  avec  toutes 
les  apparences  de  fuffocation.  L'on  efi  générale- 
ment porté  à  regarder  la  plaie  du  poumon  & 
le  gonflement  extérieur ,  qui  affecte  fur-tout  la 
poitrine,  &  tout  le  haut  du  corps,  comme  la 
caufe  de  ces  fymptômes  ;  mais  nous  verrons  bien- 
tôt que  ce  n'efi  pas  de-là  que  vient  le  plu,  grand 
danger. 

Ce  gonflement  eraphyfémateux ,  partout  où  il 
fe  trouve,  fe  difiingue  facilement  de  l'œdème  & 
de  l'anafsrque  par  le  bruit  qu'il  excite  en  le  ma- 
niait,  lequel  reflcmble  à  celui  d'une  vefïïe  féche 
à  moitié  pleine  d'air,  lorfqu'on  la  comprime. 
Pour  le  diifiper  ,  on  fait,  avec  une  lancette, fur 
les  parties  les  plus  enflées,  une  ou  plufieurs  pe- 
tites incifions  dans  la  peau  ,  qui  doivent  pénétrer 
jufqu'au  tiffu  cellulaire }  on  preffe  enfuite  fré- 
quemment la  tumeur  ,  de  manière  que  l'air  trouve 
fon  iffue  par  ces  ouvertures  Et  comme  la  plaie 
continue  à  fournir  de  l'air  au  tiffu  cellulaire ,  il  faut 
répéter  fréquemment  cette  prelîion  pour  le  faire 
fortir.  Peu-à-peu  h  plaie  en  laifle  mo'ins  échapper 
à  mefure  que  l'inflammation  s'établit  j  &  au  bout 
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de  quelques  jours ,  pour  l'ordinaire ,  l'Emphyfème 
difparoît  entièrement. 

Mais  quoique  ces  incitions  [uffifem  quelquefois 
pour  la  guérifon  de  la  maladie,  il  y  a  bien  des 
cas  où  elles  font  infuffifantes ,  &  cù  le  malade 
périroitii  l'on  ne  faifoit  rien  de  plus. 

Il  eft  nasurel  de  pi  éfumer  que  l'ouverture  faite  à 
la  pieuvre  &  aux  mufcles  iritercoftanx  peut  quelque- 
fois être  t;op  petite,  ou  difpofée  peu  favorable- 
ment pour  permettre  à  l'air  de  paffer  facilement 
dans  le  tiflu  cellulaire-,  en  conféquence  de  quoi 
«nepartieau  moins  de  ce  fluide  demeure  renfermée 
dans  le  thorax  ,  comprime  le  poumon  ,  l'empê- 
che de  s'étendre,  &  caufe  ainii  le  même  ferre- 
ment de  poitrine,  la  même  difficulté  de  refpirer 
&  le  même  (estiment  de  fufFocation  qu'occalione 
l'eau  dans  l'hydropifie  de  poitrine  ,  &  le  pus 
dans  l'Empyéme.  Une  obfervation  attentive 
des  faits  montre  que  c'eft-là  ce  qui  arrive  réel- 
lement, &  que  les  fymptômes  les  plus  graves  de 
l'Emphvfèmt:  tiennent  à  cette  caufe.  Les  Hifloires 
qu'on  a  publiées  de  quelques  cas  de  cette  nature 
ne  permettent  pas  d'en  douter  ;  nous  en  citerons 
particulièrement  quatre  ,  dont  une  par  M.  Littre  , 
(  i  )  une  par  M.  Méry  (2),  une  troilième  par 
M.  Hunier  (3),  &  une  quatrième  par  M.  Chef- 
ton  (4). 

Dans  le  cas  raconté  par  M.  Littre ,  [l'Auteur 
entre  dans  peu  de  détails  fur  les  fymptômes;  il 
donne  feulement  à  entendre  que  le  malade ,  qui 
avoit  reçu  un  coup  d'épée  dans  le  côté,nepou- 
voit  refpirer  qu'en  faifant  les  plus  grands  efforts, 
fur- tout  vers  la  fin  de  fa  maladie  ,  &  qu'il  mourut 
le  cinquième  jowr. 

Nous  apprenons  de  même  que  le  malade  qui 
fait  le  fujet  du  fécond  cas ,  avoit  eu  la  quatrième 
&  la  cinquième  côte  cafîées  par  une  roue  de 
caroffe  qui  avoit  pafTë  fur  fa  poitrine-,  que  fa 
refpiration  avoit  été  extrêmement  gênée  dès  le 
commencement  ;  que  ce  fymptôme  avoit  été  tou- 
jours en  augmentant ,  &  qu'il  s'étoit  terminé  le 
quatrième  jour  par  la  mort. 

Dans  les  cas  dont  parle  M.  Hunter  (5).,  les 
fymptômes  font  détailles  ave<i  beaucoup  plus  de 
loin  &  d'exaélitude.  Le  malade  dont  il  efi  ici 
queAion,  avoit  reçu  un  coup  vjoiem  fur  le  côté  , 
en  tombant  de  cheval  ;  il  avoit  beaucoup  de  peine 
à  refpiie:  -,  &  cette  difficulté  augmentoit  à  mefure 
que  le  gonflement  extérieur  faifoit  des  progrès 
&  que  la  peau  devenoit  plus  tendue.  L'infpiration 

(  i  )  Mémoires  de  l'Académie  Royale  des  Sciences' 
ponr  l'année  I7I3. 

(z)Ibid. 

(  3  )  Médical  Obfcrvations  and  Inquiries,  vol.  II. 

(4)  Pathological  Inquiries. 

(5)  On  lit  dans  le  troifième  volume  des  Médical 
Vbfcrvanons  and  Inquiries  deux  ai  très  cas  femblabl  js  à 
celui  .de  M.  Hunter,  qui  furenr  p.  ifwtement  guéris  par 
Ja  Bgtkofc  qui!  employa  [0ur  ien  malade. 
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;  étoif  courte  &  prefqu'inflantanée ,  &  fe  rermînoit 

j  chaque  fois  parce  mouvement  delà  gorge,  qui 
I  a  lieu  lorfque  la  glotte  fe  ferme  brufquement  j 
le  malade  tâchoit  enfuite  de  fcuren'r  l'expiration 
fans  faire  de  bruit;  mais  bientôt  il  étoit  obligé 
de  la  précipiter  en  l'accompagnant  d'une  forte  de 
fanglot,  pour  renouveller  à  l'inflant  l'infpiration; 
il  paroifîbit  faire  tous  fes  efforts  pour  que  les 
poumons  demeuraient  toujours  remplis  d'air, 
l'infpiration  fuccédant  auili  rapidement  que  poffi- 
ble  à  l'expiration.  Il  difoit  que  la  difficulté  qu'il 
éprouvoit  à  refpirer ,  dépendoit  d'un  ferrement 
en  travers  de  la  poitrine,  près  du  creux  de 
l'efiomac.  Il  avoit  une  petite  toux  qui  augmen- 
toit  fes  fouffranecs,  &  par  laquelle  il  expecloroit 
du  fang  &  des  mucofités.  On  fit  des  fearifieptions 
qui  le  foulagèrenr:  l  Emphyfème  diminua  ,  la  ref- 
piration  devint  de  plus  en  plus  facile ,  &  il  fe 
guérit. 

Dans  le  cas  de  M.  Cheflon ,  le  malade  avoit 
reçu  un  coup  fur  la  poitrine.  Il  étoit  fatigué  par 
une  toux  confiante  ,  qui ,  après  des  efforts  vio- 
lens  &  redoublés  ,  amenoit  un  peu  de  mucofné 
écumeufe,  légèrement  teinte  de  fang;  il  paroiffoit 
angoiffé  au  dernier  point  ,  tcujours  prêt  à  fuffo- 
quer.  Son  pouls  étoit  irrégulier,  &  quelquefois 
on  avoit  peine  à  l'appercevoir  ;  il  avoit  le  vifage 
livide-,  il  étoit  prefque  toujours  fans  connoiffance, 
&  dans  les  momens  où  il  la  reprenoit  ,  il  fe 
plaignoit  de  mal  de  tête.  Il  parut  violemment 
afftdé  de  la  prelîîon  d'un  bandage  qu'on  avoit 
paffé  autour  de  fa  poitrine ,  avec  des  comprtfles 
eleflinées  à  empêcher  le  paffage  de  l'air  dans  le 
tiflu  cellulaire,  &  à  modérer  les  mouvemeusdu 
thorax  -,  il  ne  put  pas  même  fnpporter  la  j.rJfion 
qu'on  tâchoit  de  faire  avec  la  main.  On  feariria 
les  tégumens  pour  difîiper  l'Emphysème,  &  à 
mefnre  que  ces  premières  incifions  fe  fermoient, 
on  en  faifoit  d'autres. Mais ,  malgré  les  faignées,  le 
fearifkations  &  tous  les  autres  moyens  auxquels 
on  eut  recours ,  les  fymptômes  de  fufFocation 
allèrent  toujours  en  empirant,  &  ii  mourut  le 
quatrième  jour. 

Les  corps  des  trois  fujets  qui  avoient  fuccombé 
à  la  maladie,  furent  ouverts.  Dans  le  premier, 
outre  une  côte  fraclurée  qui  avoit  bleffé  le  pou- 
mon ,  on  ttouva  du  fang  épanché  dans  la  cavité 
du  thorax;  &  l'on  apperçuf,  en  ouvrant  la 
pieuvre,  qu'il  en  fortoit  de  l'air.  Le  lobe  du  pou- 
mon ,  bleffé,  étoit  dur  &noiiârre,  fit  les  autres 
lobes  du  même  côté  étoient  enflammés. 

Dans  le  fécond ,  on  ne  vit  autre  chofe  que 
les  deux  côtes  cafîées,  la  bleffure  de  la  pieuvre  ck 
celle  du  poumon  ;  il  n'y  avoit  point  de  fang 

extravafé. 

M.  Cheflon  trouva  dans  fon  malade  une  fra> 
tute  de  la  dixième  &  de  la  onzième  côtes ,  & 
une  plaie  au  poumon  ,  visrà-vis  de  ces  fiaclureo. 
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Ces  vîfcères  au-deflous  delà  plaie  étoient  livides, 
&  leur  fubftance  étoit  plus  compacte  qu'à  l'ordi- 
naire-, mais,  à  cela  près,  tout  le  relie  étoit  dans 
un  état  naturel ,  fans  extravafation  ,  fans  inflam- 
mation ,  fans  Emphyfème  interne. 

D'après  ces  Obfervations ,  M.  Hewfon  (  i  ) ,  de 
qui  nous  empruntons  ces  remarques,  a  penfé  que 
c'étoit  à  l'air  renfermé  dans  la  cavité  du  thorax 
que  l'on  devoit  principalement  attribuer  les  fymp- 
tômes  qui  avoient  précédé  la  mort ,  tels  que  le 
ferrement  de  la  poitrine  &  le  fentiment  de  fuf- 
focation ,  qui  étoient  augmentés  par  la  compreflîon 
extérieure.  Et  comme  ces  caractères  refiembloient 
beaucoup  à  ceux  de  lhydropifi*  de  poitrine  & 
de  l'empyéme,  il  a  cru  que  l'on  pouvoir  ,  dans 
le  cas  dont  il  s'agit,  recourir  avec  fuccès  à  la 
paracentèfe  de  la  poitrine,  que  l'on  emploie  fi  uti- 
lement dans  ces  dernières  maladies.  Il  fut  plei- 
nement confirmé  dans  fon  idée  par  un  cas  du 
même  genre  qu'il  eut  occalion  d'obferver. 

Un  jeune-homme  étoit  tombé  d'un  fécond  étage, 
&  s'étoit  fracturé  le  crâne.  Le  loir  du  même  jour 
il  eut  de  la  peine  à  refpirer,  &  l'on  apperçut  chez 
lui  un  commencement  d'Emphyfème.  H  mourut 
dans  la  nuit ,  &  îe  lendemain  on  fit  l'ouverture 
de  fon  corps.  On  trouva  beaucoup  de  fang  extra- 
vafé  entre  le  cerveau  &  la  dure-mère.  En  exa- 
minant la  poitrine  à  l'extérieur  ,  on  vit  un  com- 
mencement d'Emphyfème  fur  le  côté  droit.  En 
ouvrant  l'abdomen  ,  on  \it  le  diaphragme  abaifTé 
du  côté  droit,  &  ayant  cette  apparence  de  relâ- 
chement qu'on  obl'erve  lorfqu'on  a  déjà  ouvert 
la  cavité  du  thorax.  Une  piquure  dans  les  parois 
de  celle-ci  donna  iflue  à  de  l'air  ;  en  l'ouvrant 
tout-à-fait ,  on  vit  que  les  poumons  étoient  très- 
arfaifTés  •,  mais  il  n'y  avoit  aucune  nace  de  fang, 
ni  de  férolité  épanchée,  en  forte  qu'il  parut  évi- 
dent qu'il  y  avoit  eu  beaucoup  d'air  renfermé 
entre  le  poumon  &  la  pieuvre.  La  première  côte, 
qui  fe  trouva  fracturée  dans  fon  milieu  ,  avoit 
ouvert  la  pieuvre,  fans  cependant  avoir  bleffé 
le  poumon.  Miis,  en  retournant  ce  vifeère , 
on  vit  à  fa  partie  concav  e  deux  ou  trois  petites 
exrravafations  de  fang ,  &  uiant  de  véficules  for- 
mées par  de  l'air  extravaîé  qui  dilaroit  fa  tunique 
membraneufe.  Une  légère  déchirure  de  cette  mem- 
brane, dans  Le  même  endroit,  donnoit  un  libre 
pafTage  à  l'air,  lorfqu'on  foufiloit  dans  la  trachée - 
arière;  cette  dé.hirure,  qui  fe  trouvoit  à  une 
diflante  confidé.abie  de  la  côte  caffée,  &  même 
de  toutes  les  autres,  n'avoir  pu  être  occafionnée 
que  par  la  violence  de  la  fecoufTe.  Ces  diverfes 
apparences  ,  jointes  aux  confidérations  expofées 
ci-rfeffus ,  ne  laifTèrent  aucun  doute  à  M.  Hewfon 
qu'on  ne  dû:,  dans  les  cas  de  la  nature  de  ceux 
dont  nous  parions,  attribuer  la  mort  à  l'air  enferme 


(i)  Kcdical  Obfervaticns  and  liquides,  vol.  III, 
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dans  la  cavité  du  tharax  ,  plutôt  qu'au  gonfle- 
ment du  tifTu  cellulaire  ,  ou  à  toute  autre  caufe. 
C'en*  pourquoi ,  dans  tous  les  cas  où  1  on  a  lieu  de 
fuppofer  une  plaie  du  poumon  ,  s'il  furvient  des 
fymptômes  qui  annoncent  une  grande  gêne  de  la 
refpiration  ,  il  confdlle  de  ne  point  s'alarmer  du 
gonflement  emphyfemateux  de  la  membrane  cel- 
lulaire ,  de  ne  point  cheicher  à  comprimer,  la 
plaie  pour  empêcher  l'air  de  pafTer  dam  cette 
membrane  ,  mais  plutôt  de  favorifer  ce  pafTage, 
en  dilatant  l'ouverture,  fi  ellen'cfi  pas  affez  grande, 
ou  de  faire  la  paracentèfe  du  thorax,  opération 
qui  ,  depuis,  au  rapport  de  M.  Bell,  a  été  faite 
plusieurs  fois  avec  fuccès  dans  des  cas  fembhbles. 
Voyei  Paracentèse.  Lorfque  l'air  pafle  faci- 
lement de  la  cavité  de  la  poitrine  dans  le  tifTu 
celiulaire,  comme  cla.is  le  ess  rapporté  par  M.  Hun- 
ier ,  on  n'a  pas  befoin  de  recoutir  à  aucune 
opération  pareille-,  car  alors  on  n'a  autre  chofu 
à  faire  qu'à  fearifier  les  tégumens  pour  donner 
iffue  à  ce  fluide.  Les  véficules  ou  poumon,  qui 
ont  été  lacérées,  ont  le  ttms  de  fe  ejeatrifer  après 
s'être  fermées  par  l'effet  de  l'inflammation  que 
détermine  la  plaie  à  la  furface  de  ce  vifeère-,  &  , 
au  bout  de  quelques  jours,  la  difficulté  de  ref- 
pirer, &  les  autres  fymptômes  les  plus  alarmans 
fe  dilîipent  arec  TEmphylème.  Mais,  lorfque  les 
fc^rifications  ne  fuffilent  pas  pour  les  fonlager , 
quoiqu'elles  diffipent  le  gonflement  ,  comme  il 
arriva  dans  le  cas  de  M.  Cheilon,  il  y  a  de  l'air 
enfermé  dans  la  cavité  de  la  poitrine;  &  fi  on 
r.e  lui  ouvre  une.  iflue  ,  le  malade  ne  tardera 
pas  à  périr.  Les  plaies  du  poumon  font  rarement 
mortelles  par  elles-mêmes,  lorfqu'tlles  ne  péné- 
trent pa>  beaucoup,  &  qu'elles  ne  font  accom- 
pagnées d'aucun  épanchtment  de  fluides. 

Nous  ne  nous  fommes  occupés  jufqu'à  préfent 
que  de  l 'Emphyfème  camé  par  une  plate  à  fa 
tu  f'.ce  du  pounon  par  l'extrémité  fracturée 
d'ur.e  côte;  on  voit  cependant  quelquefois  le 
même  accident  occa lionne  par  d'autres  caufes. 
Une  plaie  faite  par  quelque  infiniment  pointu 
peut  donner  lieu  aux  mêmes  accident ;  cela  fe 
voir  pourtant  affez  rarement ,  &  n'a  lieu  que 
lorfque  cet  inflrument  a  pénétré  très-obliquement, 
M.  Hewfon  a  inutilement  tenté  de  produire  un 
Emphyfème  chez  des  animaux-,  en  enfonçant  un. 
fîilet  dans  la  poitrine,  de  manière  à  atteindre  le 
poumon;  il  parcît  que  Tair  qui  s'échappe  des 
véficules  bîeffés ,  fort  directement  par  la  plaie, 
fans  pénétrer  dans  le  tifTu  cellulaire.  Dans  le  cas 
de  M.  Litt/e  cependant  la  maladie  avoit  été  pro- 
duite par  une  caufe  de  ce  genre. 

L'érofion  de  la  furface  des  poumon?  en  con- 
féquence  d'une  vomiqut  ou  d'une  ulcération  -,  peut 
donner  lieu  à  un  Emphyfème-,' mais  l'air  qui 
s'échappe  en  pareil  cas  ne  peut  pas  s'épancher 
dans  la  cavité  du  thorax,  à  caufe  que  l'inflam- 
mation qui  procède  la  formation  du  pus  &  i'éro- 
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fion  des  véficules,  condenfe  les  véficules  adja- 
centes ,  &  fait  adhérer  les  bords  de  la  vomique 
ou  de  l'ulcère  à  la  furface  intérieure  des  parois 
du  thorax  ,  de  manière  à  féparer  entièrement  les 
deux  cavités.  Il  n'eft  venu  à  notre  connoiflance 
aucun  fait  qui  annonce  que  cette  caufe  ait  jamais 
donné  lien  aux  fymptômes  que  nous  avons  atrri- 
bués  à  l'air  renfermé  dans  la  cavité  du  thorax  -, 
mais  il  y  a  des  exemples  d'emphyfème  produit 
par  des  abcès  au  poumon  avec  adhéfion  à  la 
pieuvre,  &  ulcération  des  membranes  dans  l'endroit 
où  elles  font  adhérente?.  Palfyn  raconte  un  cas 
rie  cette  nature.  Le  D.  Hunrer  en  a  vu  un  autre , 
&  nous  avons  eu  nous-mêmes  occafîon  d'en  ob- 
ferver  un  femblable.  Ici  le  pus  ayant  fait  une 
ouverture  à  la  pieuvre  &  aux  mufcles  intercoftaux , 
l'air  a  palîé  au  travers  ,  a  pénétré  dans  le  tiflu 
cellulaire  &  a  gontlé  les  tégurnens. 

Un  violent  effort  de  la  refpiration  a  dans 
quelques  cas  produit  un  certain  degré  d'emphy- 
fème ,  qui  fe  manifeflant  d'abord  auprès  des  cla- 
vicules ,  s'efi  étendu  plus  ou  moins  fur  le  cou , 
&  fur  les  parties  adjacentes-  On  a  vu  un  pareil 
gonflement  avoir  lieu  en  conféquence  du  travail 
de  l'accouchement  ;  mais,  lorfqu'on  a  été  à  portée 
de  l'obferver ,  il  n'a  pas  eu  des  fuites  fâcheufes  (i). 
M.  Louis  a  décrit  un  Emphyfème  de  la  même 
nature  que  celui-ci ,  qui  par  fa  caufe  ,  &  par  l'in- 
dication qu  il  fournît  au  Praticien,  efl  d'une  bien 
plus  grande  importance  (l).  Il  l'a  obfervé  chez 
une  jeune  fille  qui  mourut  fuffoquée  par  une 
féve  tombé  dans  la  trachée-artère  •,  6k  il  leregarde, 
avec  railon  ,  comme  un  fymptôme  pathognomo- 
nique  de  cet  accident ,  fur  l'exirtence  duquel  il 
efl  <i  etTentiel  de  ne  pas  commettre  d'erreur. 
(Voye{  Bronchotomie  &  Corps  étrangers.) 
Cet  Emphyfème  paroiffoit  aux  deux  côtés  du  ccu , 
au  deffus  de  chaque  clavicule  -,  il  s'étoit  mani- 
fefté  tout-à-coup  au  troifième  jour  de  la  maladie. 
L'ouverture  du  corps  fit  voir  que  la  furface  du 
poumon  &  le  médiatfin  étoient  aufli  dans  un  état 
emphyfémateux.  -<t  La  rétention  de  l'air  gêné 
jj  par  le  corps  étranger  dans  chaque  mouvement 
33  d'expiration ,  &  fur-tout  dans  les  quintes  de 
»?  toux  qui  étoient  très-fortes,  produifit ,  dit  M. 
3î  Louis  ,  un  refoulement  violent  de  ce  fluide 
jî  vers  la  furface  du  poumon,  dans  le  tiflu  fpon- 
»3  gieux  de  ce  vifeère.  De-là  l'air  pafTa  dans  les 
jj  cellules  qui  unifient  le  poumon  à  fa  mem- 
jj  brane  propre  que  la  pieuvre  lui  fournit  -,  &  par 
jj  communication  de  cellules  en  cellules ,  il  gon- 
»>  fia  prodigieufement  le  tiflu  foiliculeux  qui  fé- 
î3  pare  les  deux  lames  du  médiaflin  •,  l'emphy- 
>3  fèrne  dans  fes  progrès  (e  montra  enfin  au-defîus 


(i)  Médical  Communications,  Pa%.  171S. 
(2  )  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie,  Tom.  IV. 
f)t£.  Corps  étrangers  tombes  dans  la  trachée. artère. 
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33  des  clavicules.  Ce  gonflement  du  poumon  & 
33  des  parties  circonvoifines  ,  par  l'air  qui  s'étoit 
jj  infinué  dans  les  tiffus  fpongieux  &  cellulaires , 
33  efl  une  caufe  bien  manifefle  de  fuffocation  ; 
33  &  ce  gonflement  paroît  un  effet  fi  naturel  de 
33  la  préfence  d'un  corps  étranger  dans  la  trachée- 
33  artère  ,  qu'on  a  peine  à  croire  qu'il  n'en  foie 
33  pas  un  fymptôme  efîentiel  ,  quoiqn'aucun 
3»  Auteur  n'y  ait  fait  attennon.  33 

Enfin  l'on  a  quelquefois  obfervé  un  Emphy- 
fème fpontané  dans  certaines  maladies  putrides. 
Le  D.  Huxham  (  1  )  a  décrit  un  cas  de  cette  nature 
qu'il  avoit  obfervé  chez  un  matelot  attaqué  de 
fièvre  putride  avec  mal  de  gorge.  Il  y  avoit  huit 
jours  environ  que  cet  homme  étoit  malade  ,  lors- 
qu'il fe  manifefla  un  gonflement  emphyfémateux 
fur  fon  vifage  ,  fon  cou  &  toute  fa  poitrine ,  par- 
ticulièrement du  côté  droir.  Ce  fymptôme  l'in- 
commodoit  extrêmement,  en  occafionnant  beau- 
coup de  roideur  dans  les  parties  affectées.  On 
fomenta  celles-ci  avec  du  bon  vinaigre  ,  &  de 
l'efprit-de- vin  camphré  *,  &  ,au  bout  de  trois  jours, 
l'Emphyfème  fut  diff  pé  fans  qu'on  eût  befoin  de 
recomir  aux  fearifixations.  La  maladie  principale 
fe  guérit  aufli  ,  mais  le  malade  demewa  long- 
rems  très-foible  ,  &  conferva  une  difpofition  feor- 
butique  qu'il  avoit  avant  fa  fièvre  ,  ayant  les  gen- 
cives fpongieufes  ,  &  fi  molles  qu'elles  faignoient 
au  moindre  attouchement.  On  lit,  dans  les  Auteurs, 
d'autres  cas  analogues  à  celui-là. 

La  putréfaction  occalionne  un  Emphyrème  dans 
le  corps  mortic'eft  par  cette  railon  que  les  chairs 
d'un  animal ,  qooique  Spécifiquement  plus  pe- 
fantes  que  l'eau,  viennent  à  flotter  à  fafurface 
lorfqu'elles  ont  commencé  à  fe  putréfier,  &  que 
les  corps  des  noyés  furnagent  au  bout  de  quelques 
jours  à  l'eau  qui  les  couvroit. 

Les  Chirurgiens  obfervent  fouvent  un  Emphy- 
fème partiel  dans  les  cas  de  gangrène.  M.  Hun- 
ter  raconte  un  fait  de  cette  Dature.  Une  gangrène 
s'étoit  manifeflée  fans  caufe  extérieure  auprès  de 
la  cheville  du  pied  &  s'étendbit  graduellement 
vers  le  haut  de  la  jambe.  Le  tiflu  cellulaire  fous 
la  peau  étoit  enflé  dans  toute  la  partie  affectée, 
&  jufqu'à  une  certaine  diftance  au-delà,  en  forte 
que  l'on  ponvoit  juger  des  progrès  du  mal  par  ce 
fymptôme  auflî  certainement  que  par  le  change- 
ment de  couleur  des  tégumem.  Le  traitement , 
dans  touj  les  cas  de  cette  nature,  dépend  de  celui 
de  la  maladie  originelle  i  l'Emphyfème  ne  peut 
fe  ditflper  que  par  la  ceffation  de  la  difpofition 
putride.  Voye{  Gangrens. 

EMPIESE.  Euirujcrfç.  Empiejîs.  Collection  de 
pus,  qui  fe  fait  indistinctement  dans  les  chambres 
de  l'œil.  Cefl  le  genre  dont  l'hypopion  &  l'onix 
font  les  eipèces;  Voyt\  ces  articles.  (  M.  Petit" 
Radel.) 
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EMPLATRE,  de  F^irxaTT»,  j'enduis,  ou  je 
bouche.  Remède  topique,  d'une  confiance  fo- 
lide,  capable  d'être  ramolli  par  une  très-légère 
chaleur,  &  qui,  dans  cet  état,  peut  s'étendre 
aifément  fur  une  peau  ou  fur  une  toile,  s'appli- 
quer exactement  à  la  peau,  &  y  adhérer  plus  ou 
moins. 

La  bafe  de  prefque  tous  les  Emplâtres  eft  les 
fubftances  huileufes  &  oncuteufes,  combinées  avec 
quelque  matière  folide,  réduite  en  poudre,  en 
une  proportion  convenable.  On  varie  ces  pro- 
portions, &  par  conféquent  la  confiftance  des 
Emplâtres,  fuivant  le  but  qu'on  fe  propofe  dans 
leur  ulàge ,  &  fuivant  la  partie  du  corps  fur 
laquelle  on  doit  les  appJiquer.  Ainfi ,  l'on  preferit 
de  donner  plus  de  molleflè  &  de  flexibilité  à 
ceux  qui  doivent  s'appliquer  fur  la  poitrine  ou  fur 
l'eftomac  ,  &  de  rendre  plus  fermes  &  plus  adhéfifs 
ceux  qui  font  defiinés  plus  particulièrement  à 
s'appliquer  fur  les  membres.  Une  once  d'huile, 
une  once  de  cire  jaune  &  une  demi  -  once  de 
quelque  poudre  appropriée  à  cet  ufage  font  un 
Emplâtre  de  la  première  efpèce;  pour  en  faire 
un  de  la  féconde,  on  ajoutera  encore  une  once 
de  cire  &  une  demi-once  de  poudre.  On  prépare 
suffi  des  Emplâtres  avec  des  réfines  &  des  gommes - 
rétines ,  (ans  cire;  mais  ils  ont  l'inconvénient  de 
ne  pas  coriferver  long-rems  leur  folidité ,  fur- 
tout  dans  un  air  un  peu  chaud. 

Les  différentes  chaux  de  plomb  bouillies  dans 
les  huiles,  forment, 'en  s'uniffant  avec  elles,  un 
cornpofé  de  ce  genre,  d'une  excellente  confiftance, 
&  qui  fett  de  bafe  à  différens  Emplâtres.  Divtrfes 
autres  fubftances  métalliques  ,  telles  que  le  mer- 
cure, les  chaux  de  zinc,  le  fafran  de  mars,  les 
vitriols,  &c.  entrent  fouvent  dans  leur  compo- 
sition ;ony  joint  aufîi  occafionnellementcertaines 
fubfiances  v égétales ,  réduites  en  poudre,  telles 
que  les  feuilles  de  ciguë,  de  belladona,  &c.  ; 
quelquefois  auffi  des  fubftances  animales  ,  telles 
que  les  cantharides. 

LesChirurgien?  donnent  particulièrement  le  nom 
d'Emplâtre  à  la  cempofjtion  pharmaceutique  que 
nous  venons  de  décrire ,  lorsqu'elle  eft  étendue 
fur  de  la  peau,  de  la  toile  ou  du  taffetas,  fuivant 
les  différentes  vues  qu'on  peut  avoir  dans  fon 
application.  Les  topiques  de  ce  genre  font  fort 
employés  dans  la  pratique  de  la  Chirurgie  ,  quoi- 
que les  Anciens  s'en  fervirTent  beaucoup  plus 
qu'on  ne  fait  aujourd'hui;  probablement  on 
tourroit  encore  en  limiter  beaucoup  l'ufage,  û 
l'on  vouloit  n'y  avoir  recours  que  dans  les  cas 
où  ils  n'ont  pas  d'inconvénient ,  &  où  leur  utilité 
tft  bien  démontrée. 

Ce  n'eft  pas  toujours  'a  vertu  des  m'dicamens 
dont  font  compofés  les  Emplâtres,  qui  en  déter- 
mine l'application.  La  feule  qualité  adhéfiye  les 
fait  employer  dans  plufieurs  cas ,  comme  dans 
la  future  fèche  pour  la  réunion  des  plaies.  Voye\ 
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Suture.  Les  Emplâtres,  purement  conteirifs , 
ne  fervent  auffi  que  par  la  qaalité  glutineufe  du 
médicament  :  on  les  applique  fur  les  plumaceau* 
qui  recouvrent  les  pfsies  ou  les  ulcères ,  afin  de 
les  maintenir,  &  quelqufois  leur  fecours  peut 
être  utile  fous  ce  point  de  vue.  Mais  on  a  étran- 
gement abufé  de  ce  moyen  -,  on  a  attribué  aux 
Emplâtres  beaucoup  de  vertus  qu'ils  n'av  oient 
pas,  &  en  les  employant  comme  mondifbns  & 
cicatrifans,  on  a  rendu  les  plaies  fur  lelquelles 
on  les  appliquoit  beaucoup  plus  facheufes qu'elles 
n'euffent  été  fans  leur  fecours.  L'adhérence  de 
l'Emplâtre  aux  environs  de  l'ulcère  bouJie  les 
pores,  occaiionne  quelquefois  un  gonflement 
éréfypélateux  ,  rend  la  fuppuration  plus  abondante 
par  l'irritation  qu'elle  produit,  retient  les  matiètes 
purulentes  dans  l'ulcère  ou  aux  environs,en  même- 
rems  qu'elle  augmente  leur  acrimonie  •,  &  ce  qu'il 
y  a  de  plus  fâcheux,  elle  favorife  par-là  l'abforp- 
tion  ,  &  donne  lieu  à  la  fièvre  lente  &  aux  con- 
féquences  funeftes  qu'elle  traîne  à  fa  fuite.  Les 
ulcères  deviennent  fales,  leur  guéiifon  de  plus 
en  plus  difficile,  &  même  à  la  longue  tout-à- 
fait  impoffible  ,  quoique,  par  des  foins  mieux 
entendus ,  &  employés  de  bonne  heure ,  on  les 
eût  aifément  amenés  à  une  bonne  cica;rifa:ion. 
L'Emplâtre  diapalme  eft  celui  dont  on  fe  fert 
le  plus  communément  comme  contenu!'. 

On  peut  couvrir  d'un  médicament  emplafti- 
que  le  côté  d'une  compreffe  txpullive  qui-frouche 
la  partie ,  afin  de  la  fixer  invariablement  fur  le 
fond  du  finus  dont  on  veut  faire  fortir  la  ma- 
rié: e.  11  peut  encore  y  avoir  des  indications  qui 
exigent  que  la  compreffe  expulfive  foit  enduite 
d'un  médicament  approprié  au  cas.Ainfi ,  M.  Louis 
s'eft  fervi  avec  fuccès  d'une  compreffe  expulfive, 
maintenue  par  un  mélange  d'Emplâtre  de  ciguë 
&  de  vigo,  fur  un  finus  accompagné  de  dureté 
&  de  callofité  dans  un  ulcère  fcrophtileux. 

Les  Emplâtres  les  plus  efficaces  contre  la  teigne, 
n'agiflênt  que  par  leur  qualité  agglutinative,  & 
l'on  a  la  précaution  de  les  étendre  fur  rie  la  toile 
neuve,  pour  qu'ils  adhèrent  plus  fortement, 
afin  d'arracher  les  cheveux  jufqu'à  la  racine. 
Voyei  Teigne. 

Quant  à  la  vertu  des  médicamens  dont  les 
Emplâtres  font  compofés ,  il  y  en  a  qui  font 
réputés  emo!  liens ,  comme  ceux  de  mucilages  & 
de  méli'ot.  D'autres  font  regardés  comme  réfo- 
ltuifs  &  fonuans,  tels  font  les  Emplâtres  de  fa- 
von  ,  de  ciguë,  de  vigo  \  d'autres  font  employés 
comme  maturatifs ,  fur-tout  dans  les  abcès  où  la 
(uppuration  ne  s'eft  faite  qu'imparfaitement ,  pour 
fondre  les  duretés  qu'elle  n'a  pas  encore  détruites, 
tels  font  ceux  où  l'on  fait  entrer  des  réfines  ou 
des  gommes  réfmes,  &  particulièrement  le  dia- 
chylon  cornpofé,  a  ai  eft  ie  plus  vÀuë  dans  cette 
intention.  On  a  recommandé }  comme  deteriif 
k  mondificatif  rEjmplâîre,  appelé  divin,  dans  la 
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compofiûon  duquel  il  entre  du  verd- de-gris  ; 

d'autres  enfin  paffent  pour  avoir  la  vertu  de  defî'é- 
cher  &  de  cicatrifer  les  plaies1,  tels  font  ceux  de 
cérufe  ,  de  minium  ,  de  pierre  calaminaire  ,  &c. 

Il  y  a  des  prépararions  emplaftiques  deftinées 
particulièrement  à  certaines  maladies  &  à  certai- 
ns parties.  L'Emplâtre  de  bétoine  cft  réputé  cé- 
phalique ,  &  il  eh1  confacré  à  la  guérifon  des  plaies 
de  la  tê?e.  On  prépare  avec  le  blanc  de  baleine 
&  la  gomme  ammoniac  un  Emplâtre  qui  s'appli- 
que furies  mammel  les  des  femmes  qui  n'allaitent 
pas  leurs  enfans  on  dit  qu'il  difîipe  le  lait ,  appaife 
les  douleurs  qui  en  proviennent ,  &  réfout  les 
dm  étés  qui  en  réfultent.  D'autres  Emplâtres  font 
îegardés  comme  toniques  &  fortifians  ,  d'autres 
comme  anodins ,  &c.  Tous  ces  topiques  poffèdent 
plus  ou  moins  les  qualités  qu'on  leur  attribue, 
en  général  ,  cependant ,  c'eft  dans  un  degré  bien 
inférieur  à  leur  réputation.  Nous  entrerons  bien- 
tôt dans  quelques  détails  fur  ceux  d'entr'eux  qui 
font  ie  plus  en  ufage. 

On  donne  différentes  figures  aux  Emplâtres , 
fuivant  les  parties  fur  lefquelles  on  doit  les  appli- 
quer*, il  y  en  a  de  ronds ,  de  quarrés  ,  d'ovales  j. 
on  les  taille  en  croiiTant  ou  en  demi-lune  pour 
la  fifiuleà  l'anus  :  on  en  fait  de  très-petits,  de  la 
même  figure,  pour  les  paupières  i  ceux  qu'on  appli- 
que dans  le  pli  de  l'aine  font  triangulaires-,  on 
les  coupe  en  croix  de  Malthe  pour  l'extrémité 
des  doigts-,  &  on  les  fend  plus  ou  moins  pro- 
fondément dans  leur  circonférence,  afin  de  pou- 
voir les  appliquer  également  fur  les  parties  iné- 
gales. On  roule  "des  languettes  d'Emplâtre  en 
forme  de  baguettes  ou  de  verges  ,  connues  fous 
le  nom  de  bougies,  pour  le  traitement  des  ma- 
ladies du  canal  de  l'urètre.  Foyq  Bougie. 

Composition  et  usage  de  quelques 
Emplâtres  les  plus  usités. 

Emplâtre  £ 'André  de  ta  Cioi%s 

Prenez  de  poix  réfine  une  livre; 

de  réfine  élémi  quatre  onces  ; 
de  Térébenthine , 

d'huile  de  laurier  ,  de  chacune  deux  onc. 

Faites  liquéfier  enfemble  ces  matières  fur  un 
feu  doux  ,  &  pafiez  le  mélange  au  travers  d'un 
îinge. 

Cet  Emplâtre  eft  d'une  ténacité  confidérable, 
lorfqu'il  en  appliqué  fur  la  peau  ;  on  l'emploie 
comme  agglutinatif,  &  pour  circofiferire  l'aélion 
de  la  pierre  à  cautère.  L'Emplâtre  fuivant  remplit 
également  ces  indications,  &  fe  manie  plus  faci- 
lement., 

Emplâtre  ctdhéfif,. 
Prenez  d'Emplâtre  commun  trois  livres?. 

de  réîine  jaune  demi-livre. 
Faites  fondre  L'Emplâtre  fur  un  feu  très-doux  y 
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ajourez-y  la  réfine  réduite  en  poudre ,  &  mêlez 
le  tout  avec  foin. 

Emplâtre  de  Belladona. 

Prenez  du  jus  récent  des  feuilles  de  Belladona; 
d'huile  de  lin,  de  chacun  neuf  onces; 
de  cire  jaune  fix  onces*, 
de  térébenthine  de  Venife  fix  gros; 
de  feuilles  lèches  de  Belladona,  réduites 
en  poudre  ,  deux  onces. 

Faites  un  Emplâtre  fuivant  les  règles  de  I» 
Pha  macie. 

Cet  Emplâtre  eft  fort  recommandé  comme  ano- 
din &  difeuifif,  fur-tout  dans  les  affrétions  des 
feins  &  des  tefticules,  &  comme  propre  à  favo- 
rifer  une  bonne  fuppuration.  Il  a  été  peu  employé 
jufqu'à  préfent  dans  ce  pays-,  cependant  il  pro- 
met de  grands  avantages ,  &  paroît  devoir  être 
préféré  à  celui  de  ciguë  dont  on  fe  fert  tous  les 
jours. 

Emplâtre  cephalique  ou  de  poix  de  Bourgogne* 

Prenez  de  poix  de  Bourgogne  deux  livres, 
de  labdanum  une  livre  ; 
ce  réfine  jaune  , 

de  cire  jaune  ,  de  chacune  quatre  onces» 
d'huile  exprimée  de  mufeade  une  once. 

Faites  fondre  la  poix,  la  réfine  &  la  cire; 
ajoutez  le  labdanum ,  &  enfuite  l'huile  de  mufeade.. 

Cet  Emplâtre  s'applique  particulièrement  au 
front,  aux  tempes  ou  fur  la  nuque,  dans  les 
douleurs  de  tête  ,  fur-tout  lorfqu'elles  font  rhu- 
matifmales.  On  y  ajoute  quelquefois  un  dixième 
de  fon  poids  y  ou  environ,  d'opium ,  quelquefois 
aulfi  du  camphre.  Cet  Emplâtre,  quoique  beau- 
coup plus  limple  que  celui  de  bétoine  des  an- 
ciennes Pharmacopées,  ne  lui  eft  pas  inférieur  ers 
vertus,  &  s'emploie  dans  les  mêmes  intentions» 

Emplâtre  de  cigu'L 

Prenez  de  cire  jaune  une  livre; 

d'huile  d'olive  quatre  onces. 
Mêlez-les  enfemble  ,  fur  le  feu;  laifTez  un  peu 
refroidir»  &  ajoutez: 

de  fuc  de  ciguë  épailTi  ,  fix  onces; 
de  gomme  ammoniac,  fondue  dans  une 
quantité  fcffifanre  de  vinaigre,  8  onc. 
Faites  épaiflir,  &  mêlez-y,  fur  un  feu  doux, 

de  poudre  de  ciguë  huit  onces. 
On  fait  nfage  de  cet  Emplâtre  pour  réfoudre 
les  tumeurs  endurcies ,  &  fur-tout  celles  qui  font 
de  nature  fcrophuleufes. 

Emplâtre  commun  ,  ou  de  Litkarge* 

Prenez  d'huile  d'olives  deux  parties, 

de  litharge  une  partie. 
Faites  cuire  enfemble,  en  ajoutant  de  tems  en 
teins  un  peu  d'eau  »  &  en  remuant  conftamment 

jufqu'à 
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jufqu'à  ce  que  l'huile  &  la  litharge  foiént  inti- 
mement unis. 

Cet  Emplâtre  ,  qui  cil  la  bafe  de  beaucoup 
d'autres ,  eft  eflentiellement  le  même  que  celui 
qui  porte  dans  les  Pharmicies  le  nom  de  diachy- 
lon  fimple.   Voyet^  Diachylon. 

Au  lieu  de  litharge  ,  on  emploie  quelquefois 
de  la  cérufe  ;  on  y  ajoute  un  peu  de  cire ,  & 
l'emplâtre  porte  le  nom  d'Emplâtre  de  cérufe. 
Emplâtre  commun ,  gommé. 
Prenez  d'Emplâtre  commun  huit  onces  , 
de  gomme  ammoniac  purifiée, 
de  galbanum  purifié , 
de  cire  jaune,  chacun  une  once. 
Mêlez  fuivant  les  règles  de  la  Pharmacie. 
EMPYEME ,  de  la  particule  «  ,  dedans,  &  de 
•ùov,  pus,  matière.  Tumeur  ei  kyfiée ,  formée 
par  du  pus ,  ou  colleclion  de  pus  dan*-  quelqu'une 
des  cavités  naturelles  du  corps.  A  îhfi ,  l'on  a  donné 
le  nom d'Empyème  du  cerveau,  aux  abcèï  ren- 
fermés dans  la  cavité  du  crâne  ,  &  ceux  d'Em- 
pyème de  l'œil,  de  l'antre  maxillaire,  de  la 
poitrine,  de  I  abdomen  ,  des  articulations ,  aux 
fuppurations  formées  dans  ces  différentes  parties. 
Les  Auteurs  cependant  font  da-is  l'ufrge  de  ré- 
ferver  cette  dénomination  aux  amas  de  pus  qui 
fe  trouvent  dans  la  cavité  de  ht  poitrine. 

On  juge  de  l'exiffence  de  fEmpyème  par  les 
fymptômes  d'inflammation  qui  ont  précédé  dans  la 
partie  acluelU  ment  affeclée,  ou  dans  fon  voiiïnage. 
2.°  Par  la  préfence  de  la  fièvre  hectique.  |.c  Par 
une  tumeur  manifefle  en  bien  des  cas.  4.0  Par  une 
enflure  œdémateufe  des  légumens ,  qui  s'obferve 
fouvent  près  de  la  partie  affeclée.  5.0  Par  le 
dérangement  des  fondions  des  organes  où  fe 
trouve  le  pus. 

Il  eft  extrêmement  eflentiel  de  pouvoir  recon- 
noître  ces  collections  de  pus ,  quand  elles  ont 
lieu,  &  le  Chirurgien  ne  fauroit  donner  trop 
d'attention  aux  fignes  qui  les  caraelérifenr.  Il  n'y 
a  point  de  cas  particulièrement  où  il  importe 
plus  de  ne  point  fe  tromper  que  dans  ceux  où 
ce  fluide  eft  amaffé  dans  la  cavité  du  thorax.  On 
a  lieu  de  croire  qu'il  en  exifte  un  amas  dans  cette 
cavité  ,  lorfqu'à  la  fuite  d'une  pleuréfie,  ou  d'une 
inflammation  de  poitrine,  !e  malade  a  de  la  peine 
à  refpirer  ,  fur-tout  lorfqu'il  fe  couche  du  côté 
oppofé  à  celui  qui  a  été  affecté^  lorfqu'il  eft  en 
fièvre  lente,  &  lorfqu'on  apperç.  àt  extérieurement 
un  gonflement  œdémateux.  Lorfque  la  préfence 
du  pus  eft  indiquée  par  ces  divers  fymptômes, 
il  faut  lui  donner  uneiflue,  ainfi  que  nous  l'ex- 
pliquerons à  l'article  Paracentèse  de  la 
poitrine.  Pour  ce  qui  regarde  l'Empyème  de 
la  tète,  de  l'œil,  de  l'antre  maxillaire,  de 
l'abdomen  ,  &c.  Voyc{  ces  difFérens  mots. 

ENCANTHIS.  d'iywfa; ,  qui  fignifie  propre- 
ment le  grand  angle  de  l'œil.  Les  Grecs  ont 
donné  ce  nom  par  un  abus  de  terme  qui  n'eft 
Chirurgie.  Tome  J.<r  LT.4  Partie. 
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que  trop  ordinaire  dans  toutes  les  langues ,  à 
une  petite  tumeur  un  peu  arrondie  ,  inégale  ,  plus 
ou  moins  groffe,  tantôt  rouge  &  d'autres  fois 
blanchâtre  &  dont  le  lïége  eft  dans  la  caroncule 
lacrymale  qu'on  fait  être  vers  cet  endroit.  Cette 
affeclion  efl  afiez  fréquente  chez  les  chi  .ns ,  les 
chevaux  ,  elle   eft  beaucoup   moins  ordinaire 
chez  l'homme ,  elle  l'eft  plus  cependant  chez 
les  marins  fi  l'on  s'en  rapporte  au  témoignage 
de  Gorrée  ,  que  mon  expérience  cependant  ne 
confirme  point.  Cet  Auteur  établit  deux  efpèces 
d'Encanthis,  l'un  bénin ,  quifemble  être  formée 
de  chairs  tendres,  lâches  &  peu  ou  point  dou- 
lonreufes;  8c  l'autre  malin  qui  eft  dur,  inégal, 
accompagné  d'une   douleur  comme  pongitùe. 
L'Encanthis  provient  fouvent  d'une  caufe  in- 
flammatoire ,  qui  s'efl  jettée  fur  l'œil ,  comme  on 
l'obfen  e  dan*  la  rougoie  &  la  petite  vérole  ;  mais 
fouvent  au  Ai  il  efl  entretenu  par  un  vice  dans 
les  fucs  blancs  du  fang  ,  auflî  le  voir-on  plus 
fouvent   fiirvenir  chez  les  enfans  fcrophuleux 
que  chez  ceux    qui  fe  portent  bien.  L'Encan- 
this bien  formé ,  offre  les  apparences  que  nous 
venons  d'indiquer-,  il  reflunble  allez  alors  à  une 
verrue  molle,  mais  quelquefois  il  dégérèreen 
une  couleur  brune,  bleuâtre  ou  noiiâtre,  .la 
tumeur  s'ouvre-,  &  alors  il  en  fou  une  matière 
fanieufe  ,  puante  ,  le  fond  de  l'ulcère,  loin  de  fe 
nétoyer  ,  prend  le  caraélère  du  cancer  5  dans  cet 
état  ,  pour  peu  que  le  mal  foit  étendu  ,  il  nuit  à 
i'aclion  des  parties  voifines;  le  fac  lacrymal  &  les 
conduits  lacrymaux  gênés,  ne  peuvent  plus  ad- 
mettre  les  larmes  ,  celles-ci  tombent  fur  les 
joues  &  donnent  lieu  à  un  larmoiement  con- 
tinuel. 

L'Encanthis  bénin  cède  allez  facilement  aux 
remèdes,  du  moins  celui  qui  tient  du  caraclère 
inflammatoire.  La  pulpe  de  pommes,  les  fomen- 
tations émollientes  fuffifent  pour  le  réfoudre  j 
mais  il  n'en  eft  pas  de  même  de  celui  qui  eft 
chronique  ,  comme  il  tient  à  un  vice  enché,  il 
faut  recourir  aux  remèdes  qui  lui  font  op^ofésj 
&  leur  efficacité  n'eft  pas  toujours  très-prompte. 
11  convient,  pour  les  rendre  plus  aelifs,  de  'enter 
les  principaux  moyens  de  dérivation  ;  ("avoir, 
Us  fêtons,  les  cautères  &  les  purgatif;.  On  pref- 
crit  en  mêmv-remps  les  dépuratifs  les  plus  con- 
nus ,   les  bouillons  altérans ,  les  eaux  minéra- 
les ,  les  fucs  épurés  des  plantes  &  notamment 
le  calomel.  Si  la  tumeur  ne  diminue  point,  que 
même  elle  devienne  douloureufe  &  qu'elle  offre 
les  caraclères  de  malignité  dont  nous  venons  de 
parler,  il  fautfe  déterminer  à  en  faire  l'extirpa- 
tion, ce  qui  demande  beaucoup  de  dextérité 
pour  ne  point  intéreffer  le  fac  lacrymal  qui  eft 
tout  proche. 

Cette  opération  confifle  à  percer  la  tumeur-  par 
fon  milieu  avec  une  aiguille  munie  d'un  fil.  L'ai- 
guille retirée,  on  foulève  la  tumeur  au  moyen 
de  l'anfe  du  fil  qui  refte,  &  pendant  qu'un  aide 
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tient  les  deux  paupières  ouveries ,  on  difTéque  la 
tumeut  avec  un  biflomi  tel  que  celui  dont  on  fe 
fert  dans  l'opération  de  la  Étuis  lacrymale.  Si 
les  racines  de  la  tumeur  a'étendoifnt  trop  au 
loin  ,  ce  qui  en  rare  quand  le  malade  en  dans 
le  cas  d'être  opéré  ,  il  vaudroit  mieux  en  iaiiTcr 
quelque  chute,  plutôt  que  de  comir  les  rifques 
d'endommager  le  fac  ou  les  conduits  lacrymaux. 
On  fe  réferve  à  emporter  le  refle  dans  la  fuite 
des  panfemens  au  moyen  des  légers  cathérétiques , 
tels  que  le  vitriol  blanc  &  l'alun  calciné  ,  avec  un 
peu  de  fucre  candi  dont  on  fait  une  poudre 
propre  à  ronger  l'endroit  qu'on  fe  prppofe  de 
faire  tomber  par  la  fuppuration.  Mais  ici  je  ne 
fais  trop  pourquoi  l'on  n'emploieroit  pas  la  pierre 
infernale  dont  l'effet  efl  plus  fournis  à  la  volonté 
de  celui  qui  opère.  (M.  Petit-  Radel.) 

ENCEPKALOCELE  ,  de  h  dans ,  K{<paxà,  la 
tête.,  &  une  tumeur.  Tumeur  formée  par 
les  parties  contenues  dans  la  têre  ,  ou  hernie  du 
fcerveau  5  maladie  très  rare  ,  mais  avec  laquelle 
on  a  confondu  différens  genres  de  tumeurs  que 
l'on  obferve  fouvent  fur  la  tête  des  enfans  nou- 
veaux-nés. 

Le  caraclère  propre  de  l'Encéphalocèîe  doit 
être  une  tumeur  molle,  d'une  rondeur  égale  avec 
pulfaiion  correfpondante  à  celle  du  pouls,  la- 
quelle cède  &  difparoît  par  la  compreliion  ,  fans 
aucun  changement  de  couleur  à  la  peau,  formée 
à  l'endroit  des  fontanelles  &  des  futures ,  &  dont 
la  circonf.ription  efl  relative  au  défaut  d'offifi- 
cation.  C'eft  la  définition  qu'en  donne  M.  Fer- 
rsnd  dans  le  cinquième  volume  des  Mémoires  de 
l'Académie  de  Chirurgie ,  où  il  décrit  un  cas  de 
cette  nature.  Un  enfant  avoit  en  naifîant  une 
tumeur  allez  confidérable  à  la  partie  poflérieure 
&  un  peu  latérale  de  la  tête.  Son  volume  appro- 
choit  de  celui  d'un  petit  œuf  de  poule;  elle  étoit 
molle  &  difparoiîToit  par  la  compreffion  -,  elle 
occupoit  l'endroit  où  les  os  occipital  ,  pariétal 
&  temporal  fe  rencontrent  &  forment  une  fonra- 
nelle  latérale.  On  fentoit  larron difTement  que 
formoient  les  bords  du  pariétal  &  de  l'occipital, 
dont  le  défaut  de  fubflance  à  chacun  étoit  d'en- 
viron neuf  lignes.  Par  conféquent  l'ouverture  qui 
permettoit  le  déplacement  du  cerveau,  avoit  un 
pouce  &  demi  de  diamètre ,  on  fanreit  diflinc- 
tement  le  mouvement  decevifeère.  Malgré  l'avis 
de  quelques  Chirurgiens ,  qui  vou! oient  qu'on  fit 
l'ouverture  de  la  tumeur  ,  l'abfence  de  tous  les 
fiymptômts  qui  caraélèrifent  un  abcès  ,  ou  toute 
autre  tumeur  humorale  ,  empêcha  que  l'on  ne 
prît  ce  parti  -,  on  fe  contenta  -de  faire  une  plaque 
«le  plomb  d'un  diamètre  un  pea  plus  étendu  que 
celui  de  la  tumeur  -,  eue  plaque  garnie  &  percée 
à  les  bords  pour  être  confus  au  bonnet  de  l'en- 
fant, faifoit  une  compreffion  plus  ou  moins  lé- 
gère, fcivant  que  l'on  ferroit  plus  ou  moins  le 
bonnet.  La  tumeur  ibumife  à  une  preffion  conf- 
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tante  &  graduée  diminua  peu-«-peu  de  volume; 

elle  cefTa  de  s'oppofer  au  progrès  de  l'ofnika- 
tion  -,  la  future  lambdoïde  fe  folidifia  fans  obfla- 
cle  ,  &  l'os  pariétal  &  l'occipital  fe-réunirent  aufiî 
étroitement  que  les  autres  os  du  crâne.  . 

La  hernie  du  cerveau  ,  telle  que  nous  venons 
de  la  décrire  ,  tfl  particulière  aux  enfans , 
elle  précède  l'offification  des  os.  du  crâne; 
mais  une  déperdition  de  fubflance  dans  quelque 
partie  de  ces  os  peut,  donner  lieu  à  une  maladie 
analogue.  On  lit  „  dans  le  deuxième  volume  des 
Médical  tranf actions ,  art.  XVIII ,  un  cas  de  cette 
nature.  Un  homme  d'ailleurs  bien  portant,  &  qui 
n'avoit  jamais  eu  de  maladie  vénérienne  ,  ni 
éprouvé  aucun  accident ,  auquel  on  pût  rappor- 
ter Ce  dont  il  fe  plaignoit  actuellement ,  avoit  de- 
puis pîufieurs  mois  au-deflus  du  fourci!  gauche 
une  tumeur  d'environ  deux  pouces  de  diamètre, 
&  d'un-demi  pouce  plus  élevée  que  la  furface  du 
front.  On  y  obfervoit  une  pulfation  très-mar- 
quée,  &  Il  on  la  comprimoit,  le  malade  éprou- 
voit  à  l'inflanr  de  la  douleur  &  un  vertige  ;  les 
mêmes  fymptômes  avoient  lieu  lorfqu'il  faifoit 
quelque  mouvement  biufque.  En  maniant  la  tu- 
meur, on  fentoit  que  l'os  étoit  percé  au-defleus  > 
&  que  les  bords  de  ce;te  ouverture  étoient  élevés  > 
inégaux  &  carié?.  On  ne  tenta  que  quelques  re- 
mèdes généraux  de  la  claffe  des  tempérans  &  ra- 
fraîchiiîans.  La  tumeur  augmenta  encore  pendant 
quelques  mois,  &  fit  enfin  périr  le  malade.  L'ou- 
verture du  cadavre  fit  voir  une  tumeur  grofTe 
comme  une  orange  à  la  partie  antérieure  du  lobe 
gauche  du  cerveau  ,  dont  la  fubflance  refTembloît 
à  la  partie  médullaire  de  celui-ci ;  c'étoit  cette 
tumeur  qui  avoit  paffé  par  l'ouverture  du  crâne, 
laquelle  étoit  affez  large  pour  qu'on  pût  y  intro- 
duire le  doigt;  elle  étoit  recouverte  d'une  mem- 
brane qui  paroiffoit  être  une  prolongation  de  la 
dure  -  mère. 

M.  Quefnai  ,  Ambroife  Paré  &  d'autres  Prati- 
ciens ont  obfervé  des  hernies  accidentelles  du 
cerveau  plus  ou  moins  conridérables  à  la  fuite 
d'une  exioliation  des  os  du  crâne  ;  mais,  où 
ce  vifeère  n'étant  point  affeclé,  ii  a  fuffi  de 
le  contenir  dans  fos  bornes  naturelles  par  des 
bandages  &  des  p'aques ,  ou  calottes  convenable- 
ment adaptées  à  la  foiution  de  continuité.  Vuyci 
Calotte. 

Nous  avons  dit  que  l'on  étoit  fujet  à  con- 
fondre avec  les  hernies  de  cerveau  certaines  tu- 
meurs molles  qu'on  obferve  quelquefois  au  fom- 
met  de  la  tête  des  petits  enfans ,  &  qui  com- 
muniquent avec  l'intérieur  du  crâne;  cette  erreur 
n'en  pas  importante  dans  la  pratique  ,  fi,  comme 
c'eft  l'opinion  des  Praticiens  les  plus  célèbres  , 
on  ne  doit  jamais  ouvrir  les  unes  ni  les  autres. 
On  lit,  dans  les  Auteurs,  diverfes  obfervations  de 
pareilles  tumeuts  contenant  des  fîui-les  ,  dont 
l'ouverture  arrivée  naturellement ,  ou  faite  à  def- 
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feîn  ,  a  été  pforaptement  fuivie  de  la  mort  du 
malade  ,  tandis  qu'il  y  a  quelques  exemples  de 
femblables  affections  qui  ont  été  guéries  par  des 
applications  afhingentes  &  aromatiques  (i). 

II  faut  pourtant  prendre  garde  à  ne  pas  étendre 
cette  règle  aux  cas  de  loupes  qu'on  peut  &  qu'on 
doit  extirper  avant  qu'elles  aient  acquis  un  trop 
grand  volume,  ni  à  des  amas  de  fluides,  lorf- 
qu'on  peut  s'affurer  qu'ils  font  logés  entre  le 
crâne  &  la  peau.  Un  enfmt  avoit  apporté  en 
naiffant  une  tumeur  fuperficielle  au  haut  du  pa- 
riétal gauche ,  fi  petite  qu'on  l'appercevoit  à  peine, 
au  bout  de  huit  jours  elle  étoit  fort  augmentée, 
&  circonferite,  avec  fluctuation  au  centre,  fans 
aucun  battement  ;  les  tégumens  tout-nu-tour  étoitnt 
durs  &  tendus.  Sa  couleur  annonçoit  que  le  fluide 
épanché  étoit  du  fang.  M.  Louis ,  qui  fut  con- 
fulté,  en  fit  l'ouverture;  il  en  fortit  un  peu  de 
fang  comme  il  l'avoit  prévu  ;  une  compreffe  trem- 
pée dans  du  vinchand  fut  le  feul  topique  qu'on 
appliqua  fur  la  plaie  ,  qui  fe  cicatrifa  bientôt.  L'on 
favorifa  la  réfolution  du  fang  infiltré  au-delà  du 
foyer  de  l'épanchement ,  avec  des  compreflés 
trempées  dans  de  l'eau  marinée. 

Nous  ferons  obferver,  avant  de  quitter  ce  fujet, 
que  toutes  les  fois  qu'il  y  a  fur  le  crâne  quelque 
élévation  contre  nature  formée  par  des  fluides , 
les  régumens  tout  autour  de  cette  tumeur  font 
durs  &  tendus ,  tandis  que  le  centre  en  efl  mou  , 
comme  dans  le  cas  qui  fait  le  fujet  de  l'obferva- 
tion  de  M.  Louis ,  &  comme  cela  fe  voit  dans 
tous  ceux  de  bofles  à  la  tête  formées  fnbitement 
par  l'action  de  quelque  corps  contondant.  Ces 
apparences  ont  pu  tromper  des  Praticiens  peu  en 
garde  fur  les  erreurs  du  tact  ,  &  leur  faire  voir 
dans  des  tumeurs  purement  fanguines ,  on  humo- 
rales ,  une  dépreflion  ou  un  enfoncement  du 
crâne.  Il  efl  cependant  de  la  plus  grande  impor- 
tance) comme  nous  venons  de  le  faire  voir,  de 
bien  diftinguer  cesdifférens  cas,  puifque  fi,  dans 
les  uns,  la  mort  efl  la  fuite  certaine  de  toute 
opération  chirurgicale  ,  dans  les  autres  ce  moyen 
eft  indifpenfablement  nécefiaire. 

ENCLAVEMENT.  n^ynu^k,  Jncuneatîo. 
L'Enclavement  eft  l'état  où  la  tête  de  l'enfant, 
engagée  dans  le  baffin  ,  y  efl  tellement  ferrée , 
qu'elle  eft  abfolument  immobile,  &  ne  peut  être 
mue  que  par  des  forces  étrangères  à  celles  de 
la  mère.  On  a  donné  cette  dénomination  à  cet 
état ,  par  la  comparaison  qu'on  a  faite  de  la  partie 
enclavée  avec  une  cheville  fermement  fichée  dans 
un  morceau  de  bois  :  cettecomparaifonferoit  jufte, 
fi,  dans  ce  dernier  cas  ,  la  cheville  n'étoit  en 
contact  que  par  deux  points  de  fa  circonfétence, 
&  qu'il  y  eût  du  jour  par  les  points  oppofes. 


(i)  Vojh  le  Mémoire  de  M.  ferrand,  que  aous 
avons  cite. 
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La  tète  eft  la  partie  qui  s'enclave  le  plus  fouvent  ; 
on  a  cependant  vu  les  épaules,  &  plus  fouvent 
encore  les  ferles,  être  enclavées  -  &  tellement  qu'il 
a  fallu  recourir  au  forceps;  mais ,  en  général ,  ces 
cas  font  très-rares.  Les  Auteurs  diftinguent  com- 
munément deux  efpèces  d'Enclavemenr  :  dans  la 
première  ,  la  tête  eft  fortement  prefTée  par  deux 
endroits  de  fa  furface  diamétralement  oppofés , 
foit  au  pubis  &  au  facrum ,  foit  aux  parties  la- 
térales du  baffin  ;  & ,  dans  la  féconde ,  elle  ['efl 
également  de  toutes  parts,  et  Dans  la  Paragom- 
phofe  complette ,  dit  M.  Roëclerer,  qui  admet 
cette  dernière  efpèce,  la  tête  de  l'enfant  eft  telte- 
ment ferrée  de  toute  part  dans  le  baffin,  qu'on 
ne  fauroit  y  parler  l'aiguille  la  plus  fine  dans  quel- 
qu'endroit  qu'on  tente  de  le  faire,  jj  Cette  opi- 
nion de  Roëderer  eft  loin  d'être  celle  du  plus 
grand  nombre  des  Accoucheurs-,  il  n'y  a  pas  d'exem- 
ple, dit  M.  Levret,  de  tête  enclavée  fur  laquelle 
on  ne  puiffe  conduire  le  forceps  avec  plus  ou 
moins  d'aifance ,  foit  d'un  côté  ou  de  l'autre , 
parce  qu'elle  n'eft  pas  également  par-tout  en  contact 
avec  le  baffin. 

L'Enclavement  ne  peut  avoir  lieu  que  quand 
la  tête  traverfe  le  détroit  fupérieur  ,  &  non  lorf- 
qu'elle  eft  arrêtée  dans  la  cavité  du  petit  baffin , 
ou  vers  le  détroit  inférieur-,  car,  quelque  com- 
primée qu'elle  femble  dans  ces  derniers  cas,  elle 
eft  toujours  plus  ou  moins  mobile,  conféquem- 
ment  fufceptible  de  changement.  Il  ne  faut  point 
confondre  l'Enclavement ,  tel  que  nous  le  défi- 
nirions,  avec  le  retard  que  la  tête  éprouve  au 
partage;  car  ces  deux  chofes  font  abfolument 
différentes ,  comme  on  le  verra  plus  amplement 
au  mot  Passage.  La  tête ,  dans  l'Enclavement, 
offre  différentes  fituations,  qu'il  importe  beaucoup 
de  bien  connoître,  afin  de  recourir  aux  moyens 
qui  feuls  peuvent  la  dégager.  Tantôt  elle  eft  prife 
félon  fa  longueur  entre  le  pubis  &  le  facrum  , 
&  tantôt  félon  fon  épaiffeur  :  dans  le  premier  cas,  le 
front  &  l'occiput  font  en  contact  avec  deux  des 
points  du  détroit-,  dans  le  fécond,  ce  font  les 
bofles  pariétales.  Cette  dernière  efpèce  eft  beau- 
coup plus  rare  que  la  première,  &  n'a  guère  lieu 
que  dans  des  baffins  dont  le  petit  diamètre  va 
jufqu'à  trois  pouces  &  quelques  lignes  -,  l'autre 
peut  arriver  dans  un  baffin  de  trois  pouces  & 
demi ,  même  plus.  La  tête  ne  s'enclave  réellement 
qu'autant  que  fon  (ommet  s'avance  le  premier; 
on  a  cependant  prétendu  qu'elle  pouvoit  l'être, 
quand  l'occiput  ,  la  face  ou  l'une  des  tempes  fe 
préfentoienr,  mais  c'eft  une  erreur  dont  on  revien- 
dra bientôt  ,  fi  l'on  s'en  rapporte  à  la  définition  que 
nous  avons  donnée  de  l'Enclavement  :  l'on  verra  , 
en  confidérant  attentivement  la  chefe,  qu'il  n'y 
a  ,  en  pareil  cas,  qu'un  fimple  arrêt  au  partage  , 
&  non  Enclavement.  Et  en  effet ,  la  tête  alors 
efl  toujours  plus  ou  moins  mobile  dans  le  petit 
baffin  ,  fouvent  même  lorfque  fon  fommet  paroit, 
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M.  Levret  a  fur  le  mécanifmc  de  l'Enclavement  ; 
une  opinion  qu'il  développe  de  manière  à  lui 
donner  l'apparence  de  la  vérité.  «  Si  les  eaux 
s'écoulent  promptemetu ,  dit  cet  Auteur  dans  fes 
Obfervations  fur  l'accouchement  laborieux,  foit 
en  totalité  ,  foit  en  partie,  dès  le  premier  tems  du 
travail  de  l'accouchement ,  &  que  le  bregma  de* 
l'enfant  fe  trouve  vis-à-vis  le  milieu  de  la  faillie 
qui  réfulte  de  l'union  du  corps  de  la  dernière 
vertèbre  lombaire  &  du  facrum  -,  cette  faillie 
pourra  fe  loger  dans  le  bregma,  en  le  déprimant 
à  chaque  contraction  utérine  \  ce  qui  empêchera 
la  tète  de  tourner  dans  le  fécond  tems ,  pour  que 
le  front  fe  place  de  côté',  il  fe  fixera  dans  cet 
endroit  ,  &  ce  fera  alors  l'occiput  qui  tendra  à 
defeendre  le  premier  jufqu'au  col.  Celui-ci  fe 
logera  derrière  l'arcade  du  pubis',  les  épaules 
s'appuyeront  au-deffus  des  branches  fupérieures 
de  ces  os,  en  les  débordant  plus  ou  moins-, 
&  fi  la  tête  refie  long-tems  en  cet  état,  elle 
s'enclavera.  >j  On  ne  conçoit  guère  comment  la 
chofe  pourroit  arriver  5  car  il  efi  certain  qu'elle 
ne  peut  mieux  continuer  fa  route,  c'efl  la  meil- 
leure manière  dont  elle  puifie  avancer",  &  fa 
polition,  fous  quelqu'afpeét  qu'on  la  conlidère, 
efi  la  plus  avantageufe ,'  c'efi  celle  qtt'eHe  prend 
le  plus  fouvent  à  l'égard  du  détroit  inférieur  , 
quelque  foit  celle  quelle  a  fuivie  en  traverfant 
le  fupérieur  ,  &  celle  qu'on  doit  chercher  à  lui 
donner  dans  le  plus  grand  nombre  de  circonfiances , 
ainfi  qu'onlepeut  voir  à  l'article  Accouchement. 
Si  la  tête  paroît  alors  s'arrêter,  c'efi  moins  par 
un  véritable  Enclavement ,  que  par  la  manière 
dont  les  épaules  fonr  retenues  au-deffus  du  pu- 
bis, ou  par  toute  autre  caufe.  u  Pour  que  la 
tête  s'enclave  réellement ,  dit  M.  Baudelocque,  il 
faut  qu'elle  fuive  une  marche  bien  différente 
dans  les  premiers  terns  du  travail;  car  elle  ne 
peut  fe  fixer  félon  fa  longueur  entre  le  facrum 
&  le  pubis ,  que  l'occiput  ne  foit  appuyé  derrière 
celui-ci  fupérieurement,  &  n'y  refie  en  quelque 
forte  immobile  ,  pendant  que  le  front  efi  forcé 
de  defeendre  poflérieurement  vis-à-vis  l'angle 
facro- vertébral.  En  fuivant  cette  marche,  c'efi 
le  plus  grand  diamètre  de  la  tête,  qui  tend  à 
s'engager  dans  toute  fon  étendue-,  c'efi  la  fonta- 
nelle antérieure  qui  fe  préfente  de  plus  en  plus 
à  mefure  que  la  tête  fe  porte  en  avant  ;  c'efi  fur 
cette  fontanelle  que  les  tégumens  s'engorgent  & 
fe  tuméfient ,  &  c'tfi  ce  même  point  qui  connitue 
le  fommet  de  !a  forme  conique  qu'aquiert  la  tête, 
en  s'enclavant,  loin  de  fe  déprimer  &  de  s'enfon- 
cer fur  la  faillie  du  facrum,  comme  M.  Levret  l'a 
dit.  »  L'Enclavement  peut  également  avoir  lieu,, 
quand  l'occiput  s'appuie  fur  le  rebord  faillant 
du  facrum  ,  &  que  !e  front  chtrche  à  defeendre 
derrière  le  pubis  ;  dans  cette  dernière  circonllance, 
tomme  dans  la  précédente ,  la  tête,  en  parlant 
horizontalement  entre  ces  deux  os  ,  éprouve  de 
très-grands  frottemens ,  même  dans  les  cas  où 
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il  ne  s'en  faut  que  de  quelques  lignes  que  le 
baflîn  n'ait  fa  grandeur  naturelle  en  ce  fens. 

La  tête,  en  s'enclavant,  prend  de  plus  en  plus 
la  forme  d'un  coin,  dont  la  bafe  efi  an-deffus 
du  point  où  elle  efi  arrêtée*,  &  comme  I'avoit 
déjà  obfervé  La  Motte ,  en  la  comparant  à  la 
pierre  qui  fait  la  clef  d'une  voûte;  remarque  im- 
portante à  faire,  &  qui  indique  que,  dans  un  tel 
état  des  chofes ,  s'il  efi  un  moyen  d'en  parer 
les  accidens  ,  c'efi  de  pouffer  la  tête  au-delTus  des- 
points où  elle  efi  arrêtée ,  pour  lui  donner  une 
toute  autre  porition.  Mais  nous  reviendrons  dans 
peu  fur  cet  objet. 

L'Enclavement  ne  fauroit  avoir  lieu  dans  îe 
cas  où  le  baliin  efi  bien  conformé  ,  le  volume 
de  la  tête  naturel ,  &  les  efforts  de  la  matrice 
bien  dirigés.  Si  3  en  pareil  cas ,  la  tête  s'arrête 
dans  fa  marche,  elle  prendra  peu-à-peu  la  direc- 
tion qui  lui  efi  naturelle,  &  fe  moulera  en  quel- 
que forte ,  au  lieu  de  s'enclaver.  Il  n'en  efi  pas 
ainfi  dans  les  cas  oppofés  :  la  tête  efi  arrêtée,  & 
ne  fauroit  avancer,  qaelqu  effort  qu'on  faffe  pour 
la  faire  cheminer  dans  fa  première  direction.. 
Quand  il  y  a  quelque  tems  que  la  tête  efi  ainfr 
arrêtée,  le  cuir  chevelu  bientôt  fe  tuméfie,  l'ori- 
fice de  la  matrice  forme  un  bourrelet  d'une 
certaine épaiffeur,  au  deffous  de  la  tête, les  parois 
du  vagin  ,  &  fuccellivement  les  parties  extérieures 
de  la  génération  s'engorgent.  Ces  derniers  acci- 
dens 'ont  fouvent  lieu  ,  même  dans  les  cas  où  la 
tête  n'efi  point  encore  engagée  dans  le  détroit 
fupérieur  :  aufli  ne  doit-on  point  les  regarder 
comme  lignes  pathognomoniques  de  l'Enclavement, 
Mais  non-feulement  les  tégumens  fe  prolongenr 
ainfi  dans  les  cas  d'Enclavement,  mais  encore  les 
os  chevauchent  les  uns  fur  les  autres,  &  il  fe 
forme  de  plis  longitudinaux  félon  la  direction  des 
futures ,  lefquelles  ont  une  forte  d  elafiieité  qui 
fait  connoîire  à  l'Accoucheur  fi  l'enfant  efi  encore 
vivant  ou  non.  Quand  la  tète  n'efi  que  Ample- 
ment arrêtée  au  paffage,  fouvent  su  moment  oii 
l'on  s'y  attend  le  moins,  &  où  on  la  croit  réel- 
lement enclavée,  elle  avance  plus  en  quinze 
minutes ,  qu'elle  n'avoit  fait  vingt-quatre  heures 
auparavant.  On  fe  rend  facilement  raifon  de  ce 
finguiier  effet ,  pour  peu  qu'on  fa  fie  attention 
à  la  forme  du  ba'ffin.  Nous  avons  dit,  en  parlant 
de  cette  cavité,  Foycç  l'article  Bassin,  que 
toutes  les  fois  que  le  détroit  fupérieur  éroitreflerré, 
l'excavation  &  le  détroit  inférieur  étoient  pro- 
portionnément  plus  fpacieux.-D'cù  il  s'enfuit  epe , 
quand  le  plus  grand  diamèïre  de  la  tête  avoit 
franchi  l'obfiacle,  la  marche  de  celle-ci  devenoit 
inopinément  plus  facile  :  aufli  les  accidens  que  nous 
avons  énoncés  difparoiffent-ils  alors,  à  raifon  de  la 
refiiîurion  des  os  dans  leur  fimation  première,.  & 
du  rétabiiflement  de  la  circulation  dans  les  parties 
où  elle  éroit  précédemment  interceptée. 

De  quelque  manière  que  l'on  conûdère  l'En- 
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flaTemeot ,  il  eft  également  fâchent  pour  la  mère 
&  pour  l'enfant  :  les  os  du  crâne  ne  peuvent  Ce 
déprimer  chez  celui-ci ,  fans  que  fouvent  ils  n'é- 
prouvent fracture  ,  ou  quil  ne  fe  forme  des  épan- 
chemens  fous  le  périaâne,  la  dure-mère,  & 
même  dans  les  ventricules  du  cerveau  -,  ou  des 
échymofes  fous  les  mufcles  occipitaux  ,  ainfi  qu'il 
eft  conftaté  par  nombre  d'obfervations.  D'une 
autre  part,  les  parties  molles  de  la  mère  ne  font 
pas  fans  en  éprouver  des  tiraillemens  plus  ou  moins 
fâcheux:  le  col  de  la  veille  ,  le  canal  de  l'urètre, 
l'orifice  de  la  matrice,  les  membranes  du  vagin, 
le  reflum  même  fouvent  s'enflamment;  &  les  urines 
ne  pouvant  couler,  il  faut  recourir  à  la  fonde. 
Les  efforts  font  vains ,  &  n'abouriifent  à  rien  -,  la 
matrice  comprimée  entre  la  tête  &  les  points 
du  baflin,  qui  réfiftent fouvent ,  fe  déchire  à  l'un 
de  ces  deux  endroits ,  ou  fouvent  ailleurs.  Voye \ 
l'art. Matrice  (rupturede);  ou  ,fi  le  mal  n'eft 
point  porté  jufqu'à  ce  point,  les  contufions  qui 
s'enfuivent  amènent  à  leur  fuite  une  fuppu ration  , 
&  conféquemment  une  chute  d'efearres ,  accom- 
pagnée de  l'iiTue  des  urines  ou  des  matières  fécales, 
quand  la  veffie  ou  le  rectum  ont  violemment 
fouffert. 

L'Enclavement  une  fois  formé,  requiert  des 
moyens  dont  la  nature  &  l'application  varie  félon 
l'état  de  l'enfant  &  celui  des  parties  de  la  mère. 
La  méthode  des  Anciens,  en  pareil  cas,  étoit 
très  -  cruelle -,  c'étoit  des  iniirumens  tranchans 
qu'ils  portoient  fur  le  crâne  ,  pour  l'ouvrir  &  le 
vuider-,  des  crochets  qu'ils  fichoient  fur  les  parties 
membraneufe  pour  attirer  la  tête.  Ils  fe  fou- 
cioient  fort  peu  de  conferver  l'enfant ,  pourvu 
que  la  mère  vécût.  La  Motte ,  en  cela  moins 
cruel  que  Mauriceau  ,  attendoit ,  pour  fe  con- 
duire ainfi  ,  que  l'enfant  fût  mort.  Tels  furent 
les  procédés  qu'on  fuivit  jufqu'à  ce  que  Chap- 
man  imagina  le  forceps,  qui  ,  s'il  ne  pare  pas 
à  tous  les  inconvéniens ,  du  moins  en  diminue 
beaucoup  la  fomme.  Néanmoins  ,  malgré  l'effica- 
cité reconnue  de  cet  inftrument ,  quand  il  eft 
bien  dirigé ,  on  eft  étonné  de  rencontrer  dans 
Roëderer,  l'opération  céfarienne   confeillée  en 

Îiareil  cas*,  &  on  l'eft  bien  plus  encore,  en 
ifant  des  obfervations  qui  attellent  qu'on  y  a 
eu  recours  d'une  manière  autant  cruelle  que  peu 
raifonnée.  L'opération  nouvellement  inventée ,  la 
feclion  du  pubis ,  paroîtroit,  fous  tous  les  rapports , 
lui  être  de  beaucoup  préférable  par  les  raifons 
que  nous  développerons  à  l'article  Pubis.  Mais 
quand  les  lignes  annoncent  d'une  manière  afiVz 
certaine  la  mort  de  l'enfant, v  il  ne  faut  plus 
hériter,  il  faut  ouvrir  le  crâné,  le  vuider,  & 
attirer  la  tête  avec  les  crochets.  Voye[  les  articles 
Forceps  ,  Crochet  &  Leviea  ,  pour  lavoir 
la  manœuvre  qu'on  doit  pratiquer  alors. 

Non-feulement  la  tête  peut  s'enclaver  dans 
les  cas  où  elle  fe  préfente  la  première  ;  mais 
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encore  dans  ceux  où  le  tronc  eft  déjà  forti.  Il 
eft  très-ordinaire  alors,  pour  peu  qu'on  dirige 
mal  les  efforts,  &  qu'on  les  réitère  fur  le  tronc, 
que  la  tête  fe  fépare  de  celui-ci  -,  ce  qui  eft  tou- 
jours très  fâcheux.  Ce  feroit  à  tort  qu'on  s'en 
prendroit  alors  à  la  rmuvaife  conformation  du 
baflin  d'un  accident  qui  fouvent  eft  dû  à  l'impé- 
ritie  de  celui  qui  opère.  Mais,  quand  il  a  lieu  , 
quelle  conduite  faut-il  alors  tenir  ?  LuifTer  la 
tête  ,  fur-tout  quand  elle  eft  arrêtée  félon  fa  lon- 
gueur ,  au  détroit  fupérieur ,  feroit  expofer  la 
femme  à  nombre  de  dangers  ,  fur-tout  quand  elle 
a  éié  épuifée  par  les  efforts  qui  ont  prédédé  la 
détroncation.  La  putréfaction  de  la  tête,  qui  offre 
tant  d'eipérance,  eft  toujours  à  redouter,  quelque 
favorables  que  lui  foient  les  obfervations  qu'on 
en  rapporte-,  tout  au  plus  pouiroiton  prendre 
ce  parti  dans  les  cas  où  les  dimenfions  de  la  tête 
feroient  inférieures  à  celle  du  baflin  qu'elle  doit 
traverfer.  Le  plus  fûr  parti  &  en  même-rems  le 
plus  court,  eft  de  fe  fervir  du  forceps,  quand 
la  tête  eft  fiiffifamment  defeendue  pour  lui  don- 
ner prife,  qu'elle  eft  engagée  félon  l'a  longueur, 
&  que  fes  dimenfions  furpaflent  de  peu  celle  des 
détroit?.  Mais  ce  moyen  devient  infuffifant,  quand 
la  tête  eft  au  deftus  du  détroit  ;  la  feule  chofe 
qui  refle  à  faire ,  c'eft  d'ouvrir  le  crâne  pour  le 
vuider,  &  donner  lieu  à  fon  affaiffement j  car 
tous  les  autres  inflrumens,  que  fon  défigne  fous 
le  nom  de  Tire -tête,  font  toujours  inférieurs, 
quelle  que  foit  la  manière  dont  on  les  applique, 
&  la  forme  qu'on  leur  donne.  Voyei  Tire-tête. 
Voici  la  manière  la  plus  convenable  d'opérer. 
On  commencera  d'abord  par  amener  le  fommet 
de  la  tête  dans  une  fimation  tranfverfale ,  en 
fuppofant  qu'elle  fût  flottante  au-deflus  du  dé- 
troit fupérieur,  &  on  la  fixera  dans  cet  état ,  en 
recourbant  les  doigts  au-detTus  de  labafe  ductânej 
on  dirigera  enfuiie  fur  le  trajet  des  futures,  & 
le  long  du  pouce ,  l'inftrumenr  dont  on  fe  fer- 
vira  ,  qui  eft  une  lame  courbe  &  courte  ,  &  dont 
la  pointe  fera  garnie  d'une  petite  boule  de  cire  , 
&  l'on  incifera,  après  l'avoir  plongée, en  pouffant 
alternativement ,  comme  fi  l'on  feioit.  On  retire 
l'infli  ument ,  &  l'on  porte  dans  le  crâne  plusieurs 
doigts  pour  en  extraire  le  cerveau ,  en  même-tems  i 
on  laifira  une  portion  d'os  pour  attirer  à  foi ,  & 
fi  l'on  fent  quelque  réfiftance  ,  on  portera  le  cro- 
chet, qu'on  fixera  fur  la  face,  ou  L'occiput ,  & 
l'on  tirera  deftus. 

Mais  la  fiparation  de  la  tète,  qui  a  lieu  dan? 
le  cas  que  nous  venons  de  confidérer,  peut  éga- 
lement furvenir ,  lorfqu'elle  fort  la  première. 
Quand  le  tronc  &  les  épaules  font  allez  voiu- 
mmeufes ,  ou  mal  difpofées  pour  pouvoir  fortir 
aifément  ,  le  tronc  refle  alors  dans  la  matrke  j 
mais  ce  cas  eft  infiniment  plus  rare  que  le  pré- 
cédent-, &  quand  il  a  lieu,  il  eft  toujours  plus 
facile  de  délivrer  h  mère  ,  foit  en  changeant  la 
direction  des  épaules ,  ou  eo  portant  des  laesqu'om 
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paffe  fous  les  aiffelles,  ou  des  crochets  qu'on  im- 
plante fur  le  haut  de  la  poitrine  ou  fur  le  dos. 
Le  crochet  à  gaîne  de  M.  Levret  femble  régu- 
lièrement propre  pour  ce  cas.  Si  ce  font  les 
épaules  qui  font  arrêtées  au-deflus  du  détroit 
fupérieur ,  il  faudra  chercher  à  dégager  un  des 
bras  de  l'enfant  ;  on  lui  appliquera  des  lacs  fur 
le  poignet,  puis  on  tirera  delfus  pour  attirer  le 
tronc,  pendant  que  de  l'autre  main,  introduite 
dans  le  vagin  ,  on  maintiendra  le  refiant  du  col 
dans  la  direction  de  l'extrémité  qu'on  tire.  Si  l'on 
trouve  quelque  difficulté  à  mettre  ce  procédé  en 
pratique ,  on  retournera  le  tronc  pour  extraire 
l'enfant  par  les  pied*.  Quand  l'obftacle  prévient 
d'un  épanchement  dans  la  poitrine  ou  le  bas- 
ventre ,  la  feule  chofe  qu'il  y  ait  à  faire,  eft 
d'évacuer  les  eaux  ,  foit  en  portant  un  infiniment 
tranchant ,  ou  un  trois-cart  fort  alongé  \  mais, 
eiv  général ,  ces  cas  font  exceffivement  rares.  Le 
pharyngotome  me  paroitroit  ûngulièrement  con- 
venable en  pareil  cas:  on  pourroit,  à  fon  défaut, 
fe  fervir  d'un  couteau  bien  affilé  par  la  pointe  ; 
mais  je  préférerois  encore  les  cifeaux  de  Den- 
rteman.  M.  Levret  confeille  ici  de  déchirer 
avec  les  doigts  les  tégumens.  qui  avoiftnent 
l'anneau  ombilical  ,•  mais  ce  procédé  n'eft  pas 
toujours  facile,  &  il  eft  plus  long  que  la  méthode 
que  nous  confeillons.  Dès  qu'on  a  fait  l'incifion , 
les  eaux  s'écoulent  fouvent  abondamment  ;  mais 
une  précaution  qu'il  faut  avoir  pour  faciliter  leur 
fortie,  c'eft  de  porter  auffi-tôt  deux  doigts  dans 
l'ouverture  qu'on  a  faite,  pour  en  écarter  les  bords , 
Si  une  conformation  monftrueufe  de  i'enfant  en 
eft  la  caufe  ,  on  cherche  à  démembrer  le  tronc,  ce 
dont  on  ne  peut  venir  à  bout  que  par  un  long 
tenu ,  &  avec  beaucoup  de  patience ,  encore  fou- 
rent  ne  réuffir-on  poinr.  (  M.  Pstit-Radel.) 

ENFANT  Fétus.  Dans  les  détails  où  nous 
fommes  entrés  relativement  à  l'accouchement  & 
dans  lefquels  nous  entrerons  encore  dans  les 
autres  Articles,  qui  ont  rapporta  cette  fonction 
intetreffante  ,  nouî  n'avons  rien  dit  fur  ie  vo- 
lume &  le  diamètre  de  l'enfant  par  la  fimple  rai- 
fon  que  des  détails  euffent  alors  trop  compliqué 
la  matière  ;  &  que  leur  expofé  n'eût  point  re- 
pondu à  l'ordre  Lexique  que  comporte  le  plan  de 
cet  Ouvrage.  Majs,  comme  ces  détails  font  effen- 
riels  à  connoître ,  &  que  fans  eux  on  ne  peat 
concevoir  tout  ce  qui  a  été  dit  tant  fur  la  grande 
fonclionrde  l'accouchement  naturel,  que  fur  l'em- 
ploi des  moyens  néceffaires  dans  celui  qui  eft 
contre  nature  ,  nouî  reviendrons  ici  plus  parti- 
culièrement fur  eux.  Laiffant  au  Phylîologifte 
tout  ce  qui  a  trait  au  développement  de  l'enfant, 
à  fa  potition  dans  la  matrice  pendant  les  diffé- 
rens  tems  de  la  geftation ,  aux  accroiffemens 
monftrueuxde  quelques-unes  de  ces  parties  &aux 
dépériffemens  des  autres ,  nous  nous  bornerons 
aux  divifionj  que  les  Accoucheurs  ont  établie*. 
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fur  fa  fnperfîcie,  afin  d'avoir  des  renfeignemeni 
exacts  fur  les  points  qui  peuvent  fe  préfenter  à 
l'orifice  de  la  matrice  lors  de,  l'accouchement. 

Le  volume  comme  la  pefanteur  du  foetus  doivent 
toujours,  dans  l'accouchement,  être  confidérés  re- 
lativement} car,  par  eux-mêmcsjils  ne  peuvent  rien 
dans  cette  fonction  ,  ainfi  qu'il  eft  fuffifamment 
prouvé  d'après  tout  ce  que  nous  avons  déjà  dit 
en  différens  Articles  de  cet  Ouvrage.  Le  volume 
des  Enfans  varie  beaucoup  au  tems  de  leur  via- 
bilité -,  on  doit  en  dire  autant  de  leur  longueur 
&  de  leur  pefanteur  \  mais,  en  prenant  des  termes 
moyens  ,  il  confie  qu'à  l'époque  de  neuf  mois  il 
eft  de  dix-huit  à  vingt  ponces ,  &  les  deux  ex- 
trêmes de  l'eizeà  vingt-deux  ou  vingt-trois  pouces; 
leur  pefanteur  ordinaire  eft  de  fix  à  fept  livres  & 
demie  &  même  huit ,  il  eft  exceffivement  rare 
u'elle  aille  à  douze  \  M.  Baudelocque  dit  cepend- 
ant l'avoir  vu  de  treize.  Quelquefois  néanmoins 
le  poids  des  enfans  à  terme  va  au-deffous  de  fix 
livres,  fouvent  auffi  ce  poids  va  jufqua  huit  & 
neuf  livres  &  même  plus  chez  les  avortons  ;  mais 
on  diftingue  toujours,  en  pareil  cas,  ces  fortes 
d'Enfans  quoique  volumineux ,  de  ceux  à  terme 
par  les  caractères  que  préfenteune  offification  plus 
avancée  dans  les  os  du  crâne  ,  &  par  l'augmen- 
tation contre  nature  de  quelque  parties  qui  font 
caufe  de  l'excès  de  poids.  Les  Accoucheurs  fur 
ce  point  fe  trompent  très-rarement. 

La  tête  de  l'Enfant,  confédérée  à  l'époque  de 
fa  naiflance ,  offre  la  pièce  de  mécanique  la  plus 
merveilleufement  faite  que  l'on  puille  concevoir. 
Les  pièces  qui,  par  la  fuite,  doivent  s'agencer  & 
s'entrefoutenir  de  toute  part ,  pour  réfifter  à  ces 
énormes  fardeaux  que  l'homme  eft  expofé  à  por- 
ter fur  fa  tête  ,  (ont  liées  entr'elles  &  tiennent 
foiblement  aux  moyens  de  membranes  qui  s'éten- 
dent de  l'une  à  l'autre,  &  permettent  ainfi  à  la 
tête  une  très-grande  réduction.  Cette  réduction, 
en  fe  faifam  en  tous  fens ,  excepté  là  où  font 
l'orifice  de  la  matrice  &  la  voie  par  laquelle  l'En- 
fant doit  venir  au  jour,  fait  que  la  tête  fe  prolonge  en 
manière  de  fufeau ,  &  conferve  cette  forme  long* 
tems  même  après  l'aceouchement.  Mais ,  par  la 
manière  dont  chaque  os  chevauche  fur  fon  voi- 
fin ,  &  dont  ceux  qui  font  au-devant ,  &  qui* 
tendent  à  paroître  les  premiers ,  fe  prolongent 
au-dchors,  ce  que  la  tête  perd  en  diamètre  tranf- 
verfal,  elle  le  gagne  dans  le  perpendiculaire;  & 
ainfi  par  une  compenfatiou  juftement  établie,  le  cer- 
veau fe  trouve  à  l'abri  de  toute  compreflîon.  Quet 
fi  par  une  de  ces  caufes  inhérente  à  une  fpécificité 
d'organifme  ,  l'offi fixation  fe  fait  plus  prompte- 
ment  qu'elle  ne  devoit  fe  faire,  la  future  fe  for- 
mant beaucoup  trop  tôt ,  la  tête  offre  plus  de 
réûftance ,  fes  diamètres  deviennent  difproportion- 
nés  avec  ceux  du  baffin ,  &  l'accouchement  de- 
vient plus  difficile  &  fouvent  même  laborieux 
&  quelquefois,  l'Enfant  en  eft  la  victime.  Mais 
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lés  difficultés ,  qui  dérivent  de  cette  difpofition  , 
ne  font  point  les  mômes  dans  tous  les  cas.  Le 
crâne,  chez  certains  Enfans,  peut  s'alonger  de 
fix  à  huit  lignes,  &  plus,  félon  fon  plus  grand 
diamètre ,  fe  réduire  autant  félon  le  diamètre 
tranfverfal ,  non  -  feulement  avec  facilité,  mais 
encore  fans  que  le  cerveau  en  fouffre  ,  pendant 
que  chez  d'autres,  de  moindres  changemens fe- 
ront très  difficiles  à  obtenir  j  ou  fi  on  les  obtient, 
c'eft  toujours  au  rifque  de  l'Enfant. 

La  tête ,  au  moment  de  la  naifîance  ,  n'a  point 
la  figure,  ni  la  forme  qu'elle  aura  par  la  fuite  ; 
elle  eft  ovoïde ,  &  fes  régions  font  peu  féparées 
les  unes  des  autres,-  mais  néanmoins,  pour  éta- 
blir de  l'exaétitude  dans  les  procédés,  nous  clif- 
tinguerons  cinq  régions,  dont  deux  en  forment 
le  fommet  &  la  bafe,  &  les  trois  autres  les  côtés 
&  la  face  ;  deux  extrémités ,  dont  l'une  eft  fu- 
périeure  &  pofiérieure,  c'eft  l'occipital;  l'autre 
inférieure  &  antérieure  ,  c'tft  le  menton,  le  plus 
grand  des  diamètres  de  la  tête  a  cinq  pouces  & 
un  quart  pour  l'ordinaire  :  il  paffe  obliquement 
de  la  fymphife  du  menton  à  l'extrémité  pofié- 
rieure de  la  future  fagittale.  Le  moyen ,  qui  eft 
d'environ  un  pouce  plus  court ,  s'étend  du  milieu 
du  front  au  haut  de  l'occipital.  Le  troifième  tra- 
verfe  la  tête  du  fommet  à  la  bafe  du  crâne;  & 
le  quatrième ,  d'une  protubérance  pariétale  à  l'au- 
tre. La  longueur  de  ce  dernier  eft  allez  conftam- 
ment  de  rrois  pouces  &  quatre  à  fix  lignes.  On 
peut  donner  au  picmier  de  ces  diamètres  le  nom 
d'Oblique;  celui  de  Longitudinal  au  deuxième  ; 
celui  de  Perpendiculaire  au  troifième,  en  réfer- 
vant  celui  de  Tranfverlal  au  quatrième.  La  cir- 
conférence de  la  tête  donne  dans  fon  dévelop- 
pement ,  à-peu-près  treize  pouces  &  demi  à  qua- 
torze pouces ,  &  même  quelquefois  quinze  ;  la 
moindre  eft  de  dix  à  onze.  Celle-ci  paffe  tranf- 
verfalement  fur  le  milieu  du  fommet  &  de  la 
bafe  du  crâne  ,  ainfi  que  fur  les  bofles  pariétales, 
&  la  première  fur  les  deux  fontanelles ,  la  fate , 
le  menton  ,  le  trou  occipital  &  le  tubercule  du 
même  os  ;  en  un  mot,  fur  les  extrémités  du  dia- 
mètre oblique,  &  fur  celles  de  l'un  des  deux  plus 
petits  diamètres.  Voyei  les  Planches. 

La  tête ,  chez  l'enfant ,  outre  les  commence- 
mens  de  futures  qui  s'y  remarquent ,  &  qui  ont 
les  mêmes  dénominations  que  chez  l'adulte ,  offrent 
encore  des  efpaces  membraneux,  qui  font  très- 
effemiels  a  connoître  aux  Accoucheurs  ;  ils 
font  pour  lui  des  fignes  certains  de  la  pofïtion 
de  la  tête ,  &  en  niême-tems  des  voies  par  où  il 
portera  des  inftrumens  tranchans  pour  vuider  le 
crâne  &  diminuer  fon  volume  ,  quand  il  eftbefoin. 
On  en  diftingue  quatre;  favoir,  un  antérieur 
qui  eft  à  l'union  de  la  future  coronale  avec  la 
fagittale  ,  c'eft  le  bregma,  ou  fontanelle  antérieu- 
re :  un  autre  poftérieur,  qui  eft  à  l'endroit  où 
les  futures  fagittales  &  Lmdoides  fe  joignent; 
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l  celui  ci  eft  diftingué  du  premier  par  trois  angles 
qui  le  terminent,  &  qui  font  loin  d'être  suffi 
difiinérs  que  les  quatre  qui  limitent  l'anté- 
rieure. Les  latéraux  s'obfervtnt  à  chaque  extré- 
mité de  la  future  coronale  &  de  la  Izmdoide; 
ces  dernières  font  plus  apparentes ,  plus  fenfibies 
an  tac! ,  &  coniéquemment  ceux  où  il  faut 
appliquer  les  inftrumens  piquans  ou  tranchans 
dans  les  cai  d'accouchemens  laborieux. 

L'articulation  de  la  tête  avec  la  première  ver- 
tèbre, &  les  rnouvemens  que  cewe  articulation 
permet ,  font  encore  un  autre  point  de  vue  fous 
lequel  il  faut  examiner  la  tête,  tes  Anatcmiftea 
rangent  parmi  les  ginglymes  l'aiticulation  de  cette 
partie  avec  le  tronc,  &  l'on  voit,  d'après  ce 
genre  de  jonclion,  que  les  rnouvemens  doivent 
être  bornés  à  deux  fens  diffétens.  Les  rnouve- 
mens compliqués  proviennent  des  petits  rnou- 
vemens combinés  de  toutes  les  vertèbres  du  col. 
Mais  ces  rnouvemens  tels  libres  qu'ils  foient  chez 
le  fœtus,  ont  cependant  des  bornes  qui  méritent 
d'être  connues,  afin  d'éviter  ,  dans  la  pratique 
des  torfions  qui  pourroient  être  funeftes ,  &  c'eft 
malheureufement  ce  à  quoi  la  plupart  des  Sages- 
Femmes  &  même  des  Accoucheurs ,  font  le  moins 
d'attention,  lorfqu'il  s'agit  de  retourner  l'Enfant 
ou  de  l'extraire  de  toute  autre  manière.  La  flé- 
xibilité  de  toutes  les  parties  du  col  eft  telle,  qu'elle 
permet  une  torfion  d'un  quart  de  cercle;  une 
plus  grande  tiraille  les  ligamens,  &  eft  fujette 
à  occafionner  des  accidens. 

Toutes  ces  notions,  qui  paroiflent  de  pure 
théorie  ,  éclairent  fingulièrement  dans  la  prati- 
que, &  fuggèrent  des  procédés  qui  feront  d'autant 
meilleurs,  qu'ils  approche!  ont  de  ceux  que  fuit 
la  Nature  dans  le  plus  grand  nombre  des  cas  ; 
foit  que  l'Enfant  fe  préfente  par  la  tête  ,  ou  qu'il 
offre  les  pieds.  Dans  le  premier  cas,  lorfque 
fout  eft  bien  bien  difpofé,  la  tête  fe  préfente 
diagonalement  à  l'entrée  du  baffin  ,  l'occiput 
derrière  l'une  ou  l'autre  cavité  cotyloïde ,  &  le 
front  devant  l'une  des  fymphifes  lacro-iliaque. 
Elle  doit  defcendre ,  en  offrant  de  plus  en  plus 
la  fontanelle  pofiérieure,  de  manière  que  l'occi- 
put vienne  s'engager  fons  l'arcade  du  pubis  , 
pendant  que  le  front  fe  portera  du  côté  du  facrum. 
Les  épaules  doivent fubir  le  même  déplacement, 
en  paflant  du  détroit  fupérieur  à  l'inférieur, 
parce  que  leur  largeur  eft  plus  grande  que  leur 
petit  diamètre  de  ces  détruits  n'a  d'étendue.  Dans 
les  accouchemens  où  l'Enfant  préfeme  les  pieds, 
les  épaules  &  la  tête  doivent  encore  fe  préfenter 
de  même  aux  ouvertures  du  bafftn  ,  c'eil-à-dire  , 
de  manière  que  leurs  plus  grands  diamètres  foiem 
toujours  dans  1©  même  rapport  avec  ceux  de  cette 
cavité.  Si  la  tête  ,  dans  le  premier  cas ,  doit 
s'engnger  par  fon  extrémité  pofiérieure,  dans  ce 
dernier,  elle  s'engagera  par  le  menton.  Car  cette 
marche,  néceftitée  par  ta  difpofnion  des  parties 
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du  baffin  rapporté  aux  parties  que  l'Enfant  préfente, 
efl  ia  plus  naturelle  &  celle  qui  conféquemment 
efl  la  plus  fuivie. 

Envifageons  actuellement  l'enfant  relativement 
aux  foins  qu'on  doit  lui  donner  immédiatement 
après  fa  nailiance  quand  il  efl  né  fans  accident, 
&  nous  confidérons  enfnite  comment  il  faut  fe 
comporter  dans  les  cas  contraires. 

Comme  tous  les  Enfans  font  couverts  d'un 
enduit  gras  qui  s'oppofe  à  la  tranfpiration  no- 
tamment vers  la  tête,  les  aiffelles,  le  pli  des  aines 
&  les  parties  naturelles,  &  que  cet  enduit  en  fé- 
journant  ,pourroit  enflammer  la  peau,  &  l'exco- 
rier -,  pour  prévenir  cet  accident,  on  frottera  lé- 
gèrement les  parties  qui  en  font  couvertes ,  avec 
une  éponge  fine  imbibée  d'huile,  on  un  linge  cou- 
vett  de  beurre  frais  -,  on  lave  enfuite  l'Enfant  avec 
de  l'eau  tiède  &  un  peu  de  vin  ,  on  le  baigne 
même  ,  fi  on  le  juge  à  propos  &  qu'on  en  eût 
la  facilité..  On  penfe  enfuite  à  l'emmailloter  •,  c'eft- 
à-dire  ,  pour  parler  le  langage  des  Philofophes  à 
mettre  tous  fes  membres  à  la  torture,  &  lui  faire 
déjà  fentir  combien  il  pourra  être  malheureux 
pour  lui  d'exifter.  Le  maillot  efi  une  pratique 
imaginée  çar  des  femmes  defiituées  de  raifon , 
propagée  par  la  routine,  &  continuée  par  l'igno- 
rance qui  n'en  efl  que  plus  obfiinée  à  conferver 
fes  préjuges.  Nous  renvoyons  aux  Philofophes 
de  ces  derniers  tems  &  même  à  ceux  qui  nous 
ont  précédé  de  plufieurs  fiècles ,  pour  les  argu- 
'  mens  contr'elle,  notre  objet  ici  étant  tout  ce  qui 
a  rapport  à  l'opération  manuelle,  &  non  les  dif- 
cuffions  fondées  fur  la  Morale  &  la  Phyfique. 

De  toutes  les  parties  qui  compofent  ce  qu'on 
appelle  vulgairement  le  Maillot  ,  la  plus  effen- 
tielle  efl  le  petit  bandage  qu'on  met  autour  du 
ventre  j  (on  effet  étant  de  foutenir  le  bout  du 
cordon  jufqu'au  moment  de  fa  chûte,  &  de  pré- 
venir que  les  intefiins  ne  s'échappent  par  l'om- 
bilic dans  les  premiers  infians  où  la  ligature 
leur  offrent  peu  de  réfifiance.  Il  confilîe  en  trois 
petites  compreffes  dont  deux  de  la  largeur  de 
plufieurs  pouces  quarrés ,  &  d'une  autre  affez 
longue  pour  faire  le  tour  du  corps  :  on  fait  au 
milieu  de  l'une  des  deux  premières  une  échancrure 
de  manière  qu'eile  foit  à  deux  chefs  ,  ou  enduit, 
dit  l'Auteur  de  l'Art  des  Accouchemens  ,  cette 
comprefie  d'un  peu  de  beurre  aux  environs  de 
l'échancrtire  fur  l'une  &  l'autre  de  fes  faces , 
•  pour  qu'elle  ne  s'attacha  pas  à  l'ombilic  ni  au  cor- 
don, &  qu'on  puifiè  la  changer  eu  befoin  fans  ti- 
railler &  déchirer  les  vaifieaux,  avant  le  moment 
marqué  pour  leur  parfaite  oblitération.  Cette 
comprefie  étant  placée  fur  le  ventre, où  pafle  le 
cordon  dans  l'échancrure  en  le  renverfant  fur 
le  haut  &  vers  le  côté  gauche  ,  &  l'on  croife  les 
deux  chefs  au-deffous ,  de  forte  que  la  peau  du 
ventre  qui  s'avance  fur  le  cordon,  ne  paroifle  pas, 
&  que  l'ombilic  ne  foit  pas  tiraillé.  On  place  la 
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féconde  comprefie  par-d-tfus,  &  l'on  fourîenrle 
tout  avec  la  troifième  dont  on  fait  un  circulaire, 
médiocrement  ferré  autour  du  corps  On  conti- 
nue cette  application  pendalrit  quelques jfemaitoes  j 
quoique  le  cordon  foit  tombé  bien  avant  &  que 
l'ombilic  foit  entièrement  eïcatrifé  le  huitièïrfé  au 
plutard.  C'cft  le  meilleur  moyen  de  prévenir  la 
hernie  ombilicale  à  iaqudle  les  enfans  fort  li  dif- 
polés.  On  vêtit  enfuite  l'enfant  le  plus  Amplement 
poffible&plus  ou  moins  chaudement  félon  Fa  faifoîn 
acluellement  régnante.  On  lui  met  un  petit  béguin 
fur  la  tête  &  un  bonnet ,  un  fichu  au  co! ,  une 
petite  chemife ,  puis  une  camifole  ou  braffière, 
&  fur  le  refle  du  corps  depuis  ie  deffous  des 
abeilles  jufqu'aux  pieds,  on  lange  de  toile  &  une 
autre  de  fntaine  ou  de  laine  j  on  relève  ce  qui 
dépaffe  les  pieds  au-devant  des  jambes ,  &  l  on 
aOujettit  le  tout  avec  des  épingles  &  non  avec 
des  bandes.  On  change  les  langes  toutes  les  fois 
qu'ils  font  gâtés ,  &  avant  d'en  remettre\d'autres , 
on  lave  les  feffes  &  les  parties  naturelles  avec 
de  l'eau  tiède  pour  remédier  aux  rougeurs  & 
excoriations  que  le  féjour  des  urines  ou  des  ma^ 
tières  fécales  auroit  pu  occafionner ,  &  qui  font 
fi  fouvent  caufe  des    cris  qui   troublent  le 
fommeil  de  la   mère  ou  des  nourrices.  On 
couche  enfuite  l'enfant  dans  un  petit  berceau  ou 
à  côté  de  la  mère  ,  en  mettant  dans  ce  dernier 
cas  un  couffin  entr'eito  &  lui ,  crainte  que  pen- 
dant le  fommeil  elle  ne  tombe  fur  lui.  Quand 
on  préfère  le  berceau,  ce  jji  en  le  meilleur 
parti ,  il  faut  l'y'  difpofer  de  manière  qu'il  foit 
couché  en  face  de  la  lumière ,  pour  lui  éviter  le 
ftrabifme.  Quoique  l'enfant  puiffe  fe  paffer  de 
nourriture  le  premier  jour ,  il  convient  néan- 
moins de  lui  faire  avaler  de  tems  en  tems  quel- 
ques cui!lerées  d'eau  fucrée  ou  miellée  pour  dé- 

! tremper  le  méconinm  qui  féjourne  dans  les  gros 
intefiins  &  faciliter  fa  fortie.  S'il  ne  rend  rien , 
qu'il  ait  quelques  coliques  annoncées  par  fes  cris  > 
on  lui  donne^nne  once  de  fyrop  de  chicorée  avec 
égale  quantité  d'huile  d'amandes  douces, pour  ex- 
citer une  évacuation  fi  néetffaire.  Si  l'apparence 
de  l'enfant  étoit  jaunâtre  &  qu'on  crût  devoir 
attribuer  cette  couleur  à  une  réfirfion  de  la  bile, 
après  cette  première  purgation,  on  continueroit 
l'ufage  du  firop,  mais  à  plus  petite  dofe  &  délayé 
avec  beaucoup  de  petit-lait. 

La  nourriture  la  plus  faine  &  la  plus  conve- 
nable au  nouveau  né  efl  fans  contredit  le  lait 
de  fa  mère,  voyez  ce  que  j'ai  dit ,  à  ce  fujet ,  dans 
mon  EjJ'aifur  le  lait  confédéré  mtdicinalement  fous 
fes  différais  afpeiïs.  Le  coloftrum  ou  le  premier 
lait  qui  fort  du  mamelon  étant  beaucoup  plus 
féreux& conféquemment  plus  laxatif  que  celui  qui 
viendra  parla  fuite,di(penfede  l'emploi  des  purga- 
tifs que  nous  venons  de  recommander-,  mais  il  faut 
que  l'Enfant  le  prenne  en  fuffifante  quantité  pour 
qu'il  en  retire  quelqu'avantagc.  Quand  le  lait  ne 

vient 
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Vient  point  aux  mammelles ,  on  eft  obligé  de  re- 
courir à  une  nounice  étrangère  j  en  attendant, 
on  nourrit  l'Enfant  avec  le  lait  de  vache  affoiblie 
d'un  tiers  d'eau  d'orge  ou  d'eau  commune.  On  lui 
donne  le  lait  quand  fes  cris  indiquent  le  befoin 
qu'il  en  a.  Nous  renvoyons  pour  de  plus  grands 
détails  à  l'Ouç-nge  que  nous  venons  de  citer. 

Quand  1  EnfaV.  naît  dans  un  état  morbitique, 
il  faut  fe  comporter  tout  autrement  que  nous 
venons  de  le  dire.  S'il  paroit  être  dans  un  état 
d'apoplexie  ,  on  coupe  prompîtmtnt  le  cordon 
&  on  laiffe  dégorger  fuffifammenr  de  farg  pour 
rétablir  l'équilibre  dans  les  vaifleaux  du  cerveau. 
Mais  quelquefois  les  forces  vitales  font  dans  un 
tel  état  de  proftration  ,  qu'à  peine  la  feebon 
fournit  quelque*  gouttes  de  fang,-  ce  qui  ne  fauroit 
fuffire  pour  affluer  les  jours  de  l'Enfant.  11  faut 
alors  en  exprimer  davantage  en  preffant  molle- 
ment &  alternativement  le  ventre;  on  plonge  le 
corps  à  la  hauteur  des  aiffelles  dans  un  bain  plus 
que  tiède.  On  réveille,  par  ce  mo\en,  I  action  du 
cœur  ,  &  tellement  que  les  pulfations  du  cordon 
ne  tardent  point  à  fe  faire  fentir,  &  alors  le  fang 
commence  à  fortir  par  jet.  «  Nous  avons  obfervé 
tous  ces  effets ,  dit  M.  Bmdelocque  ,  fur  des  En- 
fans  qui  étoient  nés  dans  l'afphyxie  la  plus  corn- 
plette  &  qu'on  avoit  déjà  abandonnés  comme 
morts,rtprès  quelques  inftans  de  foins  infructueux  ; 
l'un  d'eux  ne  donnoit  encore  une  demi  -  heure 
après  fa  naiffance  ,  que  des  fignes  de  vie  très- 
incertains  &  n'enmanifcfta  de  pofirifs  qu'après  plus 
d'une  heure.  »»  Pendant  que  l'Enfant  eft  dans  le 
bain  on  retire  de  fa  bouche  les  glaires  qui  la  rem- 
pliffent,  &  on  y  fouffle  de  l'air  pris  de  l'armof- 
phère  &  non  celui  déjà  refpiré.  Pour  réuflir  dans 
cette  opérât  on,  on  fe  fert  d'une  longue  canule 
de  gomme  élafticiue  ou  un  tuyau  quelconque 
fl.xiblc  qu'on  pouffe  jufque  dans  l'arrière-bouche, 
&l'on  introduit  dans  fon  pavillon,  la  tuyère  d  un 
foufflet  ordinaire  dont  on  fait ,  à  différentes  re- 
prifes,  agir  les  panneaux,  en  même-tems  qu'on 
preffe  les  narines  entre  les  doigts.  On  agira  dif- 
férement  fi  l'afphyxie  eft  dûe  au  trop  long  féjour 
de  la  tête  au  paffage  ,  &  que  celle-ci  y  ait 
éprouvé  une  forte  &  longue  compreffion.  La  fen- 
fibilité  dans  ces  cas  eft  entièrement  anéantie,  & 
tout  le  fyftème  des  nerfs  eft  dans  un  état  de 
ftupeur  dont  il  eft  diftkile  de  le  débarraffer.  On 
aura  ici  recours  aux  flimulans  comme  nous  l'a- 
vons dit  dans  un  Ouvrage  publié  en  1789(1), 
tels  que  l'alkali  volatil  ou  le  vinaigre  radical. 
On  portera  dans  les  narines  un  papier  roulé  &. 
imbibé  de  l'une  de  ces  liqueurs,  on  lui  frottera 
les  tempes  avec  l'eau  de  méliffe  fpiritueufe ,  on 
évitera  de  lui  laiffer  couler  du  fang  par  le  cordon. 
On  lui  foufBera  de  l'air  chaud  dans  l'anus  moyen- 


(  I  )  Nouvel  Avis  au  Peuple  ,  ou  Tnftruftion  fur  certaines 
maladies  qui  demandent  les  prompts  fecov.rs  ,  Sec.  A  Paris, 
■chez  Bryant. 
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j  nant  un  tûyau  de  plume  ,  on  lui  frottera  le  corps 
j  &  la  plante  des  pieds  avec  une  broffe  légère, 
}  &  fi  l'on  eft  affez  heureux  pour  voir  s'établir  la 
j  refpiration,  on  lui  fera  avaler  une  cuillerée  de 
j  vin  lucré  ou  un  peu  d'eau  de  canelle  fpiritueufe» 
On  tentera  tous  ces  procédés  près  d'un  feu  clair, 
afin  que  fa  chaleur  puiffe  en  féconder  l'effica- 
cité :  voyez  pour  de  plus  grands  détails  l'Ouvrage 
j  que  nous  venons  de  citer. 

il  eft  une  erreur  fur  laquelle  nom  devons  in- 
fijfter  ici  j  on  penfe  que  ,  dans  la  foiblcffe  dont  il 
s'agit,  il  convient  de  ne  point  couper  le  cordon 
à  l'enfant ,  afin  que  le  fang  de  la  mère  pnffant  à 
lui  j  puiffe  le  revivifier.  Cette  erreur  pt-Ht  deve- 
nir mortelle  à  bien  des  Enfans  fi  elle  étoir  pro- 
pagée, car  en  le  privant  des  foins  plus  efficaces 
qu'on  pourroit  lui  donner  dans  l'attente  d'une 
rédintegraiion  de  la  circulation  que  fa  com- 
munication prétendue  avec  la  mère  ne  fauroit 
lui  procurer,  les  fucs  fe  congèlent,  &.  devien- 
nent inhabi.es  à  circuler. 

11  eft  afftz  ordinaire  dans  les  cas  de  ce  der- 
nier genre ,  fôît  à  caufe  du  peu  de  largeur  des 
détroits  ou  de  la  réfiftance  que  les  parties  molles 
ont  offertes ,  que  les  Enfans  apportent  au  fornmet 
de  la  rête,  &  le  plus  fou  vent  un  peu  en  arrière, 
une  tumeur  plus  ou  moins  volumineufe  &  comme 
pâteufe,  le  crâne  même  femble  êrre  plus  alongé  , 
ou  bien  a  éprouvé  d'autres  changemens  qui  lui 
donne  de  la  difformité,  les  os  font  déprimés  en 
certains  endroirs,  fouvent  même  fracturés  avec 
enfoncement.  <t  Quand  la  tumeur  du  cuir  che- 
velu n'eft  Amplement  qu'œdémateufe  >  obferve 
M.  Baudelocque  ,  elle  fe  diflîpe  très-aifément  , 
&  ,  en  peu  de  tems ,  il  fuffit  de  l'étuver  plufîeurs 
fois  avec  du  vin,  de  l'eau  marinée ,  ou  une in- 
fufion  vulnéraire.  Cette  tumeur  fe  réfont  plus 
difficilement  iorfqu'elle  eft  fanguine,  &  fur-tout 
quand  le  fang  eft  épanché  fous  le  péricrâne  ou 
fous  les  tégum-ns ,  &  qu'il  s'y  eft  coagulé  ;  on  eft 
obligé  d'ouvrir  cette  efpèce  de  tumeur.  Si  les 
fuites  en  font  Amples  quand  le  fang  n'eft  épanché 
que  fous  les  tégument  communs ,  il  n'en  eft  pas 
toujours  de  même  lorfque  ces  tumeurs  ont  leur 
fiégefur  le  crâne  même,  &  que  les  os  fe  trouvent 
à  nud  après  l'incition;  ce  es  eft  le  plus  ordi- 
naire. »  Quand  les  os  font  fracturés  avec  dé- 
preffion  ,  il  faut  relever  les  os  avec  le  bout  d'un 
élévatoire  -,  on  eft  quelquefois  obligé  à  faire  des 
incifîons.  Nous  renvoyons  à  leur  article  refpec- 
tif  tout  ce  qui  a  trait  aux  vices  de  conformation 
dont  l'Enfant  peut  être  attaqué,  pour  abréger 
fur  un  article   peut  -  être  un  peu  trop  long. 

^  P £  T X  T~  R  ADE X.  ) 

ENFONCEMENT ,  ENFONÇURE.  Termes 
qui  répondent  à  l'engii'oma  &  à  l'cciùefma.  Voye\ 
les  articles  Enoisoma  ,  &  Dépression, 
!  {M.  Pftit-Radel.) 

;  ENGELURE.  Gonflement  douloureux ,  fou- 
!  vent  ..cc.'iii[.a|né  d'utahaîion  ,  Qui  iw  vient  tîauj 
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quelqu'une  des  extrémités  du  corps  ;  en  confé- 
quence du  froid ,  ou  peut-être  qui  eft  déterminé 
par  l'influence  fucceffive  d'une  température  de 
f'atmofphère  alternativement  chaude  &  froide. 
Dans  les  pays  très-froids ,  l'intempérie  de  l'air 
caufe  fouvent  la  congélation  &  la  mort  des  par- 
ties  qui  y  font  le  plus  expofées-,  les  engelures 
proprement  dites  font  plus  fréquentes  dans  les 
climats  tempérés.  Les  enfans  délicats,  les  per- 
fonnes  âgées  font  plus  fu  jettes  à  cette  incommo- 
dité que  les  adultes  &  les  fujets  robuftes.  On 
obferve  que  les  engelures  font  particulièrement 
fâcheufes  chez  les  individus  d'un  tempérament 
fcrophuleux.  Voye i  Ecrouelles. 

Quoique  cette  maladie ,  qui  eft  très-commune  , 
foit  rarement  regardée  comme  affez  impor- 
tante pour  être  l'objet  d'un  traitement  chirurgical , 
on  a  tort  de  ne  pas  y  apporter  plus  d'attention 
qu'on  ne  fait  ordinairement ,  puifque ,  dans  bien 
des  cas,  elle  fait  un  tort  réel  aux  parties  qui  en 
font  le  liège  }  d'ailleurs  elle  ne  fe  guérit  que  très- 
lentement,  &  les  perfonnes,  qui  en  ont  une  fois 
été  atteintes,  font  plus  que  d'autres,  fujerres  à 
en  éprouver  des  retours  les  hivers  fuivans.  Nous 
croyons  en  conféquence  qu'il  ne  fera  pas  hors  de 
propos  d'entrer  d.ins  quelques  détails  fur  fa  na- 
ture ,  &  fur  les  effets  que  produit  le  froid  dans 
le  corps  humain. 

En  recherchant  quels  font  les  effets  du  froid 
îorfqu'il  caufe  quelque  dérangement  dans  le  corps 
vivant,  nous  ne  pouvons  point  raifonner  d'après 
fa  manière  d'agir  fur  les  fubflances  inanimées.  Le 
principal  changement  qui  réfulte  de  fon  influence 
fur  ces  dernières  eft  le  gel  ;  mais  une  partie  vi- 
vante ne  fauroit  fe  geler  fans  avoir  auparavant 
perdu  fa  vitalité  ,  &  alors  elle  ceffe  par-là  même 
de  pouvoir  être  le  fiège  d'aucune  maladie* 

Les  effets  du  froid  fur  le  corps  font  d'autant 
plus  grands  &  plus  fenfibles  ,  qu'il  fe  fait  une 
îranfition  plus  foudaine  d*nn  certain  degré  de 
chaleur  à  un  grand  froid.  Et  même,  dans  les 
pays  feptentrionaux  où  l'on  peur  fupporter,  fans 
inconvénient,  un  degré  eonfidérable  de  froid  fou- 
îenu  ,  une  foudaine  augmentation  de  Ion  inten- 
ilté  ,  fur-  toiit  lorfqu'elle  eft  accompagnée  de  vent , 
occafionne  fréquemment  des  affeélions  gangre- 
neufes  &  des  moits  fubites. 

La  chaleur  naturelle  du  corps  humain  eft  d'en- 
viron trente  degrés  du  thermomètre  de  Réaumur , 
&  elle  fe  maintient  au  même  point  par  les  feules 
forces  de  l'économie  animale  ,  malgré  tous  les 
ehangemens  de  la  tempérnture  de  l'air  ;  &  tant 
que  le  principe  vital  conferve  fa  vigueur  &  fon 
activité,  elle  n'éprouve  aucune  diminution ,  quel 
que  foit  le  froid  de  l'atmofphère  5  mais  fi  ce  froid 
étant  excefiïf ,  l'on  demeure  trop  long-tems  ex- 
pofé  à  fon  influence ,  les  parties  qui  y  font  fou- 
miles  le  plus  immédiatement  commenceront  à 
éprouver  une  altération  dans  leurs  fondions  vi- 
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taies  ,  les  facultés  fenfitive  &  motrice  s'affbiblî- 
ront ,  &  dès-lors  il  y  aura  une  diminution  contre 
nature  de  la  chaleur  animale. 

Voici  comment  fe  préfentent  en  général  les 
effets  du  froid  fur  le  corps  vivant.  L'épiderme  fe 
deffèche  ,  fe  ride  &  fe  gerce  ,  les  gerçures  s'é- 
tendent même  quelquefois  jufqn'à  la  peau.  La 
fenfibilité  eft  plus  ou  moins  diminuée  ,  la  circu- 
lation du  fang  languit  particulièrement  dans  les 
petits  vaiffeaux  ;  la  tranfpiration  infenfible  de- 
vient moins  abondante  ;  la  chaleur  diminue  beau- 
coup i  la  furface  du  corps  :  la  refpiration  de- 
vient fouvent  difficile  ou  laborieufe  ;  le  ton  des 
fibres  motrices  diminue  ,  &  l'on  éprouve  une 
foibleffe  qui  n'eft  pas  naturelle.  Et  lorfque  les 
parties  ont  perdu,  jufqu'à  un  certain  point,  leur 
ton  &  leur  fenfibilité  ,  fi  elles  demeurent  encore 
quelque  tems  expofées  à  un  grand  degré  de  froid, 
elles  perdent  tout-à-fait  leur  foupleffe ,  devien- 
nent livides ,  &  le  principe  vital  s'y  éteint  en- 
tièrement. 

La  rigidité  que  produit  le  froid  dans  les  par» 
ties  qui  en  font  affectées  n'a  rien  de  commun  avec 
cette  contraéliliré  des  fibres  mufculaires  qu'on 
appelle  Ton  -,  ou  force  tonique  ,  qualité  que  le 
froid  peut  augmenter  par  une  action  indirecte  y 
mais  qu'il  tend  réellement  à  affaiblir  &  à  détruire 
dans  les  parties  long-tems  foumifes  à  fon  in- 
fluence. L'on  peut  dire  que  le  froid  de  Tatmof» 
phère  augmente  la  force  du  fyftême ,  &  le  ton  des 
fibres  ,  dans  les  tempéramens  robufles  &  athlé- 
tiques qui  peuvent  facilement  en  foutenir  l'irrH 
preflîon  ,  même  pendant  long-tems  ,  fans  en 
fonffrir  dans  leurs  fonctions >  foit  en  conféquence 
de  l'habitude  qu'ils  en  ont  contractée ,  foit  en 
vertu  d'un  exercice  foutenu.  Une  application 
pafTagère  du  même  agent ,  répétée  dans  certaines 
limites  ,  comme  dans  l'ufage  du  bain  froid  j, 
tendra  pareillement  à  fortifier  le  corps  des  per- 
fonnes naturellement  foibles,  ou  dont  les  forces 
ont  été  épuifées  par  des  maladies  ,•  mais  ce  ne. 
font  là  que  des  effets  fecondaires ,  opérés  par  la 
réaction  du  principe  vital. 

La  température  de  Pair  la  plus  agréable  fé 
trouve  dans  un  degré  moyen  entre  la  chaleur 
naturelle  du  corps  &  la  congélation.  Mais,  lors- 
qu'une partie  vivante  a  été  extrêmement  réfroi- 
die ,  û  elle  fe  trouve  tout-à-coup  expofée  à  ce 
degré  de  chaleur,  qui  ne  paroîtroit  qu'agréable 
dans  l'état  de  famé  ,  il  pourra  en  réfulter  un  effet 
aufiï  funefte  que  celui  de  la  congélation  abfolue. 
Dans  ce  dernier  cas,  la  mort  de  la  partie  affectée 
fera  la  conféquence  d'une  ceffation  complette 
d'action  dans  fes  organes  j  dans  l'autre  au  con- 
traire elle  fera  occasionnée  par  une  exertion  da 
mouvement  dont  cette  partie  eft  encore  fufeep- 
tible  ,  trop  vive  pour  l'état  de  foibleffe  auquel 
le  froid  l'a  réduite. 

Quant  à  la  production  des  Engelures  i  yokl 
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Quelle  eft  à-peu-près  la  marche  ries  fymptômes. 
La  peau  de  la  panie  affectée  contracte  d'abord 
de  la  pâleur,  à  laquelle  fuccède  affez  prompte- 
ment  une  rougeur  plus  ou  moins  vive,  accom- 
pagnée d'une  dém.ingeaifon  défagréable,  &  quel- 
quefois de  douleur  ;  cette  rougeur  tire  enfuite 
fur  le  pourpre;  au  bout  de  quelque  tems  l'épi- 
derme  fe  fépare  après  s'être  élevée  en  petites 
cloches  pleine  de  férofité.  Lorfque  l'épidetme 
s'efi  détachée  ,  il  fe  forme  un  ulcère  douloureux, 
de  mauvaile  apparence  ,  d'une  figure  irrégulière 
&  difficile  à  guérir.  Tels  font  en  général  les 
fymptômes  de- cette  maladie-,  mais,  comme  elle 
varie  quant  à  fon  apparence  extérieure  &  à  fes 
prog'ès  chez  différens  individus,  nous  endiftin- 
guerons  deux  efpèces  que  nous  défignerons  par  les 
noms  d'Engelure  (impie  &  d'Engelure  ulcérée. 

L'Engelure  f.mple  eft  caraètérifée  par  la  rou- 
geur de  la  partie ,  la  démangeaiion  &  le  picote- 
ment qui  fe  font  apperceroir,  fur- tout  lorfqu'on 
s'expofe  tour-à-coup  à  un  certain  degré  de  cha- 
leur ,  les  environs  de  l'Engelure  deviennent  plus 
ou  moins  œdémateux  ,  &  fouvent  livides  à  une 
grande  diftance.  Cette  efpèce  peut  demeurer 
à -peu -près  dans  le  même  état  pendant  tout 
l'hiver  -,  elle  fe  diffipe  enfuite  peu-à-peu,  à  me- 
fure  qu'on  avance  vers  l'Eté 

L'Engeîure  ulcérée  eft  précédée  ordinairement 
par  l'Engelure  lîmple ,  fur  laquelle  fe  forment 
des  cloches ,  ou  dont  l'épi  derme  fe  détache  pure- 
ment &  Amplement.  Dans  les  parties  qui  s'en 
trouvent  ainfi  dépouillées ,  il  fe  manifefte  un  ul- 
cère douloureux, fale ,  de  forme  irrégulière,  qui 
s'étend  beaucoup  lorfqu'on  le  néglige ,  quelque- 
fois même  il  creufe  jufques  aux  tendons,  ou  met 
à  découvert  la  furface  des  os.  Cette  efpèce  d'ul- 
cère reffetnble  beaucoup  à  ceux  qu'on  obferve 
fur  les  extrémités  inférieures  des  fujets  cachec- 
tiques &  de  ceux  chez  qui  la  circulation  du 
fang  dans  les  vaifteaux  de  la  furface  eft  extrê- 
mement lente.  Dans  les  hivers  rigoureux,  il  n'eft 
pas  rare  de  voir  une  mortification  complette  de 
quelqu'une  des  extrémités  ou  de  plulieurs ,  en 
conféquence  du  froid  ,  &  déterminée  le  plus 
fouvent  par  une  application  imprudente  de  cha- 
leur-fur  les  membres  qui  n'étoient  encore  qu'en- 
gourdis. Quelquefois,  chez  des  individus  parti- 
culièrement où  le  principe  vital  n'a  pas  be:.ucoup 
d'énergie  ,  l'application  long-temps  continuée 
d'un  froid  même  peu  inférieur  à  celui  de  la  glace, 
fur  quelque  partie  fuffit  pour  y  occafionner  la 
gangrène. 

Il  eft  plus  aifé  de  prévenir  la  formation  des 
Engelures  que  de  les  guérir  ,  &  l'on  doit  en  con- 
féquence ne  négliger  aucune  des  précautions  qui 
peuvent  tendre  a  ce  but,  chez  les  perfonnes  fur- 
tout  qui  en  ont  déjà  fouffert.  Ces  moyens  font, 
i.°  de  garantir  du  froid  les  extrémités  par  des 
gants  ,  des  chauffons,  &c.  2.°?D'éviter  avec  foin 
toute  tranfition  foudaine  du  froid  à  la  chaleur, 
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particulièrement  à  celle  du  feu.  De  donner 
du  ton  &  de  l'acliviré  aux  vaifteaux  de  la  furface 
du  corps  par  un  exercice  foutenu,  par  des  fric- 
tions &  par  l'ufage  du  bain  froid  aux  approches 
de  l'hiver. 

Lorfque  les  Engelures  commencent  à  fe  mani- 
fefter  on  peut  ,  en  général ,  les  diflïper  p2r  les 
moyens  que  nous  avons  indiqués  pour  les  pré- 
venir. On  fe  trouve  bien  d'enduire  les  parties 
affeclécs  d'efprit  de  térébenthine.ou  d'efprit-de-vin 
camphré,  &  de  les  tenir  conftamment  couvertes 
de  ompreffes  imbibées  de  quelqu'une  de  ces 
liqueurs.  On  emploie  auffi  de  la  même  manière 
le  vinaigre  concentré,  l'efprit  de  fel  affoibli  avec 
de  l'eau  ,  &  d'autres  ftimulans  ;  les  applications 
de  ce  genre  réuffiffent  fouvent  à  difliper  ces  gon- 
flemens ,  en  affez  peu  de  tems ,  ii  l'on  en  fait 
ufage  de  bonne  heure.  On  a  recommandé  auffi 
comme  un  remède  très-efficace  ,  l'expoiition  de  la 
partie  à  une  chaleur  auffi  forte  qu'il  eft  poffible 
delà  foutenir  -,  mais ,  quoique  ce  moyen  puiffe 
être  employé  avec  fuccès,  il  eft  trop  douloureux 
pour  pouvoir  être  généralement  adopté. 

Lorfque  les  Engelures  viennent  à  s'ulcérer, 
on  eft  affez  généralement  dans  l'ufage  d'y  mettre 
des  citaplafmes  &  des  onguens  émolliens.  Les 
caiaplafmes  peuvent  le  premier  jour  avoir  l'a- 
vantage de  nettoyer  les  ulcères,  &  de  déterminer 
la  formation  d'un  bon  pus  ;  mais  il  ne  faut  pas 
les  continuer  long-tems.  Il  ne  faut  pas  non  plus 
fe  fervir  beaucoup  d'orguens  émolliens  ,  parce 
que  toutes  les  applications  relâchantes  font  fujettes 
à  favorifer  la  formation  d'excroiffances  fongueufes 
qu'on  a  quelquefois  bien  de  la  peine  à  détruire. 
L'application  de  la  pierre  infernale  fur  les  bords 
de  la  plaie  ,  &  celle  du  précipité  rouge  mêlé  en 
proportion  confidérable  avec  un  fimple  digeflif 
fur  la  furface  de  l'ulcère,  font  les  plus  fur?  moyens 
de  prévenir  cet  accident.  L'emplâtre  diachylon 
fimple  étendu  fur  de  la  peau  ,  eft  ce  que  l'on 
peut  employer  de  plus  convenable  pour  garan- 
tir ces  fortes  de  plaies  de  l'impreffîon  de  l'air. 

Lorfque  quelque  partie  fe  trouve  affectée  par 
le  froid  ,  de  manière  à  faire  craindre  la  forma- 
tion de  la  gangrène,  le  plus  fùr  moyen  de  la 
prévenir  eft  de  rappeller  la  chaleur  dans  les 
membres  engourdis,  de  la  manière  la  plus  lente  \ 
pour  cet  effet ,  bien  loin  d'amener  le  malade 
auprès  du  feu  ,  comme  on  ne  le  fait  que  trop  fou- 
vent, il  faut  au  contraire  le  tenir  dans  un  endroit- 
froid  ,  même  au  degré  de  la  congélation;  il  faut 
couvrir  fes  mains  Si  fes  pieds  de  neige  ,  ou  fi 
l'on  ne  peut  pas  s'en  procurer  ,  il  faut  les  tremper, 
dans  l'eau  la  plus  froide  qu'on  pnifft  trouver. 
Au  bout  de  quelque  tems  ,  on  y  fubftituera  de 
l'eau  un  peu  moins  froide  ,  &  ainfi  par  degrés 
on  l'amènera  a  une  chaleur  qui  fe  rapproche 
davantage  de  celle  du  corps  dam  l'état  de  fanté. 
Lorfque  les  membres  gelés  commenceront  à  fe 
*  rapprochet  de  l'état  naturel ,  de^  friélions  faites 
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avec  du  fel  pourront  être  utiles  on  fera  bien 
aufiî  de  les  fomenter  avec  du  vin  chaud. 

Il  faut ,  Iorfqu'il  fe  préfente  un  cas  de  cette 
nature  ,  fe  défier  des  cordiaux  ,  &  ne  les  adrni- 
niflrer  d'abord  qu'avec  beaucoup  de  circonfpec- 
iion  -,  leur  exhibition  trop  précipitée  pourroit 
nuire  autant  que  la  trop  prompte  application  de 
la  chaleur  actuelle;  mais  ils  feront  utiles  fi  on  les 
adminiftre  lorfque  les  parties  affectées  auront 
commencé  à  reprendre  un  peu  de  chaleur  &  de 
mouvement. 

Lorfqu'un  membre,ou  une  portion  d'un  membre 
fe  tiouve  actuellement  dans  un  état  de  gangrène, 
en  conféquence  de  l'action  du  froid  ,  le  traite- 
ment ne  diffère  point  de  celui  qui  convient  dans 
les  autres  cas  de  la  même  nature.  Voye\  Gan- 
grène. 

E  N  Gï  S  O  M  A.  HyyfaifAtt.  Engifoma.  Genre  de 
fracture  du  crâne,  dans  laquelle  une  grande  por- 
tion d'os  s'avance  intérieurement  fur  la  dure-mère, 
pendant  que  l'autre  extrémité  s'élève  au-dehors 
avec  une  obliquité  plus  ou  moins  grande.  L'En- 
gifoma  diffère  de  l'ecpiefma ,  en  ce  qu'ici  il  y 
a  comminution,  au  lieu  que  dans  l'Engifoma, 
il  n'y  a  qu'une  ou  deux  pièces  de  détachées. 
Voyei  l'article  Dépression.  Dans  tous  les  cas 
de  ce  genre ,  il  faut  tirer  adroitement  la  pièce 
d'os  qui  s'eft  fourrée  fous  le  crâne-,  &  fi  l'on  fent 
«ne  très-grande  réfiflance,  qu'il  y  ait  même  du 
rifque  de  déchirer  la  dure-mère,  il  faut  recourir 
au  trépan,  &  le  multiplier,  fi  le  befoin  le  de- 
mande, &  chercher  enfuite  à  enlever  la  portion 
d'os  qui  fait  l'embatrure.  (M.  Petit-Radel.) 

ENGORGEMENT.  Obftruction  ,  gêne  dans 
la  circulation  des  petits  vaifleaux ,  vulgairement 
attribuée  à  des  fluides  trop  épais  pour  y  pafler 
librement.  On  appelle  en  Chirurgie  engorgement 
inflammatoire,  le  gonflement  qui  a  lieu  dans  une 
partie  enflammée.  Voye\  Inflammation. 

ENKYSTE.  De  „,  dedans,  &  de  mtm  un 
fac  ,  une  ve/fie  ) ,  ce  qui  eft  renfermé  dans  un 
kyfte  ,  c  dî-à-dire,  dans  une  membrane  en  forme 
de  poche.  On  appelle  tumeurs  enkyftées ,  abcès 
enkyftéi  ,  des  tumeurs  &  des  abcès  qui  font  en- 
veloppés d'une  membrane  tels  que  l'athérome, 
ie  méliceris ,  l'empyème. 

La  membrane,  qui  fait  cette  poche,  n'eft  pas 
nouvellement  formée  dans  la  partie  ,  elle  eft  pro- 
duite généralement  par  une  portion  du  tiflu  cel- 
lulaire qui  fépare  les  unes  des  autres  toutes  les 
parties  du  corps ,  &  qui  en  eft  le  lien.  S'il  fe 
fait  un  amas  contre  nature  d'une  humeur  quel- 
conque dans  une  de  ces  cellules,  par  fon  accroif- 
ftmeni ,  il  en  étendra  les  parois ,  &  les  collera 
aux  parois  des  cellules  circonvoifines  qu'il  obli- 
térera. C'eft  ainfi  que  commence  le  Kyfte-,  tou- 
jours formé  par  la  cohérence  de  plufieurs  feuil- 
lets de  la  membrane  cellulaire  ,  il  s'épaiflît  par 
ia  réunion  d'un  plus  grand  nombre  de  feuillets, 
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àmefure  que  la  tumeur. augmente.  Voyt\  Tu- 
meurs ENKYSTÉES. 

On  donne  aulfi  le  nom  d'Enkyftées  à  des  col- 
lections de  pus,  ou  d'autres  fluides,  dans  des  cavi 
tés  naturelles  formées  par  des  membranes  telles 
font  l'aneurifme  vrai ,  la  cyftocéle  biliaire,  l'em- 
pyème. Voyei  ces  difïérens  mots. 

On  a  parlé  de  pierres  enkyftées  dans  la  veflie. 
Voyei  à  l'article  Pierre  ce  que  l'on  doit  pen- 
fer  de  ces  apparences. 

ENTAMURE.  aw^j.  Refeaio.  Solution  de 
continuité  qu'on  fait  de  defièin  prémédité  avec 
un  infirument  tranchant  tant  fur  les  parties  molles 
que  fur  les  parties  dures.  Les  Auteurs  claffiques 
ont  diftingué  cinq  manières  de  faire  une  enra- 
mure  fur  ces  dernières  •,  favoir  ,  en  les  trouant , 
les  trépanant ,  les  raclant ,  les  feiant  &  les  cou- 
pant. On  troue  avec  le  perforatif  ,  l'on  trépane 
avec  une  efpèce  de  feie  ronde  qui  eft  la  tréphine 
ou  le  trépan.  On  racle  avec  la  rugine  pour  em- 
porter une  carie  fuperficielle  &  rendre  les  re- 
mèdes qu'on  applique,  plus  faciles  à  pénétrer.  On 
feie  les  os  des  membres  qu'on  veut  emporter.  On 
lime  les  dents  pour  les  féparer,  les  rendre  égales 
&  en  emporter  la  carie.  On  coupe  avec  les  tenailles 
incifives  les  failles  des  os  qui  pourroient  piquer 
les  parties  voifines.  On  coupe  les  os  même  dans 
leur  continuité ,  lorfqu'on  ne  peut  les  feier  ou  les 
féparer  dans  leur  contiguité.  Voye\  les  articles 
Trépan  ,  Rugine  ,  Scies  ,  Limes  &  Te- 
nailles. On  trouve  également  dans  les  livres 
douze  manières  de  faire  une  Entamure  aux  par- 
tics  molles,  favoir,  l'Aplotomie,  la  Phiébotomie, 
l'Artériotomie  ,  l'Oncotomie,  le  Catachafmos  , 
la  Périérèfe  l'Hypofpatifme,  le  Périfcinfma  ,1'En- 
copé ,  l'Acrotériafme  ,  l'Angéiotomie  &  la  Liîho- 
tomie.  La  définition  de  tous  ces  mots  que  nous 
allons  donner  ici  évitera  l'embarras  des  renvois. 
L'Aplotomie,  dV^o?  &  to^h  ,  fimphx  fedio ,  efl 
une  fimple  ouverture  faite  à  une  partie  molle; 
la  Phiébotomie,  de  <p\tfH  ,  vena  ,  eft  l'ouverture 
d'une  veine,  comme  l'Artéirotomie,  dV^pia, 
eft  l'ouverture  d'une  arters ,  &  l'Oncotomie , 
à'iyx.at ,  abcejfus ,  l'eft  d'un  abcès.  Le  Catachafmos , 
de  narâ  z**?'1  '  vulnu/culus  ,  eft  ce  qu'on  appelle 
lafearification.  On  en  diftingué  trois  fortes ,  fa«oir, 
la  Moucheture ,  qui  ne  dépafle  point  la  peau  ; 
l'Incirion  qui  pénètre  jufqu'aux  mufcles,  &  la 
Taillade  qui  va  jufqu'aux  os-,  la  Périérèfe,  de 
\*ttff*uv*ç ,  circhm  impellere  ,  étoit  une  efpèce  de 
d'incifion  qu'on  faifoit  anciennement  autour  des 
grands  abcès  \  l'Hypofpatifme  ,  dWîro  ^aTT*  ,  infigo, 
en  étoit  un  autre  qu'on  pratiquoit  au-devant 
de  la  tête,  &  qui  pénétroit  jufqu'à  l'os.  On  a 
abandonné  ces  opérations,  tant  à  raifon  de  leur 
cruauté,  que  de  leur  inutilité.  L'£ccopé ,  dWaw» , 
refeâio,  eft  l'amputation  d'une  petite  partie ,  telle 
qu'un  doi^t ,  par  exemple  ;  &  l'Acrotériafme, 
d'ax.pt>T»i>ia. ,  membra ,  eft  celle  des  grandes  extré- 
mités ,  comme  de  la  jsmbe  on  du  bras.  L'Aug&o- 
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tomie,  d'*yy6«,  vas  quodlvbet,  eft  l'ouverture  d'un 
vaifleau  quelconque.  La  Lithothomie  ,  de  vfi»ï., 
calculas ,  efl  une  ouverture  fiire  à  la  velfie  ,  pour 
retirer  la  pierre.  Cette  dernière  dénomination  eft 
vicieufe ,  en  ce  que  ce  n'eft  point  la  pierre  qu'on 
coupe;  mais  la  velfie  où  elie  eft  renfermée;  aufli 
vaudroit-il  mieux  fubflituer  celle  de  Cyftotomie, 
qui  eft  plus  exacle.  (M.Pztit-Radez  ) 

ENTEROCELE  ,  Hernie  inteflinale  ,  d'ivn?™  , 
inteflin  ,  &  de  xix» ,  tumeur ,  hernie.  On  l'appelle 
complette ,  fi  elle  tombe  jufques  dans  lefcrotum, 
&  incomplette,  fi  elle  ne  defcend  que  jufqu'à 
l'aine.  Celle-ci  s'appelle  encore  bubonocèle.  V oyt[ 
Hernte. 

ENTÉROCYSTOCELE  ,  <rimpn ,  inteflin ,  de 
xunt,  la  veifie,  &  de  un*»,  hernie.  Htrnie  de  la 
■veffie  &  de  l'inteflin.  Voy<i  Hernie. 

EN  TER  O  -  ÉPIPLOCELE ,  d'^oy ,  inteflin, 
d'eiri^oov  ,  l'épiploon ,  &  de  x«m,  hernie.  Hernie 
dans  laquelle  l'inteflin  &  l'épiploon  font  tombés 
enfcmbledans  l'aine  ou  lefcrotum.  Voy.  Hernie. 

ENTERO  -  EPIPLOMPHALE,  Hernie  où 
l'inteflin  &  l'épiploon  fortent  enfemble  par  le 
nombril. 

ENTERO- HYDROMPHALE,  d'wW,  in- 
teflin ,  de  Ma?,  eau  ,  &  de  ^px>,o< ,  nombril.  Hernie 
de  l'inteflin  par  le  nombril ,  ,  compliquée  d'épan- 
chemenr  d'eau  dans  le  fac  berniaire. 

ENTEROMPHALE.  Hernie  fimple  de  l'in- 
teflin par  le  nombril. 

ENTEROSCHEOCELE.  d'EVTSOOV  ,  int  eflin,de 
trmov ,  le  ferotum  ,  &  de  x»mi  ,  hernie.  Hernie 
dans  laquelle  l'inteflin  tombe  dans  le  fcro.um. 

ENTONNOIR. lnfundibulum.  Inflrumtnt  dont 
on  fe  fert  pour  conduire  le  cautère  aeluel  fur 
l'os  unguis  dans  l'opértion  de  lafiftule  lachrymale, 
&  en  détruire  la  carie.  Voye\  celui  qui  fe  trouve 
repréfenté  dans  les  Planches  relatives  à  la  fiflule 
lacrymale.  Cet  Entonnoir  efl  d'acier,  fon  pavil- 
lon a  fept  lignes  de  diamètre  •,  fon  extrémité  eft 
taillée  en  talus ,  pour  s'accommoder  au  plan  in- 
cliné de  l'os.  Sa  longueur  eft  d'environ  un  pouce 
&  demi;  on  le  tient  avec  un  manche  plat,  de  la 
même  matière ,  foudé  fur  le  côté  du  pavillon. 
On  ne  fe  fert  plus  de  cautère  actuel,  ni  par  con- 
féquent  de  l'Entonnoir  dans  le  traitement  de  cette 
maladie,  fi  ce  n'eft  dans  certains  cas  rares.  Voy. 
l'article  Fistule  lacrymale.  Ane.  Encyclop. 
{M.  Petit  -  Radel . ) 

ENTO  R  SE.  Diflorjio.  ArTeclions 

des  articulations  par  charnière  ,  dans  laquelle  ,  à 
!a  fuite  des  mouvemens  forcés ,  les  os  ne  peuvent 
plus  fe  mouvoir  comme  précédemmem  ,  quoiqu'il 
n'y  ait  aucun  déplacement  fenfible.  Ce  dernier 
caractère  diliingue  l'Entorfe  de  l'écanemem,  du 
diaftalis  &  de  la  luxation.  Les  Entorles  les  plus 
communes ,  ont  lieu  dans  l'articulation  des  os 
du  pied  avec  les  jambes  :  quand  le  pied  efl  porté 
«n  dedans,  c'eft  ce  qu'on  défigne  ordinairement 
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fous  le  nom  d'Entorfe  ;  la  détorfe  a  lieu ,  fi  le 
pied  eft  porté  en  dehors.  Les  mêmes  caufes,qui 
occafionnent  le  diaftafis  ,  donnent  lieu  à  la  dé- 
torfe. Les  accidens  font  les  mêmes  -,  cependant 
ils  ont  quelquefois  plus  d'intenfué.  On  fe  méprend 
fouvent  fur  le  vrai  caractère  de  l'Entorfe,  &  il 
n'efl  point  rare  alors  que ,  par  des  manœuvres  mal 
dirigées,  l'on  ne  fafle  naître  de  grands  accidens. 
Comme  l'Entorfe  ne  peut  arriver  fans  que  les 
ligamens  de  l'article  n'aient  beaucoup  fouffert, 
que  fouvent  même  il  y  a  infiltration  ou  ecchy- 
mofe,  il  s'enfuit  qu'on  doit  toujours  être  fur 
fes  gardes  relativement  aux  événemens,  &  ne  point 
établir  légèrement  fon  prognoflic.  On  a  vu  en 
effet  la  douleur,  l'inflammation  &  la  fuppuration 
furvenir  à  celles  qui  d'abord  paroifl'oient  fort 
légères \  &  le  pus,  fufant  dans  tout  l'article,  don- 
ner lieu  à  des  dépôts  ou  des  caries,  qui,  apièsj 
ont  nécefîué  l'amputation. 

Pour  éviter  que  la  flâfe  ne  fe  fafle,  &  parer 
conféquemment  à  toutes  fes  fuites  ,  il  faut,  fi 
l'on  efl  aflez  heureux  pour  être  appelé  dans  le 
moment  même  où  l'accident  efl  arrivé ,  plonger 
la  partie  affectée  dans  un  fecau  d'eau  très-froide, 
comme  l'eau  de  puits  qu'on  a  toujours  fous  la 
main.  Il  convient  néanmoins,  en  preferivant  ce 
remède  ,  de  faire  attention  que  les  règles  ne  fluent 
point  chez  les  femmes;  car  il  pourroit  les  fuppri- 
mer ,  ce  qui  feroit  un  très-grand  inconvénient, 
fur-tout  chez  celles  qui  ne  font  pas  bien  portan- 
tes. Ce  fimple  répercufllf  donne  du  ton  aux  parties, 
empêche l'épanchement  des  fucs,  prévient  l'inflam- 
mation ,  &  appaife  la  douleur.  Si  l'on  a  été  appelé 
trop  tard,  pour  qu'on  puifl'e  avoir  recours  à  ce 
moyen  ,  on  fe  fixe  à  la  méthode  antiphlogiflique. 
On  faigne  le  malade  pour  arrêter  les  progrès 
de  l'inflammation,  on  preferit  une  diète  févère, 
&  un  repos  continuel  -,  on  fait  fur  la  partie  dès- 
fomentations  émollientes  &  anodines;  &  quand 
les  premières  douleurs  font  paflêes,  on  en  vient 
aux  embrocatiops  de  vin  &  d'huile  de  rofes  ou 
de  milpertuii  ,  ou  aux  cataplafmes  de  mie  de 
pain  &  de  vin.  Les  premiers  accidens  de  l'En- 
torfe fe  diffipent  toujours  au  moyen  de  ces  topi- 
ques ;  mais  il  refte  fouvent  une  infiltration  ,  ou 
empâtement  qui  gêne  fingulièrement  les  mouve- 
mens. Oh  y  remédie  par  l'ufage  du  vin  aroma- 
tique, les  douches  de  leffives  de  cendres  de 
farment ,  un  chauflen,  ou  des  bottines  de  peau 
de  chien  ,  qui  ferrent  exactement ,  &  en  exerçant 
convenablement  la  partie  ,  fuivant  que  les  cir- 
conflances  l'indiqueront.  Si,  au  lieu  de  ces  acci- 
dens ,  il  n'y  avoit  que  de  la  tenfion  &  de  la  gêne 
dans  i'exécution  des  mouvemens,  il  faudroit  in- 
fifler  fur  les  linimens  faits  avec  les  huiles  végé- 
tales, tirées  par  expreffion  ,1a  moelle  de  bœi  f „ 
l'onguent  d'Althéa,  de  laurier,  ou  le  martiatum. 
Les  bains  de  vapeurs  à  l'efprit-de-vin  peuvent 
avoir  leur  avantage,  ainfi  que  l'immerfion  du 
membre  dans  la  gorge  d'un  bœuf  qu'on  vient  de 
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tuer.  Enfin ,  l'on  prefcrit  en  dernier  reflbrt  les 
boues  &  eaux  minérales  fulphureufes, comme  celles 
de  Bourbon  ,  de  Bourbonne ,  de  Barège  &  d'Aix- 
la-Chapelle.  En  général ,  il  ne  faut  point  prefcrire 
un  repos  abfolu  dans  le  traitement  des  Entorfes  ; 
car,  s'il  convient  lorfque  l'éréthifme  dans  les 
ligamens  &  membranes  qui  entourent  l'articula- 
tion, eft  porté  au  plus  haut  point,  comme  dans 
le  période  inflahimatoire ,  il  ne  peut  que  nuire 
lorfqu'il  eft  ceffé  ,  &  que  l'articulation  s'abreuve 
de  fucs  blancs-,  mais ,  d'un  autre  côté  ,  il  ne  faut 
point  laiffer  le  mouvement  à  la  difpofition  du 
malade,  qui  pourroit  en  abufer,  il  faut  l'opérer 
foi-même,  ou  le  faire  exécuter  par  des  perfonnes 
qui  foient  bien  au  fait  de  l'articulation  &  des 
mouvemens  dont  elle  eft  fufceptible  :  il  n'eft  que 
trop  ordinaire  de  voir  ainfi  des  malades  abufer 
de  leurs  forces ,  &  être  forcés  de  refter  des  mois 
entiers  au  lit  pour  avoir  fatigué  une  articulation 
dans  un  tems  où  elle  étoit  encore  trop  foible 
pour  fupporter  les  efforts  feuls  quedemandoit  la 
marche.  Les  parties  fe  relâchent  alors  de  plus 
en  plus  &  les  fucs  blancs ,  flâfans  dans  les  liga- 
mens &  autres  parties,  il  furvitmt  par  la  fuite 
une  luxation  de  caufe  interne,  dont  il  eft  bien 
difficile  devenir  à  bout.  (M.  Petit  -  Radzl.) 

ENVIE  ,  Nœvus.  On  donne  ce  nom  à  certai- 
nes taches ,  ou  marques ,  qu'on  trouve  fouvent  fur 
différentes  parties  du  corps  des  enfans  au  moment 
de  leur  naiffance.  Les  unes  font  plates ,  les  au- 
tres font  relevées  en  boffes.  L'on  fe  plaît ,  chez 
le  peuple  ,  à  leur  trouver  des  reffembîances  avec 
des  fraifes,  des  mûres ,  des  cerifes,  des  poiffbns , 
&c.  On  prétend  qu'elles  font  occafionnées  par 
quelque  defir  de  la  mère  qu'elle  n'a  pu  fatisfaire. 
qu'elles  reffemblent  à  ce  qui  a  fait  l'objet  de 
cette  fantaifie,  &  qu'elles  font  imprimées  fur 
l'enfant  au  même  endroit  où  la  mère  s'eft  tou- 
chée au  moment  de  fon  envie.  Leur  couleur  varie, 
en  général  cependant  elles  font  d'un  rouge  foncé, 
&  reffemblent  à  des  taches  de  vin. 

La  plupart  de  ces  marques  font  tout-à-fait 
plates  ;  &  comme  elles  ne  font  pas  douloureufes , 
&  n'ont  d'ailleurs  aucun  inconvénient  relatif  à 
la  fanté  ,  il  eft  rare  que  ,  dans  cet  état ,  elles  de- 
viennent l'objet  de  la  Chirurgie.  Mais  quelquefois 
elles  fe  manifeftent  fous  la  forme  de  pstites  tu- 
meurs qui  augmentent  par  degrés  }  &  font  même 
des  progrès  rapides ,  au  point  d'acquérir ,  au  bout 
de  quelques  mois  un  volume  confidérable.  On 
n'apperçoit  aucune  fluctuation  dans  ces  fortes  de 
tumeurs-,  elles  paroiffent  au  contraire  fermes  & 
charnue?.  Quelquefois  elles  font  détachées  de  la 
peau  ,  &  ne  tiennent  que  par  un  pédicule  affez 
étroit^  le  plus  fouvent  elles  font  fixées  à  la  peau 
par  une  très-grande  bafe. 

On  a  propofé  différtns  moyens  pour  faire  dif- 
paroître  ces  excroiffinces-,  &  autrefois  on  em- 
jployoit  des  charmes  &  des  fortilèges  pour  les 
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diflîper  :  le  myftère  qu'on  mettoit  à  l'ufage  de 
ces  moyens,  eft  peut-être  la  fource  de  l'efpèce 
d'averfion  qu'on  a  encore  contre  toutes  les  tenta- 
tives pour  les  difliper  par  des  moyens  Chirur- 
gicaux. Cependant  il  n'y  a  pas  plus  de  dang  rà 
extirper  les  tumeurs  de  ce  genre ,  que  tonte  autre 
forte  de  tumturfarcomareufe.il  eft  vrai  qu'elles 
reçoivent  généralement  plus  de  <ang  que  celles- 
ci-,  car  elles  paroiffent  quelquefois  entièrement 
formées  de  vaiffeaux  fanguins;  mais  I  on  fe  rend 
aifément  maître  des  artères  un  peu  cor  fidérables 
qui  s'y  rendent,  au  moyen  de  ligatures,  il  eft  bon 
d'obferver  néanmoins ,  qu'il  vaut  toujours  mieux 
faire  l'opération  de  bonne  heure  que  de  la  trop 
renvoyer -,  car  ,  comme  le  diamètre  des  vaiffeaux 
augmente  en  proportion  du  volume  d-  la  tumeur, 
il  eft  poffible  qu'ils  deviennent  aiiez  confidérables 
pour  donner  beaucoup  de  fang  ,  avant  qu'il  ioit 
poffible  de  les  lier. 

Cette  opération  eft  extrêmement  fimple  :  elle 
confifte  à  difféquer  la  tumeur  avec  toute  la  peau 
dont  la  couleur  n'eft  pas  naturelle;  on  lie  enfuite 
les  artèrts  qui  donnent  du  fang,  &  l'un  rappro- 
che les  bords  de  la  peau  ,  que  Ton  maintient  dans 
cette  pofition  au  moven  de  petites  bisr.d;  s  d'em-  • 
plâtre  agglutinntif.  S'ft  n'eft  pas  poffible  de  les 
mettre  en  cornac"! ,  il  faut  du  moins  les  ramener 
fur  la  plaie,  de  manière  qu'il-  en  couvrent  une 
grande  partie  -,  ce  qui  contribuera  beaucoup  à 
hâter  la  guéri(on,&  à  dirrrinuer  l'étendue  de  la 
cicatrice.  La  partie  qui  demeurera  à  découvert 
fera  traitée  comme  toute  antre  plaie. 

Il  eft  à  peine  néceffairt  de  dire  que  ,  lorfqu'une 
tumeur  de  cette  efpèce  eft  très-détachée ,  &  ne 
tient  que  par  un  pédicule  étroit,  il  faut  la  faire 
tomber  au  moyen  d'un  fil  qu'on  pafTe  autour  de 
ce  pédicule,  &  que  l'on  ferre  autant  qu'il  eft  né» 
ceffaire  pour  détruire  toute  circulation  dans  cette 
partie. 

EPANCHEMENT/  Ce  terme  eft  employé  à- 
peu-près  dans  le  même  fens  qu'effufion  ,  extra- 
vafation  \  il  femble  cependant  plus  particulière- 
ment affecté  à  déiïgner  l'écoulemeut  confidérable 
d'un  fluide  dans  quelque  cavité  du  corps  humain  , 
qui  n'eft  pas  deftinée  à  en  contenir  •,  loit  que  ce 
fluide  s'échappe  des  vaiffeaux  qui  le  contenoient , 
en  conféquence  de  quelque  folution  de  continuité 
dans  leurs  parois,  d'un  relâchement  de  Wur  tiffu, 
ou  d'une  diminution  de  leur  force  tonique  ;  foit 
que,  forrné  dans  quelque  cavité  particulière ,  il 
fç  verfe  tout- à-coup  dans  une  autre  par  une  rup- 
ture des  membranes  qui  formoient  la  première, 
Ainfi  ,  l'on  voit  le  fang  fortir  defes  vaiffeaux  en 
conféquence  d'une  bleffure  ,  &  s'épancher  dans 
la  tête,  dans  la  poitrine  ou  ailleurs-,  fa  partie 
féreufe  s'amaffer  dans  l'abdomen ,  &  dans  d'autres 
endroits,  &  le  pus  formé  dans  un  abcès  fe  répan- 
dre dans  différentes  cavités ,  lorfqu'il  n'a  pas  pu 
fe  faire  jour  au  dehors. 

L'Epanchement  d'un  fluide  dans  certaines  ca-» 
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vités,  &  particulièrement  dans  celles  du  crâne  & 
de  la  poitrine,  ne  manque  jamais  de  donner  lieu 
aux  acariens  les  plus  funeftes,  fi  l'Art  ne  peut 
y  porter  remède.  Voy.  Plaies  &  Paracentèse. 

EPERVIER,  efpèce  de  bandage  qui  tire  fon 
nom  de  ce  que  Tes  bandes  imitent ,  par  leurs  cir- 
convolutions ,  les  tours  que  font  les  liens  du  bon- 
net de  l'Epervier.  Ce  bandage  inventé  pour  la 
fraclure  ou  la  luxation  des  os  du  nez ,  étant 
plus  embarrafiant  que  la  fronde,  on  lui  préfère 
ce  dernier.  Voye^  Fronde. 

EPHELIDES.  Roufleurs.  Ce  font  des 

taches   répandues  çà  &  là  au  vifage  &  autres 
parties  du  corps   qui  ne  font  point  couvertes 
&  qui  en  rendent  la  peau  dure  ,  inégale,  &  d'une 
couleur  comme  jaunâtre.  Elles  paroHfent  plus 
fouvent  au  vifage  qu'ailleurs ,  à  raifon  de  fon 
expofirion  au  foleil ,  on  leur  a  même  donné  le 
nom  qu'elles  ont ,  »§  too  »u*Z ,  a  foie  \  par  ce  que 
cet  affre  contribue  fingulièrement  à  leur  produc- 
tion \  auffi  Pline  appelle-t-il  folatos  ceux  qui  ont 
ce  vice ,  de  quelque  manière  qu'ils  l'aient  con- 
traclé.  Nous  rendons  ici  le  terme  de  cet  Auteur 
par  celui  de  hâlé.  On  peut  prévenir  cette  affec- 
tion en  portant  des  gants,  un  chapeau  ou  un 
parafol.  Les  parties   ainfi  frappées   du  foleil, 
tombent  infenliblement ,  &  la  couleur  reparoît 
quelques  jours  après  le  féjour  dans  la  ville.  On 
confeille  cependant  comme  fpéti tique,  en  pareil 
cas,  les  onclions  d'huile  d'amandes  douces,  ou 
la  décoclion  de  feuilles  de  ctrificrs ,  qu'on  rend 
un  peu  vifqueufe,  en  y  ajoutant  un  tant  foit  peu 
de  gomme.  Les  femmes  grofles  font  fujettes  aux 
Ephél'des*,  elles  paroiflent  particulièrement  au 
front,  &  font  fouvent  de  l'étendue  de  la  paume 
de  la  main:  elles  ont  quelquefois  lieu  auflî  chez 
les  tilles  chlorotiques,  &  dont  les  règles  ne  coulent 
point  facilement-,  mais  fouvent  aulli  elles  difpa- 
roifient, lorlque  celles-ci  reviennent.  Baillou  ob- 
ferve  que  tous  ceux  qui  fontfujets  à  cette  affec- 
tion ,  (ont  d'une  nature  cacochyme,  &  que  les 
ulcères  dont  ils  font  quelquefois  affeclés ,  font 
d'un  plus  ou  moins  mauvais  caraâèie.  Sauvages 
range  les  Ephélides  dans  le  premier  ordre  de  la 
première  claiIV,  auquel  il  donne  le  nom  de  macula. 
\M.  Petit-Radel.  ) 

EPI,  ou  SP1CA.  Bandage  qui  tire  fon  nom 
de  ce  que  les  tours  de  bande  en  doloire  qu'il 
forme  ,  kmblent  imiter  les  rangs  ou  étages  d'un 
épi  de  bled.  On  s'en  fen  pour  différens  cas  de 
fractures  &  de  luxations. 

EPICARPES.  C'efi  ainfi  qu'on  appelle  certains 
emp'â  res ,  cataplalmcs  &  autres  topiques  qu'on 
appliquoit  autrefois ,  &  que  le  peuple  applique 
encore  au  poignet  fur  l'artère  radiale,  comme 
fébrifuges,  ou  comme  talifmans  pour  différens 
maux.  On  les  compofe  d'ingn-diens  âcres  &  aro- 
matiques, comme  l'ail,  l'hellébore  >  le  camphre, 
le  poivre  3  la  théiiague> 


EPICAUMA.  d'E-tf/Ha^st.  aduflio,  Galien,  dans 
fon  Ifagoge ,  défigne  ,  par  ce  nom ,  toute  efpèce 
d'ulcères  qui  vient  à  la  fuite  d'une  légère  brûlure, 
&  même  d'une  plus  profonde.  Scribonius  Largus 
a  traduit  ce  mot  par  celui  à'uflio;  Paul  &  Aëtius 
le  réfervent  pour  lignifier  tout  ulcère  d'un  yilain 
afpecl  qui  paroît  fur  la  cornée  ,  dont  il  ronge  plus 
ou  moins  l'épaiffeur.  Il  eft  fouvent  la  fuite  d'une 
phlitlène  varioleufe  qui  s'eft  formée  fur  la  cornée 
&  qui  a  paffé  à  la  fuppuration.  La  méthode  dé- 
terfive  &  adouciflante  eft  celle  qui  convient  dans 
le  plus  grand  nombre  de  cas  de  l'Epicauma.  Voy, 
ce  que  nous  en  avons  dit  à  l'article  Argema, 
(M.  Pbtit-Radel.) 

EPIPHORA.  iïïKfopa.  d'êTr^çpo^a/.  irruo.  C'eft  un 
raptus  ou  fluxion  d'humeur  d'une  partie  vers  une 
autre.  C'eft  d'api  ès  cette  définition  ,  obferve  Gor- 
rée,  qu'on  a  coutume  d'ajouter  le  nom  de  la  partie 
vers  laquelle  la  fluxion  fefait  :aulfi  Pline  admet-il 
des  Epiphoras  de  l'utérus,  des  iniefiins,  des  tefti- 
cules  &  des  yeux ,  ainfi  qu'il  confie  d'après  un 
très- grand  nombre  de  palfages  de  cet  Auteur  6c 
même  de  Galien  ,  qui  emploie  ce  terme  pour  dé- 
figner  ce  que  nous  entendons  aujourd'hui  fous  le 
nomd'Ophthalmie.  Paulin  traitant  de  l'Epiphora, 
paroît  fpécialement  défîgntr  l'état  lacrymoyantdes 
yeux,  car  il  ne  dit  pas  feulement  \m^fa.s  mais 
encore  t«  t»v  j>sd(u*t£»si  ÎTn^opa,'  ce  en  quoi  il  a  été 
devancé  par  Galien.  Ce  mot  Epiphora  eft  reçu 
aujourd'hui  dans  l'acception  de  Paul,  pour  dé- 
figner  le  flux  habituel  des  larmes,  foit  qu'il  pro- 
vienne du  relâchement  des  canaux  excrétoires  de 
la  glande  lacrymale  ,  ou  de   lobllruclion  des 
points  lacrymaux  qui  doivent  reforber  la  matière 
des  larmes;  ou  enfin  de  ce  que  celles-ci  ne  peu- 
vent parcourir  les  branches  du  feiphon  qui  doit 
les  tranfmetire  dans  l'intérieur  des  narines.  Onr 
peut  voir  ce  .qui  a  rapport  à  ce  dernier  objet  à 
l'article  Lachymale  (  Fifiule  ).  Quant  au  pre- 
mier cas,  les  larmes  abordent  vers  la  glande, 
comme  les  humeurs  arrivent  aux  reins  dans  le 
cas  de  diabètes  -,  l'humeur  ,  qui  eft  filtrée  en 
plus  grande  partie  qu'à  l'ordinaire,  fe  répand 
fur  la  furface  de  l'œil  &  fur  le  bord  de  la  pau- 
pière inférieure ,  plus  abondamment  que  les  points 
lacrymaux  n'en  peuvent  recevoir,  &  fe  ramaffant 
dans  le  grand  angle  de  l'œil,  elle  s'écoule  hors 
de  la  gouttière  fur  la  paupière  inférieure  &  fur 
les  jx>ues &  rend  les  yeux  toujours  mouillés  Se 
pleurans.  Maître-Jan  oblerve  que  ceux  qui  font 
fujets  à  l'Epiphora  ,  ont  ordinairement  la  tête 
grofie&  large  ,  font  d'un  tempérament  phlegmati- 
que,  &  travaillés  fouvent  de  fluxions  fur  les. 
yeux.  Les  collyres  afiringens  font  les  feuls  topi- 
ques qui  puidènt  réuffir  en  pareilles  circontiances,. 
Il  convient  également  de  ncouiir  aux  dérivatifs,, 
notamment  aux  véftcatoires  appliquées  derrière 
les  oreilles  ou  à  la  nuque,  au  cautère  qu'on  appli- 
que au  bras,  &  aux  purgatifs  rhubarbarins,  & 
aloétiques.  Les  purgatifs  font  fans  contredit  d 'tuas 
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efficacité  reconnue  pour  détourner  toute  fluxion 
humorale  de  deflus  les  yeux  &  les  parties  adja- 
cenres  ;  Hippocrate  en  étoit  perfuadé  ,  fi  l'on  s'en 
rapporte  à  l'Aphoiifme  fuivant  ilippienti  profluvio 
alvi  corripi ,  bonum. 

Mais  l'Epiphora  ,  qui  provient  de  l'obflruclion 
des  points  lacrymaux ,  demande  un  tout  autre 
traitement.  Si  cette  obftruclion  provient  d'un  en- 
gorgement des  conduits  lacrymaux,  le  mal  n'eft 
point  fans  remèdes  :  les  injeclions ,  l'ufage  de  la 
fonde  d'Anel  font  les  moyens  les  plus  convena- 
ble? pour  délobfttuer  les  voies  engorgées  ,  & 
rendre  aux  canaux  leur  perméabilité.  On  commence 
par  fe  fervir  de  la  fonde  dont  nous  parlons, 
repréfentée  dans  la  Planche  qui  a  rapport  à  cet 
article.  Elle  eft  d'argent  ou  d'or-,  fa  groffeur  , 
dans  toute  fon  étendue,  ne  furpafle  point  celle 
d'une  foie  de  fang'isr  -,  fon  extrémité  e!t  terminée 
par  un  petit  bouton  en  forme  d'oiive  ,  pour  qu'elle 
ne  s'a'rête  point  dans  fon  paffage  ,  comme  elle  eût 
fait,  fi  elle  eût  été  pointue;  fa  longueur  eft  d'en- 
viron trois  pouces.  Le  malade  atfis  au  grand 
jour,  &  fa  tête  fixée  par  un  aide  fur  le  doiîîer 
d'une  chaife,  comme  dans  tous  les  cas  il  faut 
opérer  fur  les  yeux  -,  on  abbaifle  du  pouce  la 
paupière  inférieure ,  pendant  que  de  l'indicateur 
on  relève  la  fupérieure.  En  fuppofant  qu'on  veuille 
fonder  le  point  lacrymal  fupérieur,  après  avoir 
avoir  mis  l'orifice  à  découvert ,  on  porte  de  l'au- 
tre main,  qui  eft  appuyée  fur  la  joue,  la  fonde 
qu'on  a  trempé  dans  un  peu  d'huile,  &  qu'on 
infinue  obliquement  de  bas  en  haut  ,  &  de  de- 
hors en  dedans.  Si  l'on  éprouve  un  peu  de  ré- 
fiftance  ,  on  retire  l'inftrument ,  &  par  de  petits 
coups  redoublés,  l'on  parvient  dans  le  fac  ,  en 
tournant  à  différens  fens  l'inftrument  entre  les 
doigts.  On  voit  quelquefois  à  travers  les  parois 
des  conduits  ,  les  progrès  que  fait  le  bout  de  la 
fonde.  Quand  on  préfume  en  avoir  fuffifamment 
fait  entrer  pour  être  parvenue  jufque  dans  le  fac, 
alors  on  redrefTe  l'inflrument  pour  faire  perpen- 
diculairement des  efforts  au  moyen  defquels  on 
puifle  dégager  le  commencement  du  canal  riafal  , 
quand  on  préfume  qu'il  eft  obftrué.  On  portera 
la  fonde  de  bas  en  haut ,  &  toujours  oblique- 
ment de  dehors  en  dedans,  en  cas  qu'on  eût  à 
opérer  fur  le  point  lacrymal  inférieur.  Lorfqu'on 
aura  fuffifamment  ouvert  les  canaux  ,  on  paflera 
aux  injf  étions  \  on  les  fait  avec  une  petite  fe- 
ringue,  dont  l'extrémité  de  la  canule  eft  prefque 
Capillaire  ;  on  met  le  point  lacrymal  qu'on  veut 
injecter ,  bien  à  découvert  -,  on  y  porte  l'extrémité 
de  la  canule,  &  lorfqu'elle  y  eft  entrée  de  quel- 
ques lignes ,  on  pouffe  le  pifton.  La  matière  de 
l'injeclion  eft  un  mélange  d'eau  &  d'efprit-de-vin 
phlegmarique-,  on  réitère  deux  ou  trois  fois  le 
jour  ces  injections  ;  &  ,  lorfqu  elles  parlent  bien 
des  points  lacrymaux  dans  le  nez,  on  peut  pré- 
fumer qu'il  n'y  a  plus  ri'obfimcljon.  Si  l'on  peur, 
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encore  efpérer  dans  le  cas  de  fimple  obftruclion 
des  conduits  lacrymaux  ,  il  n'en  eft  pas  de  même 
dans  ceux  où  il  y  a  coalition,  comme  dans  les 
cas  de  cicatrices  à  la  fuite  de  brûlure  ,  de  plaies 
ou  après  la  petite  vérole  :  on  ne  peut  rien  faire 
ici  pour  rétablir  le  cours  naturel  des  larmes.  La 
feule  reflburce  qu'on  ait ,  eft  de  former  aux 
larmes  une  nouvelle  iffue,  en  ouvrant  le  côté 
externe  du  fac  ,  entre  le  gfob;  de  l'œil  &  la  pau- 
pière inférieure.  Voici  couinent  on  fe  comportera 
en  pareil  cas.  Le  malade  fitué  convenab  tment, 
un  aide  relèvera  la  paupière  fupérieure .  en  la 
tirant  en-dehors,  pendant  que  Celui  qui  opère, 
renverfant  l'inférieure  ,  enfoncera  la  pointe  d'un 
biftouri  étroit  depuis  le  côié  extetne  de  la  caron- 
cule lacrymale  jufque  dans  le  fac,  il  continuera 
enfuite  l'incifion ,  dans  une  foi  me  dem>-circu» 
laire.  Il  introduira  enfuite  dans  1  ouverture  une 
petite  bougie  fixée  par  un'  fil  qu'il  relève  fur  le 
devant  du  front  avec  une  mouche  ,  &  fur  l'œil 
dont  les  paupières  feront  rapprochées  ,  plufieurs 
petites  comprennes  imbibées  d'un  mélange  d'eau 
de  fleurs  de  fureau  &  d'eau  fpiritueufe  de  lavande. 
On  réitère  l'ufage  de  la  bougie,  &  ainfi  il  fe 
forme  à  l'entour  d'elle  une  callofité,  &  enfin 
une  ouverture  propre  à  doan.r  pafTige  aux  lar- 
mes. S'il  furvient  quelques  accidens  inflamma- 
toires ,  on  a  recours  aux  faignées  &  au  régime 
antiphlogiftique.  (  M.  Pstit-RadilL.  ) 

EPIPHYSES.  tmfyvvtz.  accretio  ,  appeniix. 
Ce  font  des  portions  d'os  que  la  Nature  a  ajouté 
à  la  diaphyfe  ,  dans  les  os  longs,  comme  pré- 
voyant que  celle-ci  ne  pourroit  remplir  fes  vues 
dans  le  développement  de  l'os ,  qu  elle  médite. 
Les  Epiphyfes  n'ont  point  une  ample  cavité  comme 
les  os  longs ,  elles  terminent  la  cavité  médul- 
laire de  l'os  principal  •,  aulfi  Galien  les  confidéroit* 
il  comme  en  en  étant  les  opufcules. 

Hippocrate ,  en'parlant  dans  fon  livre  de  Anicu- 
lis,de  la  luxation  de  lamain^  dit:  Eft  ubi  accre- 
mentum  amovetur\  ou  comme  d'autres  l'ont  tra- 
duit :  quandoque  autem  appendix  etnota  eft.  Voici 
donc  une  preuve  ,  dans  le  texte  grec ,  que  l'Epi- 
phyfe  peut  quelquefois  fe  féparer.  On  fait  que 
ces  parties ,  chez  les  jeunes  fujets ,  n'ont  qu'une 
foible  adhérence  avec  le  refle  de  l'os  j  &  c'eft 
ce  dont  Ruifch  avoit  déjà  fait  mention  ,  tant  dans 
fa  Centurie  d'Obfervations  Anatomico- Chirurgi- 
cales ,  que  dans  fes  Adverfaires  Anatomiques , 
lorfqu'il  dit  qu'en  féparant  le  périofte ,  les  Epi- 
phyfes fuivent  facilement.  Colombo  remarque  éga- 
lement que  les  Epiphyfes  des  jeunes  animaux, 
fe  féparent  de  l'os ,  pour  peu  qu'on  fafle  cuire 
ceux-ci ,  il  avertit  que  fi  l'on  tire  les  os  des  jeunes 
enfans  avec  violence ,  leurs  ligamens  peuvent 
tellement  fe  diftendre,  ut  fechm  unh  appendices 
divellant.  Non-feulement  une  femblable  fépara- 
tion,  dans  l'état  de  maladie,  a  été  citée,  mais 
elle  a  encore  été  prouvée  à  l'aide  du  rarfoont* 
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ment  &  des  faits-,  par  Severino,  dans  fon  Livre 
de  Varis  (f  Valgis.  Il  attribue  à  une  pareille  fé- 
paration la  difformité  des  jambes  des  enfans  ;  il 
dit ,  vers  la  fin  du  chapitre ,  avoir  vu  chez  un 
homme  l'Epiphyfe  du  tibia  tellement  déplacée, 
que  le  genou  faifoit  un  angle  en  dedans,  fans 
aucune  autre  caufe  de  ce  dérangement.  Sans  faire 
mention  des  Observations  de  Paré,  Liv.  XIV, 
Chap.  io,  d'Eyflbn,  dans  fon  Traité  des  os  des 
enfans,  nous  dirons  que  c'eft  par  une  bien  grande 
négligence  qu'on  ne  trouve  feulement  pas  la  plm 
petite  hiftoire  de  cette  maladie  dans  les  Auteurs 
modernes ,  ii  l'on  en  excepte  Reichel ,  qui  en  a 
donné  une  Differtation  particulière  à  Léipfick  , 
en  1759,  intitulé  :  De  Epiphyfium  ab  ojfiumdiar 
phyfibus  diduchone. 

Cet  Auteur  difïingue  la  féparation  desEpiphyfes 
en  fpontanée  &  en  forcée.  L'une  &  l'autre  arri  - 
vent  communément  chez  les  jeunes  fujets  chez 
qui  l'agglutination  des  Epiphyfcs  au  corps  de 
l'os  n'eft  point  encore  parfaue.  Or,  comme  chez 
eux,  les  fucs  trop  abonda'ns  &  groiîîers  peuvent 
obftruer  les  glandes  &  le  tilTu  celiuleux ,  de  même 
auffi  ils  peuvent  trop  remplir  les  cellulofltés  des 
Epiphyfes  ;  &  s'épanchant  entre  celles-ci  &  la 
partie  voifine  du  corps  de  l'os,  en  dilater  la 
commiffure  jufqu'à  ce  que  la  féparation  arrive-, 
&  cela  d'autant  plus  aifement ,  que  les  humeurs 
auront  acquis  un  caractère  d'acrimonie  corrofive; 
m3is,  dans  ce  dernier  cas,  il  y  a  toujours  fpina 
ventofa  ,  ou  gonflement  dans  l'Epiphyfe.  Qu'une 
matière  acrimonienfe  puifte  occafionner  une  telle 
féparation ,  c'eft  ce  qui  n'eft  point  feulement  fondé 
fur  des  conjectures,  mais  encore  fur  des  faits  bien 
finguliers.  Poupart,  dans  les  Mémoires  de  l'Aca- 
démie Royale  des  Sciences ,  année  1699,  dit  avoir 
obfervé  chez  les  jeunes  gens  morts  du  feorbut,  les 
articulations  remplies  d'une  humeur  corrompue  , 
leurs  os  gonflés ,  &  les  Epiphyfes  féparées ,  le 
cartilage  &  le  périofte  qui  les  uniflbient ,  ayant 
été  détruits.  Cette  obfervation  a  été  confirmée 
depuis  par  J.  L.  Petit  ,  &  Lind  dans  fon  Ou- 
vrage ,  intitulé  :  Treatife  of  the  Jcurvy.  Les  ma- 
lades, qui  font  le  fujet  de  ces  obfervations,  fe 
traînoient  avant  de  mourir  -,  &,quand  ils  effayoient 
de  marcher,  ils  n'y  réuffiffoient  qu'avec  la  plus 
grande  difficulté 5  &  leurs  os  faifoient  un  tel  bruit, 
que  ceux  qui  étoient  près  d'eux,  l'entendoient. 
La  féparation  des  Epiphyfes  peut  encore  arriver 
par  la  méraflafe  d'une  humeur  feptique  &  corro- 
five. 

Duverney,  dans  le  premier  volume  de  fon 
Traité,  cite  une  femme  qui  avoit  perdu  la  fa- 
culté de  mouvoir  les  articles  inférieurs  jufqu'à  ce 
qu'elle  mourût  d'un  ulcère  fiftuleux.  On  l'ouvrit , 
&  l'on  trouva  les  os  des  iles  cariés,  &  une  fépa- 
ration de  la  tête  des  deux  fémurs.  Morgagni  parle 
également  d'un  enfant  mort  de  la  petite  vérole, 
chez  qui  l'on  trouva  les  Epiphyfes  du  cubitus 
&  du  radius,  vers  la  main  ,  entièrement  féparées: 
Ckirurgit.  Tome  JT.«£  IL'  Partit. 
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ces  obfervations  avount  déjà  été  faites  parWeifs, 
&  publiées  dans  un  progfainme  d'Anatomie  en 

La  féparation  forcée  a  lieu  ,  quand  elle  eft  dûe 
à  une  caufe  externe  qui  agit  violemment  fur  les 
Epiphyfes.  Ingraffias,  dans  fon  Commentaire  fur 
le  Livre  des  os  de  Gïlien  ,  parle  d'un  jeune 
homme  à  qui  le  grand  trochanter  fe  fépara  par 
l'action  des  mufcles  feffiers,eri  faifant  des  armes 
avec  une  hallebarde.  J'ai  vu  un  enfant  à  qui  les 
Epiphyfes  du  radius  &  du  cubitus  furent  fépa- 
rées pour  l'avoir  violemment  élevé  de  terre  en 
le  tirant  par  la  main.  Eyflbn  donne  à  croire  qu'une 
des  principales  caufes  de  la  féparation  des  Epiphy- 
fes, chez  les  enfans  qui  viennent  de  naître,  eft 
la  dureté  &  l'impéritie  des  Accoucheufes  à  tirer 
l'enfant  dans  les  accouchemens  difficiles.  J'ai  eu 
occafion  d'ouvrir  le  cadavre  d'un  enfant  mort 
dans  la  matrice ,  par  l'ignorance  de  la  Sage? 
femme,  qui  l'avoit  tiré  par  le  bras,  qui  étoit 
encore  dans  le  vagin.  Je  ttouvai  la  tête  de  1  hu- 
mérus féparé  du  corps  de  l'os-,  &  j'ai  vu  ,  chez 
un  autre  qui,  après  fa  naiflance,  avoit  une  jambe 
plus  courte  que  l'autre  ,  le  fémur  féparé  d'avec 
fa  tête,  qui  étoit  reflée  dans  la  cavité  cotyloïde. 
On  peut  voir,  dans  Morgagni ,  plufi-urs  exemples 
de  pareils  déplacemens ,  tous  produits  par  une 
caufe  externe;  mais  nous  ferons  remarquer  avec 
Reichel,  que,  chez  les  fujets  qui  approchent 
de  l'état  adulte,  ils  pourroient  plutôt  être  dûs 
à  une  fracture  du  col  du  fémur,  qu'à  .une 
fïmple  féparation  de  l'Epiphyfe.  Cet  Auteur  donne 
le  deffin  de  deux  humérus,  dont  les  têtes  font 
placées  antérieurement  au  corps  du  fémur  plutôt 
que  fupérieurement ,  &  d'un  fémur  dont  les  deux 
condyles  font  déplacés.  Ces  deux  exemples,  pris 
d'un  cabinet  d'Anatomie ,  &  d'hommes  adultes 
montrent  certainement  que  ces  Eoiphy:es  avoi«nt 
été  deux  fois  féparées  du  corps  de  l'os  dans 
l'enfance;  mais  on  ne  peut  dire  û  la  féparation  a 
été  dûe  à  une  caufe  forcée  ou  fpontanée.  Van- 
Swieren  obferve ,  dans  fes  Commentaires  fur 
Boérrhaave ,  que  les  Epiphyfes  des  {fémurs  peu- 
vent facilement  feféparer,  (i,  pendant  qu'on  tient 
les  enfans  dans  les  bras .  ils  fe  jettent  foudain  &  vio- 
lemment en  arrière.  La  difficulté  de  mouvoir  le 
membre,  &  la  douleur  qui  s'y  fait  fentir  après 
des  efforts  violens ,  ne  font  que  des  lignes  équi- 
voques de  la  maladie  actuelle; il  faut,  pour  s'en 
aflurer  d'une  manière  iplus  certaine ,  chercher  fi 
l'on  ne  découvre  point  quelque  vuide  qui  diflin- 
gue  l'Epiphyfe  du  corps  de  l'os ,  on  s'il  n'y  yuroit 
point  quelqu'éminence  qui  démontre  i'éîar  mala- 
dif de  l'os  ou  de  l'Epiphyfe.  Mais,  parce  que 
fouvent  les  parties  divifées  refient  en  contact  par 
la  contraction  des  mufcles ,  ou  qu'elles  font  ca- 
chées par  le  gonflement  des  parties  moiies ,  il 
faut  alors  examiner  le  mouvement  contre  nature 
qn'on  peut  faire  exécuter  à  l'articulation,  & 
s'affurer  de  la  crépitation ,  qui  eft  toujours  ob- 
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fciue  à  raifon  de  !a  moHeffe  des  cartilages"  qui 
a  lieu.  Si  les  Epiphyfes  des  os  de  l'avani-bias 
font  fépatées   vers  la  main  ,    on  ne  pourra 
ferrer  celle- ci  fans  oecafionner  de  la  douleur  vers 
le  lieu  de  la  féparation  de  l'Epiphyfe  ,  &  les 
malades  ne  pourront  rien  porter  de  pelant.  On 
ne  pourra  élever  les  bras  que  difficilement,  fi 
l'Epiphyfe  de  la  tête  de  l'humérus  eft  leparée 
d'avec  fon  corps.  Si  l'on  porte  deux  doigts  foUs 
l'aiffelle  ,  qu'on  pouffe  la  tête  de  l'humérus  vers 
les  apophy  es  de  l'omoplatte,  &  qu'on  meite  le 
bras  en  adduclion  ou  en  abduction'  ,  en  ne  fen- 
tira  point  mouvoir  la  tête.  La  réparation  de  la 
tête  du  fanur  ,  offrira  rous  lès  lignes  de  la  frac- 
ture de  fon  col.  Enfin,  dans  la  féparation  de 
fes  deuxtondyle?  vers  le  tibia ,  de  l'Epiphyfe  de 
celui-ci  ou  des  malléoles,  le  fujet  ne  pourra 
marcher  qu'en  vacillant -,  les  genoux,  les  jambes 
&  les  pieds  feront  comme  chez  les  Vari.  Quand 
le  mal  eft  récent,  &  qu'il  eft  la  fuite  de  quel- 
que violence  ,  il  parok  dans  les  environs  une 
noirceur  ou  une  véritable  échymofe.  La  cacochy- 
mie ,  qui  a  occafionné  ou  qui  accompagne  la 
féparation  dans  celles  qui  font  fpontanées ,  donne 
lieu  de  craindre  le  fpina  ventofa,  la  carie,  les 
abcès ,  les  lîrms,  les  fiftules  &  même  la  métaftafe, 
&  fi  encore  l'on  parvient  à  vaincre  tous  ces  dan- 
gers ,  il  furvient  une  anchylofe  qui  gêne  ou 
pervertit  le  mouvement  du  membre.  Quand  la 
féparation  a  été  forcée,  fi  l'on  eft  parvenu  à  bien 
faire  la  réduction ,  l'on  trouve  plus  de  difficulté 
à  contenir  les  parties;  d'où  s'enfuit  une  difformité 
<lans  l'articulation  &  une  gêne  dans  les  mouve- 
mens ,  foit  à  raifon  de  la  défnnion  qui  perfifte 
<kns  l'Epiphyfe  ,  ou  à  caufe   de  l'anchylofe 
complette  qui  furvient. 

Quand  la  féparation  des  Epiphyfes  eft  dûe  à 
une  caufe  interne ,  il  faudra  combattre  la  cacochy- 
«nie  particulière  qui  l'aura  occafionnée  ,•  on  trai- 
tera la  carie,  le  fpina  ventofa,  les  abcès,  les 
.iirius  &  les  fiftules,  félon  les  indications  que 
tes  maladies  offriront.  Il  n'eft  point  d'appareil 
contentif  qui  puiffe  fervir  ici.  Dans  le  cas  de 
féparation  occafionnée  par  un  effort,  il  faudra 
ïiiivre  les  mêmes  procédés  que  s'il  y  avoit  fracture, 
c'eft-à-dire,  qu'il  faut  faire  l'extenfion  &  la  con- 
îre-extenfion  pour  replacer  les  parties,  en  mo- 
dérant les  efforts  félon  l'étendue  du  déplacement 
&  la  force  du  malade  :  il  faut  éviter  que  les  par- 
ïies  nefe  froiffent  jcar  le  catilage  étant  contus,  le 
moindre  mal  qui  pourroit  en  réfulrer,  feroit  l'an- 
chylofe ou  une  difformité  dans  le  cal.  INous  avons 
«lit  ailleurs  comment  on  devoit  contenir  le  fémur, 
quand  fon  col  étoit  rompu,  il  faut  avoir  recours 
à  ces  mêmes  moyens ,  quand  il  y  a  féparation  de 
TEpiphyfe.  Dans  tout  autre  endroit ,  le  traitement 
«le  la  féparation  de  l'Epiphyfe  eft  le  même  que 
celui  qui  convient  à  une  luxation.  J'ai  vu  conte- 
nir la  tête  de  l'humérus  dans  une  féparation 
«l'Epiphyfe  ayeç  un  paquet  d/étoupe  trenipé,  dans 
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une  légère  eau  de  colle  &  de  blanc  d'œuf ,  battu 
&  faupoudré  enfuite  d'une  poudre  très- fine  de 
maflic.  Certe  étoupe  ,  en  fe  defféchant ,  faifoit 
autour  de  l'article,  un  cimenr  aflez  fort  pour 
contenir  les  parties  (  i  ).  Trad.  de  l'Ouvrage  de 
Bertrandi ,  intitulé  :  Opère  Anatomiche  e  ceru- 
fiche,  Tom.  V.  (  M.  Petit-Radei.) 

EPINGLES.  Petites  verges  métalliques  pointues 
par  un  bout,  dont  on  fe  ferr  pour  faire  la  future 
entortillée  dans  l'opération  du  bec-de-liévre. 
Voyei  Bec-de-liévre. 

EPÏPLOCELE,  l'épiploon,  &  de 

kI-kvi  , hernie-,  efpèce  de  hernie  caufée  par  la  chute 
de  l'épiploon ,  daus  l'aîne  ou  dans  le  ferotum. 
i  Voyei  Hernie. 

EPIPLOMPHALE,  &  de  ofnqeAos ,  le 

nombril.  Hernie  ombilicale  de  l'épiploon. 

EPISPASTIQUE,  qui  a  la  vertu  d'attirer , 
d  W/irirao),  j'attire-,  épithète  que  l'on  donne  aux  rr.édi- 
camens  topiques  qui  ont  la  propriété  de  déterminer 
un  écoulement  de  férofité  ou  de  pus  fur  la  peau. 
Tels  font  le  bois  de  garou,  la  renoncule  ,  la  clé- 
matite ,  l'eupborbe ,  &  fur-touf  les  cantharides , 
qui  font  la  bafe  de  l'emplâtre  épifpaftique,  ou  vé- 
ficatoire,  qui  eft  la  même  chofe. 

EPITHEME  'applique ,  je  mets  def- 

fus  -,  remède  topique  qu'on  applique  fur  la  région 

\  du  cœur  ,  de  l'eftomac  &  ailleurs ,  pour  fortifier 
les  vifeères,  ranimer  les  efptits,  réfifter  à  la  ma- 
lignité ,  &c.  On  diftingue  les  Epithèmes  en 
liquides  &  en  folides-,  les  liquides  font  desefpèces 
de  fomentations  fpiritueufes  dans  lefquelles  on 
trempe  un  morceau  de  drap  ,  des  linges  ,  du 
coton  ,  &c.  qu'on  applique  fur  les  parties  malades  : 
les  folides  font  des  efpèces  de  cataplafmes  chauds 
&  ftomachiques  ,|  compofés  de  thériaque,  d'huiles 
effentielles  ,  de  poudres  aromatiques  ,  qu'on 
étend  ordinairement  fur  un  morceau  de  peau, 
&  qu'on  applique  fur  la  région  de  l'eftomac.  On 
fait  aulfi  des  Epithèmes  fecs  pour  les  inflamma- 

i  fions  éréfypélateufes  \  telle  eft  la  farine  d'avoine 
dont  on  enduit  du  linge  ou  du  papier  ,  ou  un  mé- 
lange de  parties  égales  de  farines  de  fèves ,  de 
fleurs  de  fureau,  &  de  fleurs  de  camomille  ré- 
duites en  poudre  ,  qu'on  emploie  de  la  même  ma- 
nière. Voyei  Erésypele. 

EPON  GES,  fpongia,  fubftance  molle  ,  légère; 
extrêmement  poreufe  &  comprefiible  ,  qui  im- 
bibe l'eau  avec  une  grande  facilité ,  &  qui  fe  di- 
late en  fe  rempliffant  de  ce  fluide,  fur-tout  fi 
elle  a  été  auparavant  dans  un  état  de  preffion. 
Ces  propriétés  rendent  l'éponge  très-utile  pour 
différens  objets  chirurgicaux  -,  ainrV,  dans  les  cas 
de  corps  étrangers  arrêtés  dans  l'cefophage  ,  on  fe 


(  i  )  C'eft  le  même  procédé  qu'employa  M.  Mofcati 
dans  la  fracture  du  toi  du  fémur.  Voje\  i'aitick  ÏS&AS 
(  Rupture  du  ) 
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fertd'un  morceau  d'Epongé  lié  au  bout  d'une  verge 

de  baleine,  pour  le»  retirer  ,  ou  plutôt  pour  les 
pouffer  dans  l'eftomac.  FoyqCoRPS  étrangers. 

On  fait  avec  l'éponge  des  tentes  très-propres  à 
dilater  les  playe;  &  les  ulcères  dont  l'ouverture 
n'en*  pas  affez  large  ;  5t  pour  la  rendre  particu- 
lièrement propre  à  cet  ufage,  on  la  trempe  dans 
de  la  cire  fon  lue ,  enluite  on  la  comprime  for- 
tement, on  la  laiffe  dans  cet  état  de  compreffion 
jufqu'à  ce  qu'elle  fe  foit  refroidie  ,  &  alors  on  la 
coupe  de  manière  à  lui  donner  la  forme  conve- 
nable. La  cire  venant  à  fe  fondre  par  la  chaleur 
du  corps,  lorfqni  latente  tft  en  p!  ace ,  l'Eponge 
imbibe  l'humidité  &  fe  gonfle.  On  fait  fur  le 
même  principe  des  peffaires  qu'on  emploie  avec 
avantage.  Voye\  Pessaire. 

L'Eponge  appliqué  fur  une  playe  récente  s'at- 
tache forttment  aux  embouchure*  des  vaiffeaux 
qui  fe  trouvent  ouverts,  fur-tout  fi  cette  applica- 
tion eft  aidée  par  un  certain  degré  de  compreffion. 
On  a  réuffi  par  ce  m.  yen  à  arrêrer  des  hémorrha- 
giesconfidérablcs;  on  préfère  même  cette  fubftance 
au  champignon  ,  ou  agatic,  qui  a  été  (i  fort  vanté 
pour  fa  vertu  ftyptique.  Voyt\  Champignon. 
Ce  peut  être  une  très-bonne  reliource  dans  les  cas 
où  l'on  ne  pourroit  pas  faire  la  ligature  des 
vaiffeaux. 

Enfin  l'on  fe  fert  avec  un  fuccès  affez  marqué 
d'Epongé  brûlée  que  l'on  donne  intéiieurcment 
dans  certains  cas  de  gonflement  glanduleux  ,  & 
particulièrement  dans  ceux  de  goitre.  Voyt\ 
Bronchocele.  , 

EPULIS,  tumeur  charnue  fituée  fur  la  gencive. 
Voye\  Gencive. 

ERAILLEMENT  ,  Everfio  palpebrœ.  Ren- 
versement de  la  paupière  inférieure  avec  une  rou- 
geur qui  rend  le  vifage  fingulièrement  défagréable 
à  voir.  Voyeiy  pour  tout  ce  qui  concerne  cette 
maladie, l'art.  Ectropium.  (M.  Petit-Radel). 

ERESYPELE.  Eryjipelas,  de  ipôn  .  |  attire. 
&  de  Tsx«t .  proche  ;  parce  que  cette  maladie 
s'étend  facilement  fur  les  parties  voilînes.  Tumeur 
inflammatoire,  cutanée,  peu  élevée,  dont  nous 
développerons  ci-après  les  autres  caractères. 

Nous  adoptons,  dans  cette  définition  ,  l'opinion 
des  Auteurs  de  Médecine  &  de  Chirurgie  qui 
fe  font  accordés  généralement  à  ranger  l'Eréfy- 
pèle dans  la  claffe  des  maladies  inflammatoires  (i). 
Cependant ,  quoiqu'il  ait  avec  ces  maladies  des 
rapports  qui  ne  permettent  pas  d'en  confiituer 
un  genre  abfolument  féparé ,  fi  l'on  en  obferve 

(i)  M.  Péarfon  ,  Chirurgien  de  Londres,  a  publié, 
dans  tes  Eltments  of  Surgtry  ,  un  excellent  Traité  fur 
l'Eréfypèle ,  dont  nous  avens  fait  ufjge  pour  cet  article; 
mais,  où  il  tranche  la  queftion ,  fi  i'Erefypèie  eft  une 
maladie  etTentieltenient  Jifféiente  des  maladies  inflanJOU- 
îoires ,  en  fe  décidant,  pour  l'affiuiiativ e, 
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avec  foin  les  fymptômes ,  on  verra  que  ce;  rap- 
ports font  afléz  éloignés ,  pour  que  l'on  doive 
regarder  l'Eréfypèle  &  le  phlegmon  comme  deux 
efpèces  d'inflammations  très-diliincles.  On  a  cru 
que  la  principale  différence  qui  exifioit  entre  ces 
deux  maladie? ,  venon  du  liège  propre  à  l'une 
&  à  l'autre;  l'Eréfypèle  affeclant  ordinairement 
la  furface  de  la  peau,  qui  eft  très-irritable,  au 
lieu  que  le  phlegmon  eft  fitué  plus  profondément 
dans  la  fubftance  même  des  parties.  Nous  verrons 
ci- après  que  cette  explicauon  ne  fr.ffit  pas  pour 
rendre  raifon  des  fymptômes  très-différens  que 
ces  atfecljons  nous  préfemenr. 

;  Comme  les  fymptômes  de  1  Eréfypèlefe  reffem- 
b'ent  beaucoup ,  en  quelques  parties  du  corps 
qu'il  fe  manifefte,  nous  commencerons  par  en 
décrire  les  divers  phénomènes  &  les  progrès, 
lorlqu'il  affecle  le  vifage;  nous  expoferons  en- 
fuue  les  circonftances  particulières  qui  font  pro- 
Pr";  à  cette  maladie  dans  les  autres  cas. 

L'invalion  fe  fait  fouvent  d'une  manière  fou- 
daine,  avec  fièvre  ou  fans  fièvre;  mais  fréquem- 
ment aufii  elle  eft  précédée  de  fiiffons ,  de  maux 
de  cœur,  &  d'autres  fymptômes  affez  femblables 
à  ceux  qui  annoncent  un  accès  de  fièvre  inter- 
mittente. La  chaleur  eft  fréquemment  accompa- 
gnée d  an  peu  de  délire,  &  prefque  toujours  d'un 
atfoupiiïemerit  phis  ou  moins  matqué.  Enfnire  il 
le  manifefte  dj  l'énflore,  qui  attaque  le  fronr, 
les  joues,  le  nez  ou  les  paupières:  cette  enflura 
eft  lilTe  &  unie,  mais  elle  n'eil  pas  diflinélemenB 
circonfciite  ;  elle  s'étend  par  degrés  fur  les  par- 
ties du  vifage  qu'elle  n'a  pas  d'abord  attaquées. 
La  peau  ,  dans  l'endroit  affecté,  devient  d'un 
rouge  vif  ,  quelquefois  fa  couleur  tend  au  livide, 
d i  autres  fuis  elle  eft  mêlée  de  jaune  :  ces  couleurs 
s'effacent  lorfque  l'on  compr  me  la  partie  affec- 
tée; mais  bientôt  elles  reparoiftent,  lorfqu'on  la 
laiffe  à  elle-même.  Le  malade  y  fent  une  chaleur 
ardente  &  un  picotement  incomm  »de,  phitôl! 
qu'une  douleur  aiguë;  quelquefois  il  fe  plaint 
d'une  démangeaifon  fatigante.  La  furface  de  la 
tumeur  eft  luifante  &  comme  à  demi-tranfparente, 
mais  fans  dureté,  tenfion  ,  ni  aucune  fenfation 
de  battement.  Souvent  les  paupières  font  telLment 
enflées  ,  qu'elles  empêchent  de  voir,  &  tout  le 
vifage  eft  extrêmement  défiguré.  Il  s'élève ,  fur 
une  étendue  plus  ou  moins  grande  de  la  tumeur 
éréfypélateufe,  des  petites  vefties  ou -ampoules, 
pleines  d'une  férofité  tranfparente  ,  &  qui  reffem- 
blent  beaucoup  à  celles  qu'occafionne  l'eau  bouil- 
lante. Lorfque  ces  ampoules  s'ouvrent  ,  le  fluide 
qui  en  fort  excorie  quelquefois  les  parties  voi- 
lînes. H  y  a  même  afTez  fréquemment  une  légère 
ulcération  à  leur  bafe,  qui  ,  dans  les  cas  les  p'us 
fà-heux,  prepd  une  apparence  gangréneufe ,  & 
tend  rapidement  à  une  mortification  completter 
L'Jrfque  la  maladie  prend  une  tournure  favorable  , 
la  fièvre,  qui  ,  jufques-ià,  s'eft  foutenue,  com- 
mence à  baiffer }  les  ampoules  fe  deiTèchept,  & 
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il  fe  fait  une  defquamation  de  l'épidémie  au  bout 
d'un  intervalle  de  huit  à  douze  jours.  Le  degré 
de  danger  qui  l'accompagne  en  marqué  par  celui 
du  délire  &des  autres  fymptômes  qui  annoncent 
l'affection  du  cerveau. 

Le  fiège  propre  de  l'Eréfypèle  paroît  être  fous 
l'épidémie  dans  le  réfeau  muqueux -,  il  neft  ce- 
pendant pas  limité  à  cette  partie,  pmfque  le  tiffu 
cellulaire  eu  toujours  afleflé,  même  dans  un 
<Wré  confidérable,  comme  il  paroît  par  le  gon- 
flement dont  il  eft  le  principal,  liège;,  ™isl  ac- 
tion de  cette  membrane  eft  ici  bien  différente 
de  celle  qui  a  lieu  dans  le  phlegmon.  On  la  voit 
rarement,  dans  un  véritable  Eréfypèîe,  ren- 
fermer,  dans  une  cavité  «réoriente,  du  pus  de 
bonne  qualité;  &,  lorfquil  s'y  fait  quelqu  épan- 
chèrent de  matière  purulente ,  on  éprouve,  en 
comprimant  la  partie,  une  fenfation  à  peu- près 
femblable  à  celle  que  produisit  une  éponge. 
Dans  les  cas  de  cette  nature,  le  ufiu  cellulaire 
eft  fort  endommagé,  &  fréquemment  la  partie 
eft  attaquée  de  gangrène.  Voyt\  (Edeme, 

Il  neft  pas  aifé  de  déterminer  les  caufes  qui 
peuvent  donner  lieu  à  cette  maladie-,  il  y  en  a 
£n  grand  nombre  qui,  fuivant  quelles  font  aidées 
car  les  circonftances  concomitantes,  contribuent 
évidemment ,  dans  bien  des  cas ,  à  en  déterminer 
la  formation.  Telles  font  en  particulier: 

i.°  Des  panions  violentes ,  telles  que  la  colère  , 
un  vif  chagrin  ,  &c. 

2  •  Une  expofition  trop  long-tems  foutenue  à 
la  chaleur  dafoleil  ,  ou  à  celle  du  feu. 

2  u  L'impreffion  d  un  vent  froid  &  humide. 
4>  L'action  de  différens  poifons  végétaux,  mi- 
néraux ou  animaux. 

e.°  Des  plaies,  ou  des  contufiora  du  pénoite , 
dit  périaâne,  de  quelque  aponévrofe  ou  dun 
iîeî  nerveux. 

6."  Des  fr  jclures  des  os. 
L'Eréfypèle  fe  manifefte  fouvent  fans  qu  on 
puiffe  lui  affigner  aucune  caufe  palpable  j  il  tient 
quelquefois  à  une  difpofltion  héréditaire,  &  tou- 
ioun  l'état,  ou  la  difpofltion  particulière  du  corps, 
influe  plus  ou  moins  fur  l'efficacité  de  ces  dif- 
férentes caufes  que  nous  venons  d'énumérer.  ~es 
perfonnes  qui  ont  une  fois  éprouvé  cette  mala- 
die font  particulièrement  fujettes  à  en  être  atta- 
quées de  nouveau. 

D'après  ce  que  nous  venons  de  dire  ,  on  peut 
voir  quels  font  lescaradères  qui  diftinguent  l'Eré- 
fypèle du  phlegmon.  t  . 

J.°  Le  gonflement  inflammatoire,  qui  a  lieu 
dans  le  premier,  eft  moins  élevé  que  dans  le 
fécond  ,  &  n'eft  jamais  évidemment  euconfent. 

2.°  Lî  peau  paroît  le  plus  fouvent  comme 
brûlée  à  fa  furface.  , 

î.°  Sa  rougeur  ,  quoique  vive,  dilparoit  lori- 
qu'on  la.  comprime. 

4,;  On  n'obferve  point  ici  le  fentimentde  pul~ 
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fation,  ni  les  élancemens  qui  accompagnent  h 
formation  du  phlegmon. 

5.0  La  partie  enflammée  n'eft  point  tendue; 
elle  paroît  comme  affectée  d'œdème,  ou  plutôt 
d'emphyfème,  feulement  on  n'y  apperçoit  point 
de  crépitation.  Voye[  Emphysème. 

On  ne  peut  cependant  pas,  comme  nous  l'avons 
déjà  dit  ci-deffus ,  inférer  de  ces  différences  que 
l'Eréfypèle  doive  être  confldéré  comme  une  ma- 
ladie eflentiellement  diflincte  de  celles  qu'on  nom- 
me inflammatoires ,  puifqu'il  y  a  des  caractères 
qui  l'en  rapprochent  manifeftement.  Comme  les 
inflammations  phlegmoneufes ,  il  peut  être  excité 
par  quelqu'irritation  locale:  on  le  voit  fouvent 
alterner  avec   cf autres  inflammations  ,  parti- 
culièrement avec  des  douleurs  rhnmatifmales 
ou  des  affections  inflammatoires  chroniques  du 
poumon,  dont  il  a,  dans  bien  des  cas,  opéré 
la  réiolution.  L'efficacité  des  véficatoires  pour 
la  guérifon  des  maux  de  cette  nature,  n'eft  ja- 
mais fi  marquée  que  lorfqu'ils  déterminent  la 
formation  d'un  Eréfypèîe.  Comme  les  autres  in- 
flammations ,  il  produit  fouvent  une  fuppuration, 
quoique  moins  parfaite  que  celle  qui  termine  le 
phlegmon ,  &  quoiqu'elle  fe  trouve  rarement  dans 
une  cavité  circonferite.  Le  pouls,  dans  cette 
maiadie,  ainfi  que  dans  les  autres  de  la  même 
claffe,  eft  généralement  plein  &  fouvent  durj 
&  lorfque  l'on  faigne  les  malades ,  leur  fang  a 
la  même  apparence  >  il  fe  couvre  de  la  même 
couenne  que  dans  les  autres  efpèces  d'inflamma- 
tions. 

Il  convient  cependant  de  faire  obferver  que 
tous  les  Praticiens  ne  font  pas  d'accord  fur  la 
nature  du  pouls  dans  l'Eréfypèle-,  il  eft  >  fuivant 
quelques-uns  ,&  en  particulier  fuivant  M.  Péarfon , 
mol ,  fréquent,  &  fouvent  irrégulier.  Mais,  fi 
l'on  y  fait  attention , on  verra  que  cette  différence 
tient  à  des  circonftances  particulières.  Dans  l'air 
impur  des  hôpitaux  ,  <lans  tous  les  endroits  où 
l'air  eft  imprégné  cte  vapeurs  méphitiques,  Voye\ 
Air, l'on  voit  que  différentes  affections  décidé- 
ment inflammatoires,  celles  fur-tout  qui  accom- 
pagnent les  plaies ,  affectent  le  corps,  &  l'état 
de  la  circulation  en  particulier,  d'une  manière 
bien  différente  de  ce  que  l'on  obferve,  lorfque 
les  malades  font  placés  dans  un  air  plus  fain. 
Toutes  les  inflammations  prennent  plus  ou  moins 
un  caractère  plus  fâcheux,  en  conféquence  d'une 
pareille  influence  j  elle  eft  fur-tout  manifefte  dans 
l'Eréfypèle  ;  elle  augmente  fingulièrement  chez; 
les  malades  qui  en  font  atteints ,  un  fentiment  de 
foibleffe  ou  d'abattement  général ,  qu'ils  éprouvent 
toujours  dans  un  certain  degré;  &  elle  peut  aller 
chez  eux  au  point  d'altérer  complètement  l'état 
du  pouls.  Mais ,  fi  l'on  obferve  cette  maladie  dans 
un  endroit  dont  Tatmofphère  ne  fou  point  lur- 
chargée  de  miafmes  putrides',  on  lui  voit  prendre, 
une  forme  bien  différente  y  les  fymptômes  d'abal- 
um.-îH ,  d'irritation  nerveufe ,  d'sffcction  d'un  cer- 
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veau  font  beaucoup  moins  marqués  ;  &  l'état  du 
pouls ,  fur-tout  chez  des  fujets  qui  n'ont  pas  été 
précédemment  affoiblis  par  d'autres  maladies , 
reffemble  beaucoup  à  celui  qui  a  lieu  dans  une 
inflammation  de  poitrine.  C'eft  ainfi  que  cette 
inflammation  éréfypéiateufe  des  vifcères  du  bas- 
ventre,  à  laquelle  les  femmes  en  couche  font 
fujettes ,  &  dans  laquelle  des  Praticiens  diflin- 
gués ,  qui  ne  l'a<.  eient  obfefvés  que  dans  des 
grandes  Villes,  &  fur- tout  dans  de  grands  hôpi- 
taux, avoient  cônftamment  trouvé  le  pouls  loible 
&  petit ,  comme  dans  les  fièvres  putrides  &  ma- 
lignes ,  fe  montre  dans  la  campagne  &  dans  tous 
les  endroits  où  l'air  n'eft  point  infeclé  d'aucune 
exhalaifon  pernicieufe ,  avec  un  pouls  fort  &  plein, 
fur-tout  dans  fes  premiers  périodes. 

Nous  remarquerons  encore  ,  qu'indépendam- 
ment du  mauvais  air ,  beaucoup  d'autres  circonf- 
tances  qui  ne  tiennent  point  à  la  nature  môme 
de  l'Eréfypèle,  peuvent  contribuer  à  en  altérer 
les  fymptômes.  Ainli ,  tandis  que  des  inflamma- 
tions d'un  autre  genre,  telles  que  la  pleuréfîe  , 
le  rhumatifme  aigu  ,  furviennent  particulièrement 
à  des  perfonnes  robuftes ,  &  chez  lefquelles  le 
principe  vital  a  beaucoup  d'énergie  ,  l'Eréfypèle 
attaque  également  des  perfonnes  délicates ,  âgées 
ou  cacochymes1,  on  le  voit  auflî  fe  manifefler 
comme  fymptôme  ,  dans  des  parties  ^ffoiblies,  & 
qui  ont,  jufqu'à  un  certain  point,  perdu  leur 
ton ,  comme  cela  arrive  aux  parties  devenues 
œdémateufes.  Il  n'efl  pas  étonnant  que ,  dans 
ces  différens  cas  où  le  ton  général  du  lyftême  a 
déjà  fouffert,  l'état  du  pouls ,  chez  des  perfonnes 
attaquées  d'Eréfypèle,  paroiffe  différent  de  ce  qu'il 
feroit  dans  des  indiv  idus  plus  fains  &  plu  robuftes. 

Ces  obfervations  fur  la  nature  de  l'Eréfypèle 
nous  conduifent  à  remarquer  que  cette  maladie 
n'efl  pas  fimple  &  uniforme  dans  fa  marche  & 
dans  fes  fymptômes ,  &  que  la  manière  de  la  traiter 
doit  varier  luivant  la  forme  qu'elle  paroît  affccler. 
Nous  en  diflingueron?  trois  elpèces  ;  favoir,  l'Eré- 
fypèle aigu,  l'Eréfypèle  œdémateux,  &  l'Eréfy- 
pèle malin  ou  gangreneux.  Ces  trois  efpèces ,  qui 
ne  font  proprement  que  des  degrés  d'une  même 
maladie  ,  ou  des  variétés  produites  par  les  cir- 
conflances  particulières  où  fe  trouve  le  malade 
peuvent  être  fymptômatiques  ou  idiopathiques' 

L'Erésypele  aigu  fe  manifefte  particulière- 
ment chez  les  perfonnes  d'un  tempérament 
fan^uin  ou  cholérique  :  il  attaque  fubitement,  & 
affecle  fur-tout  le  vifage.  Le  pouls  eft  toujours 
fréquent,  &  le  plus  fouvem  plein  &  dur*,  on 
obferve  tous  les  Ivmpiômes  généraux  d'inflamma- 
tion qui  diminuent  un  peu,  lorfque  l'Eréfypèle 
eft  compltttemenr  formé,  quoique  fouvenr  ils 
augmentent  pendant  Ls  premiers  périodes  de 
l'enflure;  la  chaleur  eft  lté  -.  r-sn-e  dans  la  partie 
affedée  ;  la  peau  eft  d'un  rouge  plus  vif  que  dans 
les  amies  elpèces  û'Eréiypèle  j  il  fe  forme  des  an> 
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poules  à  la  furface  de  la  tumeur,  mais  elles  font 
moins  abondantes  &  plus  diflinéles  que  dans  les 
autres  efpècc?.  Rarement  dans  celle-ci  l'inflam- 
mation eft-elle  fuivie  d'aucune  fuppuration,  fi  ce 
n'efl  quelquefois  au  bord  des  paupières  ;  la  ma- 
ladie le  termine  promptement ,  quelquefois  en 
trois  ou  quatre  jours.  La  partie  affectée  change 
de  couleur,  &  devient  jaunâtre;  l'épiderme  fe 
détache  en  petites  écaillés.  Il  y  a  fouvent  une 
fenfibilité  douloureufe  de  tout  le  cuir  chevelu  , 
qui  fubfifte  même  aiîez  long-tems  après  que  là 
maladie  eft  entièrement  terminée. 

L'Eréfypèle  aigu  eft  fouvent  idiopathique;  oh 
le  voit  quelquefois  attaquer  la  même  perfonne 
périodiquement  à  certaines  époques  de  l'année.  Il 
furvient  aufli  fréquemment  comme  fymptôme  de 
plaies ,  &c. 

L'invafionde  l'Erésypele  œdématsux  n'efl 
ni  auflî  foudaine,  ni  auflî  violente  que  celle  de 
la  première  efpèce;  l'enflure  augmente  plus  gra- 
duellement, elle  s'étend  davantage ,  la  chaleur  y 
eft  moins  ardente  ,  les  fymptômes  inflammatoires 
font  moins  marqués,  le  pouls  eft  moins  tendu, 
&  les  forces  font  plus  abattues.  Les  fymptômes 
d'afteelion  du  cerveau  font  plus  graves.  La  cou- 
leur de  la  peau  eft  ici  beaucoup  plus  foncée,  & 
mêlée  de  jaune  &  de  brun-,  les  ampoules  font 
petites  &  nombreufes  j  &  lorfque  la  partie  affec- 
tée a  été  expofée  quelques  jours  à  l'air,  elle  fe 
couvre  d'une  croûte  d'un  brun  foncé ,  qui  reffem- 
ble un  peu  à  celle  qui  fe  forme  dans  la  petite 
vérole  confluente. 

Cette  efpèce  d'Eréfypèle,  beaucoup  plus  rare 
que  la  précédente ,  eft  auflî  beaucoup  plus  dan- 
gereufe  ;  les  malades  meurent  fouvent  dans  un 
état  de  délire,  ou  plutôt  de  léihargie ,  au  fep- 
tième,  neuvième  ou  onzième  jour,  quelquefois 
un  peu  plus  tard.  C'eft  particulièrement  dans  les 
hôpitaux  qu'elle  fe  manifefte*,  elle  y  eft  fouvent 
comme  épidémîque,  quoique  l'on  ne  puifle  affir- 
mer quelle  foit  jamais  contagiéufe.  Elle  attaque 
fur-tout  les  perfonnes  affoiblies  par  J  âge  ou  par 
l'intempérance  ,  les  enfans ,  les  hydropiques.  Lorf» 
que  l'Eréfypèle  œdémateux  fe  manifefte  comme 
fymptôme  de  quelqu'autre  affection  ,  il  n'efl  pas 
auflî  dangereux  à  beaucoup  près  que  lorfqu'il  eft 
idiopathique  ;  cependant  il  doit  toujours  être 
regarde  comme  une  maladie  férieufe ,  quelle  qu'en 
foit  la  caufe  occatîonnelle.  Il  efl  fujet,  plus  que» 
l'Eréfypèle  aigu ,  à  des  métaflales  fubites  &  fâ- 
cheufes,  de  la  furface  du  corps  aux  parties  in- 
ternes-, on  le  voit  paffer  alternativement  d'une 
jambe  à  l'autre  ,  plufieurs  fois  dans  le  cours  d'une 
même  maladie.  Lorfqu'il  fe  pouefur  le  cerveau, 
il  produit  tout-à-conp  du  délire  &  d'autres  fymp- 
tômes des  plus*  alarmans. 

L'Erésypele  gangreneux  reffemble  beau- 
coup,  par  les  fymp'ômes  de  fon  invalion,- à 
,i  l'efpèce  précédcmcj  mais  il  efl  beaucoup  plus5 
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rapide  dans  fes  progrès.  L'enflure  fe  couvre  très- 
promptement  de  phlyclènes,  dont  la  ba(e  eft 
livide-,  &  l'on  ne  tarde  pas  à  voir  paroître  des 
fymptômes  de  gangrène ,  accompagnés  d'un  état 
du  pouls  femblab'e  à  celui  qui  a  lieu  dans  les 
fièvres  malignes.  Cette  efpèce  fe  manifefte  fur-tout 
au  vifage,  fur  les  épaules  ou  fur  la  poitrine.  Le 
danger  qui  l'accompagne  eft  proportionné  à  l'état 
plus  ou  moins  vigoireux  du  lyilême^  tl le  eft  fou- 
vent  mortelle  ,  fur-tout  quand  elle  attaque  des  cer- 
fonnes  déjà  aff  iblies  par  d'autres  caufes.  Voy. 
GANGRENE.Lorfqu'elle  fe  termine  favorablement, 
on  trouve  fouvent  dans  le  tiffu  cellulaire  cies  petires 
cavités  &  des  finus  qui  s'étendent  de  côré  & 
d'autre,  &  qui  contiennent  du  pus  d'une  mauvaile 
qualité  En  pareil  cas,  il  fe  forme  à  l'extériei;r 
un  ou  plufieurs  ukères  ,  par  où  fortent  des 
efearres  confidérab'es ,  formées  pardes  portions  de 
la  membrane  cellulaire. 

L'Eréfvpèle  termine  fouvent  d'antres  affections 
fâcheufes-,  nous  avoni  déjà  fait  menuon  de  fon 
Utilité  dans  divers  cas  d'infl  mmauon  ;  on  l'a  vu 
auffi  mettre  fin  à  des  fièvres  inte  mittenres  ,  à  des 
maladies  fpafmodiques,  &  à  diverles  autres  affec- 
tions. 

Lorfque  l'Eréfypèle  aux  jambes  s'eft  terminé 
favorablement ,  il  laiffe  généralement  dan*  ces 
parties  plus  ou  moins  d'enflure  œdcrrateule  ,  qui, 
pourl'ordinaire,  a  beaucoup  de  peint  à  fé  difliper. 

Les  confédérations  que  nous  venons  de  pré- 
fenter  fur  les  différentes  eipècus  d'Ercfypele , 
montrent  que  le  traitement  de  cette  maladie  ne 
fauroit  Être  le  même  dans  tous  les  cas,  Nous  par- 
lerons féparément  de  celui  qui  convient  a  cha- 
cune de  ces  efpèçes. 

La  première  indi  ation,  qui  fe  préfente  dans 
le  traitement  de  l'Eréfypèle  aigu,  c'efl  de  dimi- 
nuer l'inflammation  par  la  faignée,plus  ou  moins 
répétée,  fuivant  les  fymptômes,  &  par  les  divers 
moyens  qu'on  emploie  dans  daurres  cas,  pour 
diminuer  la  mouvement  de  la  circulation.  Voye\ 
Antiphlogisiique. 

Il  n'eft  pas  néceffâre ,  en  général ,  de  répéter 
la  faignéc  ,  dans  aucun  cas  d'Etèfypèle,  auffi  fré- 
quemment que  dans  d'autres  maladies  inflamma^- 
toires;  cependant  il  faut  fe  régler,  à  cet  égard, 
fur  l'état  du  pouls  ,  &  furies  autres  fymptômes, 
en  ne  perdant  jamais  de  vue  l'âge  du  malade , 
l'état  de  fes  forces  avant  la  maladie  ,  le  lieu  où 
il  fe  trouve.  Toutes  chofes  d'ailleurs  égales  en 
apparence ,  le  malade  fupportera  mieux  cette 
évacuation  à  la  campagne,  dans  un  air  vif&pur, 
que  dans  une  grande  ville,  &  fur-tout  dans  un 
hôpital. 

On  doit  d'ailleurs  favorifer  la  circulation  dans 
les  vaiffeaux  de  la  furface  par  des  boiffons  dé- 
layantes ,  par  des  dofes  convtnâbles  de  nitre  ,  par 
la  mixture  faline  de  Riverius,  &c.  Il  faut  tenir  le 
ventre  libre  par  des  lavernens  &  par  de  légers  la- 
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ITatifs ,  &  lorfque  le  malade  eft  forl  incommodé 
par  l'irritarion  &  la  grande  chaleur  de  la  partie 
affectée  ,  on  peut  lui  donner  occafionnellemeni 

de  perires  dofes  d'opium. 

Un  léger  émétique  a  fouvent  un  très-bon  effet 
pour  calmer  la  fi  ivre  &  abréger  l'Eréfipèle  ,  fur* 
tout  après  qu'on  a  fait  ufage  de  la  faignée.  Mais 
on  doit  prendre  garde  à  ne  pas  infifter  fur  f  ufage 
de  ce  remède ,  lorfqu'il  agir  comme  purgatif. 

Dans  cette  maladie,  comme  dans  toutes  les 
ant:es ,  où  la  tète  eft  affectée,  on  doit  engager  le 
ma'ade  à  t  nir  fon  corp*  dans  une  pofition  rele- 
vée  ,  autant  que  cela  lui  eft  poffible. 

Dans  l'Eiéfipèie  œdémateux  la  faignée  n'eft  peut* 

:  être  jamais  admiffible ;  la  perte  même  d'une  petite 

:  quaotité  de  ia  g  peut  avoir  les  conféquences  les 
plus  tuncftV.  L'on  do  t  auffi  être  extrêmement 
rélervé  lur  les  oiitres  genres  d'évacuations.  Il  faut 

\  fur-tout  en^etenu  la  détermination  à  la  pean  par 
les  moyens  indiqués  çideffus,  &  calmer  l'irrita- 
tion &  les  angoiffes  au  moyen  de  la  liqueur 
d'Hoffmann,  de  l'éther ,  du  camphre,  de  l'o-r 

.  pinm  ,  &c. 

Lorfqu'il  fe  fait  un  tranfport  de  la  maladie  fur 
quelque  partie  interne  ,  &  particulièrement  fur 
le  cerveau ,  il  faut  avoir  promptement  recouts auï 

;  vélicatoires  appliqués  entre  les  épaules  ,  fur  la 
tête  ou  aux  jambes. 
Pour  empêcher  que  le  mal  ne  fe  termine  par  la 

j  gangrène ,  il  faut  foutenir  les  forces  du  malade 
par  des  remèdes  toniques,  tels  que  le  vin  &  le 
quinquina. 

Quant  au  traitement  de  I'Erésipele  gan- 
greneux ,  il  ne  diffère  pas  de  celui  qne  nous 
expoferons  à  l'article  Gangrené. 

On  a  propofé  différens  topiques  pour  combattre 
directement  l'affection  extérieure  qui  a  toujours 
lieu  dans  l'Eréfypèle,  &  qui,  dans  bien  des  cas, 
n'eft  accompagnée  d'aucun  autre  fymptôme;  mais, 
parmi  le  grand  nombre  d'applications  de  ce  genre 
que  l'on  a  recommandées ,  il  y  en  a  bien  peu  dont 
l'ufage  ne  puiffe  être  regardé  comme  dangereux. 
Toutes  celles  qui  font  tirées  de  la  claffe  des  médi« 
camens  narcotiques  ,  repellens  &  aftringens  , 
doivent  être  fufpecles  comme  pouvant  difpofer  à 
la  gangrène  ;  celles  qui  (ont  fpiritueufes  paroifTent 
augmenter  l'inflammation,  &  tous  les  émolliens 
aqueux  ou  huileux  prolongent  le  mal,  &  dif- 
pofent  l'enflure  à  s'étendre.  Le  topique  le  plus  con- 
venable ,  &  qui  a  le  moins  d'inconvéniens ,  eft  la 
farine  d'avoine  ,  ou  d'autres  poudres  du  même 
genre ,  que  l'on  répand  légèrement ,  &  à  diverfes 
reprifes,  fur  la  partie  enflammée  ;  ce  remède  di- 
minue la  chaleur  &  abforbe  l'humidité  de  la  par- 
tie; ou,  plutôt,  il  empêche  l'épanchement  de  féro» 
fité  en  diminuant  l'érétifme  des  vaiffeaux.  Cepen- 
dant, lorfqu'il  y  a  déjà  un  épanchement  un  peu 
confidérable  de  fluide  fous  l'épiderme  ,  &  que  les 
[  véTiçiiUî  commencent  à  s'ouvrir ,  il  peut  arrive$ 
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tjue  les  poudres  étant  trop  humectées  forment  des 
croûtes  qui  fe  durciffent  enfuite  fur  la  tumeur, 
s'y  attachent,  &  contribuent  à  l'irriter. 

Quant  aux  cataplafmes  émolliens  ,  que  beau- 
coup de  praticiens  font  dans  l'ufage  d'employer, 
ils  paroiffent  en  général  plus  nuiiibles  qu'utiles. 
Lorfqu'à  la  fuite  de  l'éréfypèle  il  fe  forme  un 
épanchement  dans  quelque  partie  du  tiffu  cellu- 
laire ,  on  recommande  ordinairement  defavorifer 
cette  fupuration  par  des  cataplafmes,  mais  cette 
pratique  réoftit  mal  ;  la  matière  épanchée  dans 
ces  fortes  de  cas  n'efl  pas  de  nature  à  former  de 
bon  pus*,  elle  eft  âcre  &  corro.'îve,  &  il  faut 
fe  hâter  de  lui  donner  iflue  par  une  ouverture 
faite  à  l'endroit  le  plus  favorable  à  fon  écoulement. 
On  panfera  enfuite  la  plaie  avec  du  cérat  de 
Goulard  ,  ou  avec  queîqu'onguent  analogue. 

L'Eréfypèle  qui  eft  occafionné  par  la  piquure 
d'un  nerf,  d'une  aponévrofe,  ou  de  quelqu'autre 
membrâne  ,  demande  fou  vent  que  l'on  com- 
mence le  traitement  par  une  grande  &  profonde 
incifion  dans  les  parties  affedées.  Foy^PLAiE. 

ER1GNE  ou  AÏRIGNE,  petit  infiniment  ter- 
miné par  un  crochet ,  dont  on  fe  fert  pour  élever 
&  foutenir  des  parties  qu'on  veut  difféquer,  afin 
de  le  faire  plus  facilement. 

Il  y  a  des  Erignes  fimples  qui  n'ont  qu'un  cro- 
chet, &  des  doubles  qui  en  ont  deux. 

Cet  infiniment  eft  compofé  de  deux  parties ,  de 
la  tige  &  du  manche  :  la  tige  efi  une  verge  d'acier , 
exactement  cylindrique, qui  a  environ  trois  pouces 
de  long:,  fon  extrémité  poftérieure  eft  une  mitte 
qui  eft  appuyée  fur  un  manche-,  du  milieu  de  la 
mitte ,  &  du  côté  poftérieur  qui  eft  plane  &  limé 
groflïèremenf ,  il  s'élève  une  foie  quarrée  ,  d'un 
pouce  &  demi  de  haut ,  qui  s'ajufte  dans  le 
manche,  &  y  eft  fixée  avec  du  maftic. 

L'extrémité  antérieure  eft  une  efpèce  d'aiguille 
recourbée,  crochue  &  fort  pointue  •,  dans  l'Erigne 
double ,  c'eft  une  fourche  ou  double  crochet. 

Cet  infiniment  eft  monté  fur  un  manche  d'é- 
bène  ou  d'y  voire,  qui  peut  avoir  fix  lignes  de 
diamètre  dans  l'endroit  le  plus  large  ,  &  trois 
pouces  de  longueur  •,  il  eft  fait  à  pans  pour  pré- 
senter plus  de  furface  ,  &  pour  être  tenu  avec 
plus  de  fermeté. 

Cet  infiniment  donne  la  facilité  de  difféquer  & 
d'emporter  des  petites  glandes  gonflées  qui  ont 
échappé  à  l'extirpation  d'une  grofle  tumeur-,  on 
s'en  fert  pour  faire  la  réfection  des  amygdales  tumé- 
fiées ■■)  il  eft  aufii  d'ufage  quelquefois  dans  l'opéra- 
tion de  l'anevrifme  pour  foulever  l'artère  ,  afin 
d'en  faire  la  ligature  fans  y  comprendre  le  nerf  & 
la  veine.  On  peut  fe  fervir  d'une  Erigne  d'ar- 
gent, à  pointe  moufle,  dans  l'opération  de  la_ 
hernie ,  pour  faire  l'incifion  du  fac  herniaire.  Cet 
inflrumentfert  plus  enAnatomie  qu'en  Chirurgie; 
il  convient  fur-tout  pour  foulever  les  filets  ner- 
veux dans  l'opération  de  ces  parties,  Voyti 
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tes  "Blanches.  "Extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

EROSION,  folution  de  continuité  qui  fc  fait 
imperceptiblement,  &  en  détail,  dans  les  parties 
foliJes  du  corps  humain,  &  que  Ton  a  coutume 
d'attribuer  à  quelque  fubftance  âcre  &  corrofive , 
telle  que  les  poifons  ,  &  les  humeurs  même  de 
notre  corps  qui  ont  dégénéré.  C'eft  ainfi  que  le 
pus  acquiert  quelquefois  la  propriété  de  ronger  & 
de  détruire  les  parties  avec  lefquelles  il  eft  en  con- 
tact. Voyei  Ulcère  &  Carie. 

On  donne  le  nom  d'Erofion  à  cette  affection 
de  l'émail  des  dents,  qui  altère  fa  dureté -dans 
quelque  point,  le  détruit  ptu-a-peu,  &  enfin  donne 
lieu  à  la  carie  du  corps  même  de  la  dent.  Voye* 
Dents. 

ESCARRE.  EçMpa  ,  de  n-x*?*®  ,  je  forme  une 
croûte.  On  donne  ce  nom  à  une  croûte  sèche, 
formée  par  quelque  portion  des  parties  folides  du 
corps  ,  privée  de  vie.  Lorfqn'une  partie  vivante 
du  corps  a  été  brûlée  par  le  cautère  actuel  ou 
potentiel ,  tout  ce  qui  a  été  fournis  directement 
à  l'action  de  cet  agent  perd  le  fentiment  &  la  vie , 
devient  dur,  prend  une  furface  rude ,  d'une  cou- 
leur noire  ou  grife  ,  &  forme  ce  que  l'on  nomme 
proprement  une  Efcarre.  On  étend  cette  déno- 
mination aux  parties  charnues  ou  membraneufes 
qui  contractent  la  même  apparence  dans  les  ulcères 
gangréneux ,  dans  la  petite  vérole  maligne ,  Stdaas 
d'autres  maladies  de  la  peau. 

Laféparation  ou  la  chute  naturelle  de  l'Efcarre, 
eft  toujours  un  fymptôme  favorable ,  parce  qu'elle 
montre  que  la  gangrène  fe  circonferit  &  qu'on  n'a 
plus  à  en  craindre  les  progrès  ;  on  doit  par 
conféquent  favorifer  cette  féparation.  Voyei 
Gangrené. 

ESCAROTIQUES.  Voyei  Caustiques. 

ESPECES.  On  donne,  dans  les  pharmacies; 
le  nom  d'efpèces  à  des  aflbrtimens  de  médicamens 
fimples ,  de  nature  à-peu-près  femblable  ,  &  qui 
étoient  tenus  prêts  d'avance  pour  l'ufage.  Les  An- 
ciens avoient  beaucoup  mulriplié  ces  fortes  de 
compofitions,  ou  plutôt  d'agrégations,  foit  pour 
la  pratique  de  la  Médecine,  foit  pour  celle  de  la 
Chirurgie.  Les  Chirurgiens  en  confervent  encore 
quelques-unes  ;  telles  font  les 

EJpèces  Emollientes. 

Prenez  de  feuilles  de  mauve , 
d'althéa, 

de  bouillon  blanc  ,  de  chacune  une 

poi-gnée , 
de  graine  de  lin , 

de  graine  de  fenu-grec,  de  chacune  demi» 

poignée , 
de  fleur  de  fureau ,  deux  poignées. 

Hachez  &  mêlez  le  tout. 
On  s'en  fert  pour  les  cataplafmes  &  les  fç-pietlâ 
tarions  émollienies,  F^iEMQiLi-SN*. 
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'Efpèces  refoîuiives. 

Prenez  de  feuilles  de  marrube, 
de  pariétaire , 

de  mercuriale,  de  chacune  une  poignée  ; 
de  fleur  de  fureau, 
de  camomille, 

d'arnique ,  de  chacune  demi- poignée  ; 
Hachez  &  mêlez. 

On  s'en  fert  pour  les  fomentations  &  les  cata- 
plafmes  réfolutifs. 

Ffpeces  anodynei. 
Prenez  de  feuilles  de  jufquiame , 

de  fleurs  de  bureau  ,  de  chacune  de- 
mi-once, 
de  fafran  ,  deux  gros, 
de  têtes  de  pavots  blancî ,  deux  onces. 

Hachez  &  mêlez. 

On  en  fait  des  fomentations  Anodynes. 

Efpèces  Vulnéraires. 
Prenez  d'alchitnille  ou  pied-de-lion, 
de  rhue, 

de  fleurs  de  millepertuis,  de  chacune 
une  poignée. 
Hachez  &  mêlez. 

On  en  fait  des  décodions  vulnéraires  pour 
injecter  dans  les  plaies  &  les  Ulcères,  &  les 
déterger.  Voye\  Playe. 

Efpèces  Aromatiques. 

Prenez  de  girofle , 

de  macis ,  de  chacun  une  once. 
Hachez  &  mêlez  enfembie. 

On  les  met  dans  du  vin  rouge  qu'on  fait  chauffer 
pour  faire  des  fomentations  fortifiantes. 

c  ESPRIT- DE- VIN.  L'Efprit-de-vin  foible,ou 
l'eau-de-vie  ,  &  l'Efprit-de-vin  rectifié,  s'em- 
ploient fouvent  à  l'extérieur ,  mais  rarement  fans 
mélange.  On  ajoute  fouvent  un  peu  .d'eau-de-vie 
aux  fomentations  aromatiques  À  réfolutives  ;  on 
l'emploie  pour  les  contuflons  &  les  foulures, 
comme  fortifiante  &  tonique.  L'Efprit-de-vin  pur 
coagule  prefque  tous  les  fluides  du  corps*,  il  durcit 
les  parties  folides  ;  il  fortifie  ies  vaiffeaax  &  peut 
ainfi  arrêter  des  hémorrhagies  paflives-,  il  affecte 
puiflàmment  les  extrémités  ides  nerfs  qu'il  touche , 
les  privant  à  1  infîant  de  fentiment  &  de  mouve- 
ment ;  il  foulage  ainfi  la  douleur ,  mais  l'engour- 
duTement  qu'il  produit  n'eft  pas  fans  danger;  & 
l'abus  de  ce  topique ,  malgré  les  épithètes  pom- 
peufes  qu'on  lui  a  données,  de  vivifiant,  réchauf- 
fant, réfoîvant.  &c. ,  peut  avoir  de  fâcheufes  con- 
féquences.  Voye\  Gangrbne. 

L'Efprit-de-vin  eft  cependant  un  bon  to- 
pique pour  les  engelures  récentes  qu'il  diflîpe 
quelquefois  allez  promptement.  Voyei  Enge- 
J.VRE.  On  l'emploie  auffi  avec  fuccès  contre 
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ila  br  ûlure Superficie! le  réc  nte,  avanr  que  les  am- 
poules foient  levées  nous  croyons  cepennanf 
que  ce  n'efl  pas  le  remède  qu'on  doit  préférer 
•n  pareil  cas.  Vbyei  Brûlure. 

ESQUILLES,  fragmenta,  fcHdice,  petites  pièces 
détachées  de  la  totalité  d'un  os  fracturé,  &  qui ,  à 
raifon  de  leur  forme  &  de  leur  volume,occafiorjnent 
en  fe  portant  d'un  côié  ou  d'autre  des  secidens 
qui  fouvent  font  fort  graves.  Quand  les  fractures 
font  accompagnées  d'un  très-grand  nombre  de  ces 
pentes  pièces,  on  dit  qu'elles  font  avec  fracas  ou 
comminution.  Voye\  l  article  Fracture.  (M. 
Peti  t-Raoel). 

ESQUINANCIE.  L'Efquînan- 

cie  efl  une  affection  de  la  gorge  accompagnée  de 
l'un  ou  de  l'autre  des  deux  fymptômes  évïdens  & 
caraclérifliques,  fa  voir  ,  une  difficulté  dans  la  ref- 
piration  &  une  gêne  dans  la  déglutition,  &  quelque- 
fois de  tous  les  deux;  occafionnées  par  une  caufe 
humorale  quelconque.  Les  Auteurs ,  notamment 
Paul  &  Aëtius ,  ont  établi  différentes  efpèces  d'Ef- 
quinancies,  tant  par  rapport  à  leur  ftège(  qu'à  raifon 
de  leurs  caufesparriculières  -,  mais  ces  difiinclions 
étant  plus  du  reffort  de  la  Médecine  que  de  la 
Chirurgie ,  nous  les  paflerons  fous  filence  pour 
nous  fixer  à  celles  où  la  main  peut  porter  quel- 
ques fecours,  &  qui,  d'après  une  obfervation  conf- 
tamment  répétée,  font  reconnues  être  les  plus  fré- 
quentes,  telles  font  l'inflammatoire  &  la  gangré- 
neufe  ou  maligne. 

De  l' Efquinancie  Inflammatoire. 

Cette  Efquinancie  fiége  dans  l'un  ou  l'autre  des 
amygdales ,  &  même  s'étend  jufque  fur  le  voile  du 
palais ,  les  pilliers&  la  luette  qui  en  font  plus  ou 
moins  affectés.  Le  grand  nombre  d'artères  qui  fe 
portentaux  amygdales ,  la  nature  fpongieufe  de  ces 
glandes  qui  permet  la  ftâfe  du  fang  dans  leur  inté- 
rieur, l'expofkion  où  fontees  organes  aux  agens  ex- 
térieurs,qui,  paffant  dans  les  voies  aériennes  ou  ali- 
mentaires ,  ralentiflent  le  cours  du  fang  en  le  figeant 
en  quelque  forre  dans  les  capillaires,  ou  en  accélé- 
lérant  plus  qu'il  ne  convient  fa  marche  par  un  prin- 
cipe d'irritation,  peuvent  être  regardées  comme 
autant  decaufes  prédifpofantes  de  cette  affection. 
En  confidérant  le  grand  nombre  de  celles  qui  la 
déterminent,  &  les  appréciant  avec  l'efprir  de 
difcuffîon  qui  convient  dans  une  pareille  analyfe  , 
on  les  rapporte  toujours  à  ces  deux  modes  de  di- 
rection. Tant  que  l'inflammation  efl  bornée  aux 
parties  que  nous  venons  d'indiquer,  elle  n'occa- 
fionne  guère  qu'une  douleur  fourde  qui  occupe 
le  fond  de  la  gorge,  &  qui  augmente  quand  on 
comprime  l'extérieur  du  col ,  en  longeant  depuis 
l'angle  de  la  mâchoire  inférieure  jufque  vers  la 
partie  fupérieure  de  fa  branche  •,  c'eft  proprement 
cette  efpèce  que  Paul  défignoit  fous  le  nom  de 
Majs  fouvent  auffi  l'inflammation  gagne 
l'extérieur  j 
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l'extérieur,  les  côtés  du  col  deviennent  rouges  J 
tendus ,  douloureux  &  pâteux.  Quoique  le  mal  pa- 
coiffe  augmenter,  que  même  la  déglutition  foit 
plus  difficile,  néanmoins  la  fuffocationeft  en  pareil 
cas  moins  à  craindre;  c'eft  ce  dont  on  peut  être 
affuré  par  l'expérience ,  &  ce  que  la  pratique  jour- 
nalière confirme  fuffifammenr.  D'autres  fois ,  elle  fe 
porte  plus  profondément  vers  le  pharmx  ou  le 
îarinx  ,  &  même  quitte  entièrement  les  amygdales 
&  les  pilliers  du  voile  ,  mais  le  cas  n'efl  alors  que 
plus  fâcheux  ,  l'inflammation  pouvaor  occuper 
les  lèvres  de  la  glotte,  &  boucher  cette  ouverture 
de  manière  à  menacer  de  la  fuffocation;  quelque- 
fois même  l'inflammation  commence  par  cette 
partie;  mais,  dans  l'un  comme  dans  l'autre  cas, 
elle  doit  être  réputée  de  la  plus  mauvaife  efpèce , 
c'eft  YAngina  ftranguUn»  de  Boérrhaave  ,  laquelle 
demande  qu'on  ait  promptement  recours  à  la 
bronchotomie  fi  l'on  veut  fauver  la  vie. 

L'Efquinancie  inflammatoire  efl  une  maladie ,  qui, 
chez  les  fujets  forts  &  fanguins ,  parcourt  prompte- 
ment fes  temps ,  &  qui ,  conféquemment ,  demande 
une  grande  célérité  dans  l'emploi  des  moyens  de 
guérifon.  Il  eft  facile  de  la  reconncître  quand  elle 
iiègeau  fond  de  la  gorge,  à  la  rongeur  extraordi- 
naire des  parties  qu'elle  attaque,&  particulièrement 
au  volume  augmenté  des  glandes  amygdales,  quand 
celles-ci  en  font  le  fiège,  à  la  déglutition  &  à  la 
refpiration  difficile.  Le  pouU  efi  accéléré,  quoique 
le  plus  fouvent  il  foit  très-petit;  la  falive  flue  k 
laifon  de  la  difficulté  que  les  malades  éprouvent  à 
l'avaler-,  la  langue  quelquefois  fe  gonfle,  maisce 
n'eft  guère  que  dans  les  cas  les  plus  graves  ;  &  qui 
heureufemeut  font  les  moins  fréquens.  Les  alimens 
&  la  boiffon  que  les  malades  avalent ,  fouvent  leur 
reviennent  par  les  narines ,  où  quelques  portions 
fe  fourvoyant  dans  l'intérieur  de  la  glotte,  donnent 
lieu  à  la  toux ,  &  fouvent  à  des  mouvemens  comme 
convulfifs  d  ^ns  les  membres ,  chez  les  fujets  très- 
fenfibles.  Ces  fvmptômes  periiflent  tant  que  la  ma- 
ladie eû  clans  fbn  période  inflammatoire ,  car  du 
moment  où  elle  a  pafle  à  la  fuppuration  ,  l'irri- 
tation étant  devenue  moindre,  ils  s'appaifent ,  & 
même  fouvertfe  diflipenr  entièrement  du  moment 
que  le  pus  s'en  fait  ifiue  au-dehors.  Mais  comme 
fouvent  les  panies  fe  gonflent  exceffivement,  & 
que  la  fuffocation  menace  avant  que  l'on  fâche 
Il  la  fuppuration  s'opérera  ou  non,  il  convient  de 
tenter  tous  les  moyens  pour  amener  la  réfolution. 

C'eft  dans  cette  vue  que  les  Auteurs  s'accordent 
tous  à  preferire  la  faignée  -,  ri  l'on  parcourt  ce  qu'ils 
nous  ont  tranfmis  fur  cette  maladie  ,  l'on  voit 
qu'ils  étoient  moins  appréciateurs  des  faignées  gé- 
nérales que  de  celles  dont  l'effet  fe  bornoit  à  la 
partie  affectée  Ils  ouvroient  les  narines ,  appli- 
quoient  les  ventoufe*  fearifiées  fur  les  côtés  du  col , 
&  ne  penfoient  guères  à  d'autres  évacuation; ,  & 
quand  celles-ci  manquoient  leur  effet,  ainlî  que 
les  fearifications  fur  le  voile  du  palais,  la  luette 
Chirurgie.  Tome  jf>  IlJ  Yarùt, 
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&  la  langue ,  ils  regardoient  le  malade  comme 
défefpéré.  Quibus  ji  non  fuerit  adjutus  ceger  ,  feire 
licet  à  malo  viBum  ejfe ,  fi  vero  his  morbus  le- 
vatus  efl ,  jamque  fauces  &  cibum  &  potum  ca- 
piunt,facilis  adbonam  valetudinem  recurfus eft.Celf. 
lib.  IV,  chap.  i.  La  pratique  des  Modernes  a  été 
fur  ce  point  aflez  uniforme  •,  ils  ont  eu  recours 
indiftinclement  aux  faignées  du  pied,  &  les  ont 
confeillé  jufqu'à  ladifparition  des  fymptômes;  quel- 
que cas  où  la  maladie  provenoit  de  la  fuppreflîon 
du  flux  menflruel  ou  hémonhoïdal,  ont  été  ,  il 
efl  vrai>  favorablei  à  cette  méthode;  mais,  en 
d'autres ,  elle  a  eu  des  fuites  funefles  à  raifon  de 
la  métaptofe  qui  s'en  efl  fuivie  fur  le  poumon. 
On  efl  donc  revenu  aux  faignées  du  bras  &  avec 
d'autant  plus  de  raifon  que  l'obfervation  journa- 
lière prouve  qu'elles  font  plus  efficaces  que  toutes 
les  autres ,  fur- tout  dans  le  cas  d'Efquinancie,- 
où  l'engorgement  tend  naturellement  à  fe  faire 
dans  les  poumons.  Si,  après  qu'on  en  aura  fait 
plufieurj  rapprochées ,  les  accidens  perfiftent , 
on  peut  en  venir  à  l'ouverture  des  jugulaires,  k 
l'application  des  ventoufes  vers  le  derrière  da 
l'angle  &  de  la  branche  de  la  mâchoire  infé- 
rieure, ou  aux  fangfues  qu'on  place  fur  le  même 
endroit.  Les  Anciens  dont  la  conduite  étoit  moins 
fondée  fur  l'opinion  publique ,  fearifioient  pro- 
fondément l'endroit  où  ils  avoient  appliqué  la 
ventoufe;  &en  faifant  ainfi  ruiffeler  le  fang  au- 
dehors  ,  ils  amenoient  une  déplétion  d'autant  plus 
prompte  au-dedans.  Cette  méthode  eft  tombée  en 
défuétude ,  &  l'on  ne  fait  trop  poitrquoi;  fans 
doute,  à  raifon  des  incitions  qui  feront  toujours 
mal  reçues  chez  les  puûllanimes  &  chez  le  fexe 
qui  efl  curieux  de  la  régularité  de  fes  traits.  On 
a  confeillé  ces  fortes  de  mouchetures ,  même  fur 
les  parties  enflammées  au  moyen  du  pharyngo-.; 
tôme  ;  mais  il  eft  d'obfervation  qu'elles  ont  tou- 
jours eu  de  mauvais  effets.  Il  n'en  eft  point  ainfi 
des  véficatoires  qu'on  applique  fur  les  côtés  du 
col  ;  l'acrimonie  des  canthai ides  attire  alors  au- 
dehors  le  principe  de  la  maladie ,  &  fouvent  en 
fi  peu  de  tems ,  que  le  foulagement  qu'en  éprou- 
vent les  malades ,  tient ,  pour  ainfi  dire,  du  pro- 
dige. Les  bons  effets  de  ce  topique  commencent 
à  être  connus  dans  les  cas  inflammatoires,  qui 
-  fiègent  dans  l'intérieur ,  &  l'on  n'a  point  encore 
vu,  quand  on  les  fait  marcher  de  pair  avec  les 
déplétions ,  qu'ils  augmentent  aucunement  les 
fymptômes. 

Quand  on  a  fait  le  nombre  de  faignées  qu'on 
juge  convenable,  &  en  cela  il  faut  s'en  rappor- 
ter à  l'état  du  pouls  &  à  l'aveu  des  malades ,  il 
faut  incontinent  pref  rire  les  purgatifs  tamarin- 
dacés ,  qu'on  aiguile  avec  les  feis  cathartiques  un 
peu  forts;  &  lorfquon  a  ainfi  nétoyé  les  premiè- 
res voies ,  on  les  maintient  libres  au  moyen  des 
ptifannes  aigrelettes  ,  dans  lefquelles  entrent  le 
tamarin  &  la  crème  de  tartre  à  hante  dofe.  Si  le 
S  ventre  eft  fuffifamment  ouvert ,  on  s'en  tient  uux 
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bojfîons  émnlfonnées ,  au  petit  lair  nitré,  ou  à 
Veau  de  veau  &  de  poulet.  Il  arrive  quelquefois 
que  l'engorgement  tfi  porté  à  un  tel  poinr,que 
les  malades  ne  peuvent  nullement  avaler  ;  ce  cas 
n'eft  pas  ordinairement  de  longue  durée-,  mais 
comme  il  n'en  faut  pas  moins  foutenir  les  malades 
par  Jes  moyens  que  l'Art  a  imaginé, l'on  a  con- 
seillé de  faire  prendre  des  bouillons  en  lavement 
pendant  tout  le  tems  que  duroit  l'accident.  Cette 
méthode  de  nourrir  les  malades,  quoique  beau- 
coup vantée  depuis  long-tems ,  eft  néanmoins  peu 
efficace;  &  il  eft  prouvé  qu'elle  eft  absolument 
iniufàianre  dans  les  cas  de  longue  durée  :  auffi 
vaut-il  mirux  lui  fubftiruer  celle  par  laquelle 
on  verfe  du  bouillon  dans  l'arrière-bouche  au 
moyen  d'un  fcyphon  de  gomme  élafiique  qu'on 
introduit  par  le  nez;  le  gonflement,  qui  alors 
a  lieu  prefqu'en  totalité  dans  la  bouche,  lailîe 
libre  le  paffage  en  arrière  ,  &  plus  profondément. 
Les  gargarifmjs  feront  légèrement  répereuffifs  & 
raYraîchiffans \.s  à  cetre  époque  de  la  maladie  où 
l'on  eft  encore  incertain  fur  la  terminaifon  qu'elle 
doit  prendre.  Une  décoclion  d'orge,  qu'on  ai- 
guife  avec  le  cryfta!  minéial  &  le  vinaigre  rofat, 
eft  celui  dont  je  me  fers  ordinairemenrj  je  lui 
fubftitue  le  fuivant,  quand  les  fignes  donmnt  tout 
à  efpérer  d'une  réfolution  prochaine.  2fi  écor- 
ces  de  chêne  &  de  grenade,  ana  ,  dé"ux  gros  ; 
rofes  rouges  une  demi-once  :  faites  bouillir  dans 
une  chopine  d'eau  pendant  (ix  minutes,  &  faites 
infufer  pendant  deux  heures;  pafllz  &  aioutez 
à  la  colature  de  l'acide  vitriolique  ufquè  ad  gratam 
aciditatem.  On  peut  même,  en  certains  cas,  em- 
ployer le  fucre  de  Saturne,  fans  craindre  fes 
mauvais  effets;  car  il  n'agit  pas  plus  loin  que  fur 
la.  "gorge.  '  , 

Malgré  le  bon  emploi  des  moyens  que  nous 
venons  de  rapporter ,  malgré  que  le  pouls  devienne 
plus  plein  &  les  forces  meilleures ,  néanmoins  la 
douleur  &  les  accidens  locaux  augmentent  fou- 
vent.  L'on  doit,  en  pareil  cas,  s'attendre  à  une 
fuppuration  d'autant  plus  prompte,  que  les  acci- 
dens fe  maintiendront  dans  une  plus  grande  in- 
tënfité.  il  faut  alors  ne  point  héfiter  à  porter 
le  doigt  dans  l'intérieur  de  la  gorge  pour  tou- 
cher les  amygdales,  &  s'affurer  par  foi-même  fi 
elles  font  dures  ou  non.  En  les  parcourant  du 
bout  du  doigt,  &  appuyant  convenablement ,  on 
fent  toujours  un  point  moins  réfiflant;  c'eft  en 
cet  endroit  qu'on  doit  préfnmer  que  Je  pus  fe 
fera  jour  ,  car  ici  il  n'eft  aucune  autre  terminaifon 
a  efpérer  avec  de  telles  apparences.  Dès  que  le 
cas  eft  bien  reconnu ,  il  faut  ce/Ter  les  faignées , 
&  fubftituer  aux  gargarifmes  que  nous  avons  rap-  1 
portés ,  la  décoclion  de  racines  de  guimauve  & 
de  régliffe,  qu'on  édulcore  avec  du  fyrop  de 
violettes  ou  d'althéa,  on  la  décoclion  d'une  ou 
de  deux  figues  grafTes  dans  un  demi  -  feptier  de 
lait.  Si  l'on  n'a  point  appliqué  de  véficatoiresexté- 
rieurensent,  on  entoure  tout  le  côté  du  col  avec 
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|  un  cafaplafme  de  mie  de  pain  &  de  lait;  &; 
|  comme  la  douleur  eft  fouvent  tonfidérable,  on 
|  cherche  à  l'a  p  pat  fer  avec  le  fyrop  de  diacode, 
qu'on  donne  fpëeialcment  la  nuit.  La  fuppura- 
;  tion  eil  quelquefois  entièrement  faite ,  &  néanmoins 
j  il  n'en  paroît aucun  indice  au-dedans  de  labou- 
]  che;  ce  qui  provient  fouvent  de  ce  que  le  pu» 
|  fe  porte  vers  l'arrière-bouche,  au  lieu  de  poin- 
}  ter  au  devant.  Quand  cela  eft  ainfi,  on  a  recours 
à  un  pharyngotome  ,  dont  on  fait  fonir  la  lame 
(  fur  le  lieu  cri  l'on  a  obfervé  de  la  fluctuation & 
|  le  pus  qui  fort  alors  amène  un  prompt  foulsge- 
meftt.  Les  parties    prodigieusement    gonflées  r 
sWâiffent  en  très- peu  de  tems ,  le  dégorgement  y 
s'opère ,  &  tout  fe  rétablit  dans  l'état  primitif 
chez  les  fujets  qui  d'ailleurs  font  d'une  bonne 
confiiîution.  Mais  il  refte  toujours  chez  ceux 
qui  ont  les  parties  de  l'arrière-bouche  finguliè- 
rement  relâchées ,  &.  les  glandes  faciles  à  engor- 
ger, un  noyau  qui  a  peine  à  fe  réfoudre,  &  qui 
fouvent  même  perfifle  opiniâtrément  contre  tous 
les  remèdes.  Ce  noyau  fert  de  bafe  à  une  nou- 
velle inflammation,  qui  fe  guériflant  également 
incomplètement ,  devient  l'origine  de  ces  fchir- 
rofités,  qui  bouchent  &  obftruent  en  partie  l'ar- 
rière-bouche ,  &  auxquels  on  ne  peut  remédier 
que  par  des  procédés  particuliers.  Voye\  l'article 
Amygdales.  Ces  fortes   de  tertninaifons 
proviennent  le  pins  fouvent  de  l'vdiofyncrafie  des 
malades;  quelquefois  auffi  elles  dérivent  du  trop 
prompt  ufage  des  aflringens  ou  des  réfolutifs  trop 
Spiritueux.  Quelquefois,  au  lieu  de  ces  duretés, 
ce  font  des  ulcères  qui  fuccèdent  à  l'ouverture 
des  amygdales;  il  faut  alors  travailler  à  leur  dé- 
terfion  au  moyen  des  lotions  fréquentes  faite» 
avec  l'eau  d'orge  ou  la  décoclion  de  véronique 
avec  le  miel  ou  le  fyrop  violât  :  on  en  vient, 
vers  la  fin,  au  vin  miellé;  &  ,  pendant'tout  ce 
tems,  on  tient  le  malade  au  régime;  on  leur  dé- 
fend les  alimens  âcres  &  falés,  qui  ponrroient 
rappeller  l'inflammation  éteinte.  Il  n'y  a  guère 
que  l'inflammation  des  amygdales  qui  pafle  à 
l'abcès;  celle  des  autres  parties,  que  nous  avons 
dit  être  auffi  le  fiège  de  l'Efquinancie  ,  fe  ter- 
mine toujours,  quand  elle  fuppure,  par  une 
fimple  exfudation  purulente,  comme  il  arrive  a 
toutes  les  membranes  qui  s'enflamment.  11  efi 
auffi  rare  que  la  terminaifon  fe  faffe  par  gangrène; 
quand  ce  cas  arrive  ,  il  faut  fe  comporter  comme 
nous  Talions  dire  dans  l'article  fuivant. 

De  l'Efquinancie  gangréneufe. 

Il  tfl  rare  que  l'Efquinancie  gangréneufe  foit  la 
terminaifon  de  l'inflammatoire  ;  elle  paroît  beau- 
coup plus  fouvent  d'une  manière  fpontanée, 
n'étant  précédée  d'aucun  autre  fymprôme,  & 
courre  épidémiquement  en  Automne  d'une  ma- 
nière très-défaflreufe  Elle  févit  alors  tout-à-coup 
lorfqu'on  s'y  attend  le  moins,fous  la  forme  d'aphtes 
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blanches  qnï  bientôt  parlent  à  une  couleur  gri- 
sâtre ,  &  enfin  forment  des  efcharres  noires  qui 
font  cernés  par  un  contour  inflammatoire,  &  qui 
en  tombant,  lai/fent  un  ulcère  d'un  vilain  afpett. 
Cette  maladie  paroît  pins  fréquemment  à  la  cam- 
pagne qu'à  la  ville  ,  elle  court  communément 
vers  le  midi  de  ia  France  &.  de  l'Angleterre, 
&  attaque  plus  fouvent  les  jeunes  perfonnes  que 
les  vieillards.  Il  eft  rare  que  les  malades  en  re- 
viennent quand  elle  eft  la  terminaifon  de  l'Efqui- 
rancie  inflammatoire,  fur -tout  quand  celle-ci 
s'étend  profondément  dans  le  larinx  &  le  pharinx. 
On  a  plus  à  efpérer  quand  la  caufeeft  épidémique , 
&  que  d'ailleurs  les  forces  fe  maintiennent  bien. 
L'Efquinancie  gangréneufe  n'eft  point  une  de  ces 
maladies  qu'on  doit  aux  obfervadons  des  Mo- 
dernes ;  Aretée  en  fait  une  defeription  autant 
exacte  qu'on  puiflè  l'avoir,  en  parlant  des  ulcères 
bénins  des  amygdales.  Peftifera  funt,  dit-il, 
lata ,  parva  ,  pinguia  ,  quodam  concreto  humore , 
albo  aut  livido  ,  aut  nigro  fordentia.  ld  genus  ul- 
céra i^8ati  nuncupantur.  Quod  fi  concreto.  Ma  Jor- 
des  altiùs  descendait ,  ajfcBus  Me  l%*fo.i  &  eft  & 
vocatur  latine  crufta.  Cruftam  autem  circonveniunt 
rubor  excellens  &  injlammatio  &  venarum  dolor 
quemadmodum. 

Lesfymptômes  qui  accompagnent  i'Efquinancie 
gmgréneufe  font  comme  ceux  des  maladies  qui 
ont  une  malignité  cachée  pour  principe-,  ils  font 
petits  en  apparence,  mais  très-graves  dans  leurs 
fuites  :  la  douleur  ainfi  que  la  fièvre  font  peu  in- 
quiétantes, &  cependant  la  proftration  de  forces 
eft  extrême-,  le  vifage  eft  décoloré,  &  la  difficulté 
d'avaler  portée  au  plus  haut  point  •,  le  mal  de  tête 
furvient,  une  gêne  dans  la  refpiration  l'accom- 
pagne ,  &  bientôt  paroît  le  coma  auquel  fuccède 
promptement  le  délire,  les  convulfions&  la  plu- 
part des  fymptômes  de  la  fièvie  maligne.  Il  efl 
certaines  épidémies  ou  ces  fymptômes  ont  été 
moins  graves  &  dans  lefquelles  les  enfans  feuls 
fe  refPentoient  du  mal  ;  les  aphte;  s'étendoient  très- 
promptement,  rongeoient  tout  l'intérieur  de  la 
gorge  &  gagnoient  quelquefois  jufqu'aux  poumons 
&  à  l'eftomac  ,  il  n'y  avoit  que  très-peu  ou  point 
de  gonflement-,  auffi  la  déglutition  n'étoit-elle 
point  léfée,  mais  l'odeur  fade  qui  s'exhaloit  de 
la  bouche  devenoit  bientôt  putride  &  infupporta- 
ble.  Les  efcarres  gangréneufes  en  fe  détachant, 
laiffoient  voir  d'autres  dont  le  progrès  étoit 
rapide  &  les  malades  périffoient  le  cinquième , 
le  feptième  ou  le  neuvième  jour  de  l'invafion 
de  la  maladie.  Mais  quand  elle  traînoit  ,  que 
l'accablement  étoit  peu  confidérable ,  qu'il  fur- 
venoit  un  petit  dévoiement  dans  le  commence- 
ment ,  que  la  refpiration  étoit  peu  gênée  ,  le 
pouls  régulier ,  ratfoupiflement  carotique  plutôt 
que  comateux,  les  fuites  étoient  moins  fâcheufes 
&  donroient  beaucoup  à  efpérer. 

Le  traitement  de  I'Efquinancie  gangréneufe  doit 
être  établi  fur  la  nature  de  fa  caufe.  Si  elle  eft  la 
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fuite  de  1'înflp.mmatoire,  &  qu'on  pu i fie  la  re- 
garder comme  fa  terminaifon  ,  il  faut  Amplement 
fe  contenter  de  toucher  plufieurs  fois  le  jour  les 
efcharres  avec  un  pinceau  de  charpie  trempé  dans 
le  collyre  de  Lanfranc.  Si  les  efcharres  ont  peine 
à  fe  détacher,  il  ne  faut  point  hériter  à  les  feari- 
fier  pour  donner  lieu  au  dégorgement  des  fucs 
putrides.  Pendant  ce  tems,  on  recommande  au 
malade  de  cracher  pour  éviter  toute  réfo  ption 
de  fucs  putrides  qui  pourroient  entretenir  la 
fièvre.  On  fera  gargarifer  fréquemment  la  gorge 
avec  une  décoélion  d'ariftoloche ,  de  feordium ,  & 
de  tanélie  aiguifée  d'un  peu  de  fel  ammoniac  ,  & 
lorfque  les  efcarres  feront  tombés  &  que  les  chairs 
paroîtront  vives,  on  les  remplacera  par  des  dé - 
coélions  d'orge  édulcorées  avec  le  miel  rofat.  Mais 
fi  le  caractère  gangréneux  fe  manifeftoit  dès  la 
première  apparition  de  la  maladie,  il  faudrait 
alors  évirer  les  faignées  &  infifter  fur  l'émétique 
qu'on  donnera  d'abord  feul  comme  vomitif  dès 
le  commencement  &  qu'on  joindra  enfuite  aux 
potions  cordiales  &  antifeptiqueç.  On  appliquera 
les  véficatoires  aux  jambes  pour  peu  qu'il  paroifle 
de  la  difpofition  au  coma  ou  au  délire  \  les  boif- 
fons  feront  aigrelettes ,  on  y  fera  entrer  le  kinki- 
na  à  bonne  dofe-,  on  donnera  le  camphre  à  la 
dofe  de  huit  ou  dix  grains  mêlé  avec  le  nitre  & 
l'on  prendra  l'huile  d'amande  douce  pour  exci- 
pient. Comme  il  n'eft  pas  poiîible  de  donner  le 
kinkina  en  afièz  haute  dofe  par  la  bouche,  on 
le  preferira  en  lavement,  &  l'on  y  mêlera  éga- 
lement trente  ou  trente-cinq  grains  de  camphre 
qu'on  unira  d'abord  avec  un  jaune  d'oeuf.  On 
purgera  de  tems  à  autre  vers  le  milieu  avec  la 
manne  &  le  tamarin  pour  emporter  les  fucs  pu- 
trides qui  pourroient  tomber  dans  l'eftomac,  &  l'on 
foutiendra  avec  les  bouillons  qu'on  rend  un  peu 
aigrelet ,  foit  avec  le  fuc  de  citron  ou  avec  un  peu 
de  vin  vieux.  Il  convient  de  faire  gargarifer  fou- 
vent  la  bouche  avec  une  décoétion  de  feordium 
&  de  kinkina  à  laquelle  on  ajoute  le  miel  rofat 
&  un  peu  d'efprit  de  fel  ou  de  vitriol.  Vari- 
Swiéten  vante  beaucoup  les  grandes  vertus  du  pre- 
mier ;  il  devroit  aux  yeux  d'un  Chimifte  avoir 
les  mêmes  propriétés  que  tous  les  autres  acides 
minéraux;  mais,  en  pratique,  il  eft  nombre  de 
faits  qui  prouvent  que  les  aflertions  de  théorie 
fur  l'action  médicamenteufe  ne  doivent  pas  tou- 
jours être  prifes  dans  leur  plus  exacte  rigueur. 
Quand  les  malades  éprouvent  de  la  difficulté  à 
fe  gargarifer,  il  faut  leur  feringuer  le  gargarifme 
à  différentes  fois  dans  la  journée  &  leur  faire 
garder  dans  la  bouche  le  plus  long- tems  qu'il 
efl  poffible.  En  fe  comportant  ainfi ,  peu- à -peu 
les  forces  prennent  le  deffus ,  les  efcarres  fe  dé- 
tachent par  lambeaux  -,  fi  les  chairs  qu'ils  recou- 
vrent font  encore  d'un  vilain  afpecl,  on  les  t0u„ 
che  avec  le  collyre  de  Lanfranc  ou  avec  l'efprff 
de  fel  pur,\&.  ainfi  l'on  parvient  à  les  empêcha 
de  trop  s'étendre.  Quand  les  efcarres  font  tQ  • 
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bés ,  on  fubflîtue  aux  gargarifmes  antifeptîques 
que  nous  venons  de  rapporter  ,  d'antres  d'une  na- 
ture déterfîve  ,  &  par  des  foins  aflîdus ,  on  ra- 
mène la  maladie  à  l'état  de  la  plus  grande  béni- 
gnité qui  en*  celui  où  la  cicatrifation  doit  com- 
mencer. Nous  renvoyons  pour  le  traitement  inté- 
rieur aux  Auteurs  qui  ont  fpécialetnent  parlé  de 
cette  maladie  &  notamment  à  Huxam.  (  M..  Petit- 
Radel.~) 

ESTHIOMENE  dVs»,  je  mange,  je 
ronge,  épithète  que  l'on  donne  à  certains  ulcères 
qui  rongent  &  confument  les  chairs.  Tels  font 
les  dai  très  rongeantes ,  certains  ulcèrescancéreux, 
véroliques  &  fcorbutiques.   Voye\  Ulcère. 

ESTIENNE,  (Charles)  né  à  Paris,  en  1503. 
La  Faculté  de  Paris ,  dit  M.  Portai,  fe  félicitera 
toujours  de  compter  parmi  fes  membres  Charles 
Etienne,  un  des  pîuç  fameux  Anatomifies  qu'il  y 
eut  au  commencement  du  feizième  fiècle.  Il  eut 
pour  frères  François  &  Robert,  les  premiers  qui 
fe  font  rendus  célèbres  dans  l'Imprimerie.  Cet  art 
étoit  au  berceau  lorfque  cetre  famille  fe  faifoit  un 
nonneur  de  le  cultiver  j  &  elle  y  étoit  d'autant 
plus  inréreffée  qu'elle  s'étoit  toujours  occupée 
des  Belles-Lettres.  LesEftienneétoient  bien  diffé- 
rens  de  ces  ouvriers  qui  n'ont  pour  tout  mérite 
qu'une  manœuvre  purement  méthanique  &  mer- 
cénaire  ^  ils  trouvèrent  leurs  inftructions  dans  les 
livres  qu'ih  imprimèrent,  &  ceux-ci ,  à  leur  tour, 
étoient  enrichis  de  remarques  que  ces  favans  Im- 
primeurs leur  ajouroienr.  La  feience  ne  s'aflbeie 
pas  toujours  avec  la  fortune  -,  la  famille  d'Efiienne, 
quoique  favame  ,  n'acquit  point  de  grandes  ri- 
cheffes.  L'amour  de  la  vérité  nous  éloigne  ordi- 
nairement de  cette  ambifion  (ordide  de  gagner  du 
bien  qui  nous  en  toujours  étrang  r ,  au  lieu  que 
les  feiences  font  partie  de  nous-mêmes.  Les  troubles 
qui  arrivent  dans  les  Religions  influent  fur  l'ordre  & 
l'ha  rmonie  delafociécé:  latami'le-d'Eftienneéprou- 
va  plus  que  toute  autre  combien  il  eft  dur  d'en 
avoir  une  différente  de   celle  du  Prince  qui 
nous  gouverne.  Ils  étoient  de  la  Religion  Prétendue 
Réformée,  &,  par  conféquent  ,  exclus  de  toutes 
les  récompenfes  auxquelles  ils  auroient  pu  pré- 
tendre d'ailleurs.  Leur  ferveur  les  expofa  aux 
plus  rudes  fouffrances  \  les  uns  furent  chaffés  du 
Royaume,  les  autres  périrent  dans  les  prifons. 
C'en  parmi  ces  troubles  qu'Eftienne  vécut  &  fleu- 
rit à  Paris-,  fon  zèle  pour  la  Médecine  ne  fur 
point  ralenti ,  il  l'exerça  avec  diftinclion  ,  ainfi 
que  l'apprennent  les  vers  fuivant  de  Buchanam  ; 

Sape  mihi  medicas  Gmfcollius  ezplicat  herbas , 

Etj'pe  languentem  co'filioquc  juvat; 
Sape  mihi  Stephani  folertia  provida  Carli 
Ad  mala  prefentem  triflia  portât  opem. 

Eflienne,  malgré  fes  travaux  recommandabîes 
ne  fit  pas  une  fin  heureufe  -,  après  avoir  pratiqué 
long-ten»  la  Médecine,  &  s'être  acquis  une  gloire  1 
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immortelle  parmi  les  Anatomifies  &  les  Gens  let- 
trés ,  après  avoir  formé  à  l'Etat  nombre  de  favans 
Médecins  &  de  Littérateurs ,  il  eut  le  malheur 
de  voir  fon  frère  pourfuivi  par  la  Juftice;  il  fut 
obligé  de  prendre  foin  de  fon  Imprimerie  à  la- 
quelle il  s'occupa  pendant  plufieurs  années  dans 
la  maifon  paternelle  -,  il  fut  nommé  Imprimeur 
du  Roi ,  &  le  diftingua  dans  fon  art  par  de  magni- 
fiques éditions.  Il  ne  fut  pas  trop  largement  récoin- 
penfé  de  fes  peines-,  il  mourut  dans  un  cachot  à 
l'âge  d'environ  foixante ans,  laiffant  après  lui  une 
fille  nommée  Nicole  Eflienne  qui  fe  diflingua  par 
fa  feience  &  fon  efprit.  Hijioire  de  l'Anaiemie  & 
de  laChirurgie.On  trouve  dans  l'ouvrage  qu'Eftienne 
nous  a  laifTé  fur  la  direction  des  parties  du  corps  hu- 
main,beaucoupdechofes  intéreflantesfur  la  Chirur- 
gie ,  &  notamment  fur  l'opération  céfarienne  &  les 
accouchemens  •,  il  défend  fur  ce  dernier  po  nt  qu'on 
aille  chercher  l'enfant  par  les  pieds  ;  ces  raifons 
ne  feroient  point  écoutées  acluellem^nt  qu'on  fait 
que  cette  manière  d'accoucher  les  femmes  eft  dans 
nombre  de  cas  préférable  à  toute  autre.  (  M.  F  m  ti  r- 
Radel  ). 

ETOILE  ,  Bandage  ainfi  appel  lé  parce  qu'é- 
tant exécuté  il  décrit  une  efpèce  d'étoile  ou  plu- 
tôt de  croix  •,  on  le  divife  en  fimple  &  en  double  j 
le  limple  convient  à  la  fracture  du  fterntim  ,  & 
le  double  à  la  fracture  ou  à  la  luxation  des  deux 
clavicules  à-la-fois.  Voye^  Fracturé. 

ETRANGLEMENT  ,  terme  générique  dont 
on  fe  fert  pour  exprimer  l'affection  de  toute  par- 
tie dont  l'action  eft  gênée  ,  ou  même  tout-à-fait 
fufpendue  par  une  compreffion  extérieure.  Il 
s'applique  plus  particulièrement  à  l'état  de  l'inteftin 
dans  une  hernie  incarcérée.  Voyt\  Hernie. 

ETRIER  ,  bandage  que  l'on  applique  après  la 
faignéc  du  pied.  Voyt\  Saignée. 

EVENTRATION.  On  donne  ce  nom  à  !a  fortie 
accidentelle  d'une  grande  partie  des  vifeères  du  bas- 
ventre,  en  conféquence  d'une  bleffure. 

EUPHORBE,  Euphorbium,  gomme  réfine  ex- 
trêmement acre  &  irritante,  qui ,  par  cette  raifon  3 
a  été  bannie  du  nombte  des  médicamens  internet. 
Différens  Praticiens  ont  recommandé  fon  ufage 
extérieur  ,  fur-tout  contre  la  carie  des  os  où  elle 
fert  à  favorifer  l'exfoliarion  ,  on  l'applique  en 
poudre,  feule,  ou  mêlée  de  qnelqu'aurrefubnance 
pour  en  modérer  l'activité. 

L'Euphorbe  entre,  ainfi  que  le  g~rou,  dans  la 
compofition  de  quelques  pommades  épifpaftiques 
vantées ,  mais  dans  des  proportions  qui  ne  font 
pas  bien  connues  ,  la  difficulté  de  réduire  en 
poudre  cette  fubfhnce  fans  en  être  violemment 
incommodé,  empêche  généralement  les  Pharma- 
ciens de  la  préparer;  io:fqr.'on  la  pile,  la  pouf- 
fière  la  plus  légère  qui  s'élève  du  moitier  ,  malgré 
toutes  les  précautions  qu'on  peut  prendre  pour 
s'en  garantir,  aff«cte  le  nez,  les  yeux  &  la  gorge 
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de  manière  quelquefois  à  y  occafionner  une  inflam- 
mation très-fâcheufe. 

On  a  ,  dit-on  ,  diffipé  des  tumeurs  très- dores, 
&  même  fquirreufes  par  l'application  de  l'Eu- 
phorbe diflbute  dans  de  l'huile. 

EXANTHEME,  ou  ErHorefcence,  de 
je  fleurij.  Ce  mot  fignifie  toures  fortes  d'éruptions 
à  la  peau ,  (oit  avec  folution  de  continuité  3  com- 
me les  pullules  de  la  petite  vérole,  de  la  rou- 
geole, àc.  foit  fans  folution  de  continuité, 
comme  les  taches  cutanées ,  rougeurs ,  pétéchies , 
&c.  Les  Praticiens  d'aujourd'hui  om  reftreint 
le  fens  de  cette  exprefïîon,  en  ne  l'admettant 
que  pour  défigner  les  éruptions  cutanées,  accom- 
pagnées de  fièvre. 

EXCISION,  du  latin  excidere  ,  couper.  On 
emploie  ce  mot  pour  exprimer  la  fépararion  faire 
avec  l'inftrument  tranchant  de  quelque  partie  molle, 
comme  du  prépuce  dans  la  circoncifion,  d'une 
portion  d'amygdale  tuméfiée,  &c. 

EXCORIATION,  de  ex,  &  de  corium ,  la 
peau.  Plaie  qui  n'offenle  que  la  furface  de  la 
peau.  Voye\  Plaie. 

EXCROISSANCE,  Excrefeentîa ,  du  latin 
excrejeere,  croître  en  dehors.  On  donne  ce  nom 
à  tout  ce  qui  croît  contre  nature  fur  quelque  par- 
tie du  corps  que  ce  foit.  Ainfi  les  loupes,  les 
polypes ,  les  verrues ,  les  condylômes ,  les  tumeurs 
farcomateufes ,  les  chahs  qui  s'élèvent  dans  les 
ulcères,  &c.  &c.  portent  toutes  indifféremment 
le  nom  d'Excroiflance. 

EXERESE  ,  de  ^  &  de  j'ôte,  je  retran- 
che. C'efi  un  mot  génétique  qui  exprime  les  diver- 
fes  opérations  par  lefquelleson  retranche  &  on  tire 
hors  du  corps  les  chofes  nuifiblet,ou  Amplement 
fupcrflues  &  étrangères.  Ces  opérations  fe  font 
en  deux  manières:,  ou  par  extradions  comme 
lorfqu'on  eft  obligé  de  tirer  des  choies  engen- 
drées naturellement  dans  le  corps ,  &  qui  pourtant 
lui  font  devenues  étrangères ,  comme  un  enfant 
mort,  ou  de  l'urine  retenue-,  ou  par  dctraSion , 
quand  on  ôre  du  corps  des  fubflances  qui  y  ont 
été  introduites  du  dehors.  On  vient  à  bout  de 
celle-ci  ,  foit  en  faifant  plaie ,  foit  fans  faire  de 
plaie,  comme  lorfque  ces  matières  fe  font  intro- 
duites dans  des  cavités  qui  ont  des  orifices  afier 
larges,  telles  que  celles  du  nez,  des  oreilles,  &c. 

EXFOLIATION,  Exfoliatio.  Dénomination 
priie  de  l'économie  végétale,  &  qui  indique  ia 
féparation  des  parties  d'un  os  privé  de  fon  périofte , 
fou$  la  forme  de  lamines  oudeperite?  feuilles.  Les 
parties  qui  fe  féparent  font  quelquefois  plus  volu- 
mineufes,  &  comprennent  toute  l'épaiffeur  de  l'os 
quand  il  efl  plat,  ou  une  partie  de  fon  cylindre 
quand  il  eft  long:  on  dit,  dans  ce  dernier  cas,  qu'il 
y  a  féqueflration  ,  &  l'on  appelle  Séqueilre  la  por- 
tion détachée.  L  Exfoliation  eft  apparente,  ou  non 
apparenre.  Celle-ci  a  lieu  dans  les  caries  avec 
vermoulure ,  iefquelles  font  accompagnées  d'une 
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fuppuration  ichoreufe  plus  ou  moins  putride,  les 
autres  furviennent  dans  les  caries  féthes,  à  la  fuite 
des  contufions  ,  ou  des  plaies  des  os  avec  perte 
de  fubflance.  La  pièce  qui  fe  fépare  alors  eft  quel- 
quefois unique,  d'autres  fois  il  y  en  a  plufieursqui 
ne  fe  détachent  que  fuccefTivement  les  unes  après 
les  autres.  Il  eft  d'obfervation  ,  que  tout  os  qui 
a  été  laifTé  quelque  tems  à  découvert ,  s'exfolie 
toujours,  ou  du  moins  qu'il  furvient  une  décom- 
pofition  dans  fa  furfàce,  &  que  l'Exfoliation  qui  a 
lieu  alors ,  efl  plus  ou  moin?  profonde  à  railbn  du 
plus  ou  moins  de  tems  qu'il  eft  refté  à  découvert.  Il 
eft  encore  d'obfervation ,  que  telle  nature  qu'aieru 
les  fubflances  qu'on  applique  fur  l'os  pour  em- 
pêcher fon  Exfoliation  ,  celle-ci  s'opère  toujours 
ainfi  qu'il  eflconftaté  d'après  les  nombreufes  expé- 
riences que  M.  Tenon  a  faites ,  &  qui  font  con- 
signées dans  les  Mémoires  de  l'Académie  Royale 
des  Sciences  de  Paris ,  année  1758. 

L'Exfoliation  fefait  différemment  félon  lefpècej 
dans  celles  qui  font  infenlibles ,  la  furface  de  l'os 
s'amollit  fans  qu'on  s'en  apperçoive,  il  s'en  dé- 
tache des  petites  portions  ,  &  quelquefois  fa 
!  fubflance  fe  convertit  en  une  efpèce  de  gelée 
]  qu'on  peut  enlever  en  aflez  grande  quantité.  Ce 
J  font  des  efpèces  d'exfoliations  molles  &  comme 
membraneufes ,  qui  lorfqu'elles  ont  été  féparées,  fe 
féchent ,  fe  récoquillent ,  &  prennent  la  couleur 
&  la  confiftance  d'un  parchemin*,  quelquefois 
cette  fubflance  fe  diflout,  &  tombant  en  putri- 
lage,  fe  confond  avec  la  matière  ichoreufe  & 
purulente,  comme  dans  le  cas  de  carie-,  mais 
fouventauffi  l'Exfoliation  fefait  par  un  mécanifme 
plus  lîmple,  &  qui  a  beaucoup  de  rapport  à  ce 
qui  fe  pafle  dans  la  féparation  d'une  efearre  dans 
les  parties  molles.  La  portion  qui  doit  être  exfo- 
liée, n'ayant  aucune  communication  avec  les 
parties  d'alentour,  dont  le  t  i  if  a  vafculeux  eft  dans 
un  état  de  plus  grande  turgefeence ,  efl  féparée 
d'elle  par  une   légère  fuppuration ,  qui  rompt 
peu-à-peu  tou«  fes  Mens,  ce  qui  ne  peut  fe  faire 
fans  un  état  inflammatoire  des  parties  encore 
faines.  Mais  lorlque  la  fuppuration  commence  à 
fe  faire,  les  vaiffeaux  fe  raff-mblent  pour  former 
les  bourgeons  charnus  qui  pouffent  au-dehors 
la  pièce  féparée  ,  laquelle  devient  de  plus  en  plus 
vacillante,  à  mefure  qu'elle  eft  plus  libre.  Les 
Chirurgiens ,  pour  exprimer  ce  travail  de  la  Nam» 
J  re ,  difent  communément  que  le  vif  pouffe  le  morf. 
J  Quelquefois  les  chairs  pullulent  tellemetët  à  ia 
1  circonférence  de  la  pièce  qui  fe  détache  ,  qu'elle 
|  fe  trouve  en  quelque  forte  emadrée  de  manière 
;  à  ne  pouvoir  fortir  j  d'autres  fois  elles  pouffent: 
.  par-deffoui ,  &  minent,  pour  ainfi  dire  ,  la  pièce 
;  d'os,  &  paroiflent  .au-deffus  comme  autant  de 
|  petites  granulations  qui  la  retiennent  également; 
!  alors  la  pièce,  divisée  en  un  trts-rrand  nombre 
j  de  petites  portion»,  s  exfolie  infenfiblement  ,  & 
fans  que  rien  de  cet  admirable  travail  ne  par-oiffe 
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à  la  vue.  Dans  tous  ces  cas,  lorfque  l'Exfoliation 
«ft  faite  ,  les  granulations  s'affaiffent ,  la  fubftance 
de  l'os  fe  déprime  ,  &  devient  beaucoup  plus 
mince  que  par  tout  ailleurs  ;  c'eft  ce  qu'on  voit 
«évidemment  dans  les  Exfoliations  du  crâne.  Com- 
me le  4»p!oë  eft  une  efpèce  de  îiffu  cellulaire , 
fourni  de  beaucoup  de  vaiffeaux,  la  fuppuration 
qcnV  anéantit  jufqu'à  une  certaine  profondeur, 
permet  aux  deux  tables  de  fe  rapprocher  l'une 
de  l'autre-,  &  ainfi  l'os  devient  beaucoup  plus 
mince  dans  l'étendue  où  lexfoliation  s'eft  faite. 
M.  Tenon,  dans  une  desexpériences  qu'il  a  tentées 
pour  connoître  le  mécanifme  de  l'Exfoliation, 
dit  que  toute  la  circonférence  de  !a  dénudation 
avoit  paru  fous  la  forme  d'un  cercle  rouge  ,  que 
ce  cercle  fembloit  formé  par  une  fubftance  comme 
charnue  ^  qui  fe  dévtloppoit  fous  une  lameofi'eufe-, 
que  cette  lame  plioit  fous  la  fonde,  qu'elle  di- 
minuoit  de  jour  en  jour ,  étant  rongée  par  les 
bords,  à  mefure  que  les  chairs  s'avançoient  fous 
elle;  en  forte  qu'au  moment  où  elle  fe  détacha, 
elfe  fe  trouvoit  réduite  à  un  feuillet  beaucoup 
moins  étendu  que  la  dénudation.  Il  dit  que  le 
refle  de  cette  lame  avoit  tellement  difparu  pen- 
dant le  traitement ,  qu'il  n'avoit  pas  même  pu 
en  découvrir  le  moindre  veflige  avec  le  fecours 
de  la  loupe.  Cette  obfervation  eft  plus  intéreffante 
qu'on  ne  lavoit  d'abord  cru-,  eiie  explique  com- 
ment l'Exfoliation,  ou,  fi  l'on  aime  mieux,  la 
décompoiîiiors  de  l'os  peut  être  fort  confidérable 
dans  la  réalité,  fans  cependant  qu'on  l'apperçoive 
pendant  touffe  tems  du  traitement.  D'autres  fois 
les  chairs  recouvrent  fi  promptement  la  pièce  , 
que  l'ulcère  tend  à  la  guérifon  avant  que  l'Exfo- 
liation ait  eu  le  tems  de  fe  faire-,  mais  alors, 
fi  la  cicatrice  fe  forme,  elle  n'eft  point  durable, 
elle  fe  rouvre  bientôt-,  &  avec  le  pus  qui  en  fort, 
s'échappe  une  portion  d'os,  de  volume  &  de 
forme  différente.  Il  eft  donc  très-effentiel  de  bien 
diflinguer  la  nature  des  chairs  qui  couvrent  un 
os  fain  ,  de  celles  qni  cachent  un  os  altéré.  Dans 
le  premier  cas,  dit  Duverney,  dans  fon  Traité  des 
maladies  des  os,  la  chair  eft  ferme,  grenue,  ver- 
meille, fenîible  &  adhérente  à  toute  la  furface 
de  l'os  qui  vient  de  s  exfolier;  dans  l'autre,  au 
contraire,  la  chair  n'elt  qu'un  alongemtnt  des 
fibres  charnues  qui  font  au  voitinage  de  l'os  altéré  ; 
elle  eft  molle  ,  fongeufe  ,  blanchâtre ,  infenfible  ; 
eiie  cède  aux  doigts  qui  la  preffent  fur  l'os  qui 
eft  au-deffous,  parce  qu'elle  n'a  aucune  liaifon 
avec  fon  tiffii.  il  n'en  eft  pas  de  même  des  bour- 
geons qui  pouffent  toute  la  partie  des  l'os  qui 
s'exfolie,  &  qui,  s'uniffant  avec  ceux  des  chairs 
&  de  la  peau  voifine ,  ne  fort  qu'une  feule  & 
même  cicatrice  ,  ferme  &  adhérente  à  l'os.  La 
couleur  de  la  peau,  dans  le  cas  où  la  cicatrice 
feroit  déjà  faite,  donne  également  des  indices 
d'une  Exfoliation quii  voudroit  fe  faire  -,  elle  eft 
toujours  d'un  blanc  trantfur  le  violet  ,&  comme 
plombée  ;  du  moment  où  il  s'y  eft  fait  une  éroùon , 
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le  pus.  qui  s'en  écoule  eft  fluide  ,  clair  ,  grtfâtre; 
par  fois  fort  puant,  &  ayant  une  odeur  comme 
urineufe  ;  il  noircit  le  linge ,  &  en  fort  en  plus 
grande  quantité  que  ne  le  comporte  l'étendue  de 
l'ulcération. 

Comme  l'Exfoliation  eft  le  produit  de  la  force 
vafculaire,  &  qu'elle  fe  fait  fouvent  attendre 
long-tems  ,  foit  à  raifon  de  l'inertie  de  cette 
force  ,  ou  à  raifon  du  volume  de  la  pièce 
qui  fe  détache  ,  les  Auteurs  ont  propofé  diffé- 
rens  moyens  de  fubventr  à  la  Nature  en  lui 
abrégeant  fon  travail.  Les  remèdes  dont  on  puiffe 
le  plus  attendre  en  pareil  cas  ,  font  moins  les 
exfïcatifs  ,  les  fpiritueux  ,  que  les  aqueux  ,  les 
graifi'es ,  '&  tentes  les  fubllances  qui  tendent  à 
ramoilir  le  tiffii  de  l'os.  La  méthode  la  plus 
ancienne  confiftoit  à  appliquer  fur  l'os  à  dé- 
couvert le  cautère  aeluel  pour  brûler  difoit-on , 
&  faire  périr  la  portion  fydérée  de  l'os  ;  on 
regardoit  l'os  ainfi  à  découvert  comme  attaqué 
de  carie  féche  ,  &  l'on  fe  comportoit  à  fon 
égard  comme  s'il  eût  été  réellement  carié.  On 
peut  voir  dans  Fab.  de  Hiiden  ,  &  Fab.  d'A- 
quapendente,  l'expofé  de  la  doctrine  alors  ré- 
gnante ,  aux  articles  où  ils  ont  traité  de  la 
carie,  &  des  ulcères  avec  dénudation.  Souvent 
auffi  l'on  attendoit  patiemment  que  la  Nature^ 
fit  tout  par  elle-même  ,  ce  qui  étoit  fouvent 
très-long.  Auffi  tenta-t-on  divers  procédés  pour 
amincir ,  difoit-on  ,  la  pièce  d'os  qui  devoit  fe 
détacher,  &  qui,  par  fon  épaiffeur,  oppofok 
une  trop  longue  réfiftance  aux  parties  faines  qui 
étoient  deffous.  On  trouve  ,  dans  les  Auteurs  , 
&  notamment  dans  Paré  &  Scultet ,  différentes, 
formes  d'inftrumens  propres  à  cette  opération  , 
&  auxquels  on  a  donné  les  noms  de  rugines. 
Mais  cette  méthode  efficace  dans  certains  cas  * 
étoit  néanmoins  infuffifanre  dans  beaucoup  d'autres. 
Bellofte ,  Chirurgien  des  Armées  d'Italie  ,  que 
fon  genre  de  pratique  ,  vers  le  commencement 
du  fiècle  dernier ,  mettoit  fouvent  dans  le  cas 
de  voir  la  lenteur  avec  laquelle  les  os  à  nud 
fe  recouvroient  de  chairs  ,  imagina  pour  em- 
pêcher l'Exfoliation  ,  &  faciliter  ce  recouvre- 
ment ,  un  procédé  qui  lui  réuffit  dans  le  plus 
grand  nombre  de  cas.  Ce  fut  de  perforer  la 
pièce  d'os  qui  devoit  être  détachée  ,  avec  une 
pointe  conduite  fur  différens  endroits  au  moyen 
de  l'arbre  du  trépan.  Son  intention  dans  cette 
pratique  étoit  de   donner  jour  aux  bourgeons 
charnus ,  qui  affaiftés  &  gênés  par  l'épaiffeur  de 
la  pièce,  ne  pouvoient  fe  développer  affez  pour 
la  reftreindre.  Cette  méthode  devint  dès-lors 
celle  de  tous  les  Chirurgiens,  ainfi  qu'on  le  peut 
voir  eu  lifant  les  Obfervateurs  de  ces  tems,  & 
elle  fe  foutint  dans  des  fiècles  plus  éclairés, 
précifément  parce  qu'elle  abontiffoit  à  une  toute 
autre  fin  ,  que  celle  que  Bellofte  avoit  eu  ea 
vue  en  la  pratiquant,  c'eft-à-dire ,  qu'elle  faci- 
Jitoit  lu  travail  de  l'Exfoliation  de  la  manière 
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la  pins  évidente.  Ces  bourgeons  qui  viennent 

du  développement  des  vaiffeaux  propres  de  l'os 
paroiflér.r  Couvent  même  fur  les  os  qui  n'ont 
éprouvé  aucune  érolicn  ,  ni  perforation  quel- 
conques. Fabrice  de  Hilden  rapporte  que,  dans 
une  plaie  où  les  tégumens  furent  détachés  du 
crâne,  il  releva  le  lambeau,  &  en  recouvrit 
l'os  autant  qu'il  lui  fut  poffible  j  il  mit  prompte- 
ment  de  la  eh  .rp;e  fëche  fur  ce  qui  reftoit  de 
l'os  découvert ,  &  panfoit  cette  plaie  les  jours 
fuivansavec  beaucoup  de  précaution  &  de  prompti- 
tude. Néanmoins  il  apperçut  au  bout  de  quel- 
ques jours  de  petites  taches  rouges  qui  pa- 
roiiToient  comme  autant  de  petites  gouttes  de 
fang.  Ces  taches  augmentèrent  à  vue  d'œil  ,  & 
fournirent  une  ehair  qui  paroi/Toit  fpongieufe  , 
&  qui  couvrit  l'os  en  peu  de  tems.  Pour  raffer- 
mir un  peu  cette  chair  ,  Fabrice  mit  une  pou- 
dre defficative  delTii?  -,  par  ce  procédé,  la  plaie  qui 
étoit  fort  coniîdéîable,  fui  guérie  dans  l'efpace 
d'un  mois ,  fans  que  l'os  découvert  fe  foit  ex- 
folié. Le  procédé  de  ce  Praticien  eil  fans  con- 
tredit le  pins  raifonné  qu'on  puiffe  fuivre,  & 
me  paroît  de  beaucoup  préférable  à  celui  que 
j'ai  vu  fuivre  dans  les  Hôpitaux  }  où  la  pra- 
tique des  Elèves  eft  calquée  fur  les  préjugés 
&  la  routine  du  maître.  On  y  panfoit  les  dé- 
nudations  d'os  avec  les  plumaceaux  imbibés 
d'elprit-de-vin  ,  -  le  baume  de  Fioraventi  ,  ou 
d'eau  vulnéraire  qui  n'avoir  pour  toute  pro- 
priété que  celle  de  defTéchcr  les  vaiffeaux  ,  & 
d'empêcher  leur  développement  ;  auffi  les  Ex- 
foliations éîoient-elles  inîiniment  tardives.  La 
méthode  de  Beliofîe  p^re  à  cet  inconvénient  •, 
mais  ,  par  un  procédé  bien  merveilleux  ,  &  que 
M.  Tenon  a  le  premier  développé,  les  bour- 
geons au  développement  defquels  elle  aide, 
s'élèvent  peu-à-peu  du  fond  de  chaque  trou  , 
&  paroilfent  plus  volumineux  par  leur  fommet, 
que  par  leur  bafe,  qui  fort  du  trou  comme  par 
un  pédicule.  Mai;  comme  à  mefure  ,  chique 
trou  s'aggrandit  par  une  érolion  de  fou 
bord ,  le  pédicule  s'élargit  &  fe  joint  aux  autres 
bourgeons  qui  croiffent  entre  chaque  trou ,  & 
ceux-ci  aux  autres  d'alentour  ,  en  forte  que  de 
la  réunion  de  tous  naît  une  efpèce  de  cou- 
verte ,  molle  ,  rouge ,  fournie  d'aigrettes  vaf- 
culaires  ,  grainue  à  la  furface  qui  s'étend  fur 
toute  la  dénudation.  Cette  fubftance  naît  de 
l'intime  fubilance  de  l'os  ,  elle  a  paru  à  notre 
Obfervareur  un  véritable  produit  de  fon  tiffu  ; 
il  a  remarqué  que  plus  on  la  fuivoit  vers  l'os,  j 
moins  elle  étoit  ronge,  molle  ,  fpongieufe  ,  &  | 
qu'enfin  elle  dégénérait  en  une  nature  blanchâtre 
qui  approchoit  beaucoup  de  la  cartilagineufe. 
Mais  tous  ces  phénomènes  ne  s'apperçoivenr 
guère  que  vers  le  milieu  du  travail  de  l'Exfo- 
liation  ,  car  à  une  époque  plus  tardive ,  ou 
moins,  la  décompofition  n'efl  point  encore  affez 
avancée ,  ou  la  récompofnion  l'eft  trop.  Mais 
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fi  la  méthode  de  Bellofte  facilite  une  Exfo- 
liation néceflaire  ,  &  qui  a  lieu  dans  tous  les 
cas  ,  on  doit  donc  en  faire  une  pratique  ,  & 
c'eft  effectivement  la  conféquence  qu'il  faut  en 
tirer  d'après  les  expériences  de  M.  Tenon,  qui 
confirment  fon  utilité  dans  les  dénudations  chez 
les  fujets  avancés  en  âge,  &  même  chez  les  plus 
jeunes.  Nous  renvoyons  pour  de  plus  grands 
détails  aux  Mémoires  que  cet  Auteur  a  donnés, 
&  qu'on  trouve  parmi  ceux  de  l'Académie  Royale 
des  Sciences,  années  1758  &  1760. 

Mais  lorfque  la  portion  d'os  qui  doit  tomber 
efl  d'une  épaiffeur  confidérable  ,  qu'elle  fe  dé- 
tache d'un  endroit  où  il  v  a  peu  ou  point  de 
fubilance  diploïque,  le  perforatif  offre  peu  d'ef- 
pérance ,  &  la  rugine  lui  devient  alors  préfé- 
rable- Néanmoins ,  dans  ces  cas  même  ,  il  ne 
faut  y  avoir  recours  qu'auiant  que  l'os  paroît 
obfcur,  ou  jaunâtre  ,  &  qu'il  y  a  par- tout  une 
égale  renitence  fans  aucun  mouvement  fenlible 
dans  la  pièce  qui  doit  fe  féparer.  On  s'expofe- 
roir,ii«on  la  pratiquoit  dans  cette  dernière  cir- 
conAance  à  froiffer  les  chairs  qui  cherchent  à 
expulfer  la  partie  avec  laquelle  ils  ne  peuvent 
avoir  aucune  communication.  Mais  fouvent  ce 
moyen  efl  encore  infufhïanr ,  notamment  chez  les 
vieillards  ,  où  la  fnbi'ance  compacle  ,  a  une 
dureté  qui  approche  de  celle  de  l'ivoire.  On  ne 
doit  point  héfiter  en  pareil  cas  ,  de  recourir 
au  trépan  exfoliarif  cfc  même  d'appliquer  pluiîeurs 
couronnes  de  trépan  qui  prennent  les  unes  fur 
les  autres  ,  &  qui  pénètrent  à  proportion  de 
1  epatlfeur  qu'on  foupçonne  que  la  pièce  altérée 
peut  avoir ,  &  on  enlève  ce  que  la  couronne 
a  fcié,  avec  un  cizeau  &  un  maillet  de  plomb. 
On  eft  quelquefois  obligé  de  recourir  d'abord 
à  ce  dernier  moyen,  pour  enlever  par  parties, 
la  pièce  d'os  qui  doit  s'exfolier,  et  Une  femme 
qui  avoit  été  trépanée  ,  dit  M.  Quefnai  dans 
un  Précis  d'Obfervations  fur  les  Exfoliations  du 
crâne  ,  inféré  dans  le  premier  volume  des  Mé- 
moires de  l'Académie  Pvoyale  de  Chirurgie  , 
vinteonfuker  J.  L.  Petit  plus  d'un  an  après  l'opé- 
ration -,  l'Exfoliation  ne  s'étoit  faite  que  d'un 
côté  du  trou  du  trépan.  Plulieurs  Chirurgiens 
avoient  traité  fucceffivement  cette  femme.  Se 
s'étoient  appliqués  fans  fuccès  à  procurer  le 
relie  de  l'Fxfoliation.  J.  L.  Petit  trouva  le  côté 
de  l'os  qui  ne  s'étoit  pas  exfolié,  fort  noir, 
mais  il  n'y  avoit  pas  encore  de  difpofition  à 
l'Exfoliation.  11  fe  détermina  à  enlever  à  plnfieurs 
reprifes  cette  partie  noire  de  l'os  -,  avec  le  cizeau  » 
&  le  maillet  de  plomb;  mais  en  procédant,  il 
reconnut  la  caufe  du  retard  de  cette  Exfoliation» 
La  partie  de  Tes  qui  devoit  fe  détacher  ,  avoit 
du  côté  de  l'os  fain  une  rainure  dans  laquelle 
le  bord  de  cet  os  étoit  engréné  ,  &  la  pièce 
d'os  étoit  retenue  en  devant  par  le  bord  de  la 
circonférence  de  l'os  qui  s'étoit  exfolié  ,  &  en 
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partie    produit.  Ainfi  ,  cette  pièce  d'os  étoît 
trop  fortement  enclavée  de  toute  part  pour 
pouvoir  fe  féparer  d'elle-même,  &  l'opération 
que  fit  L.  J.  Petit  étoit  abfolument  nécefl'aire.  11 
Toute  portion  d'os  qui  a  été  fciée  ,  ruginée , 
ou  limée  doit  fe  féparer  du  refte  \  nous  n'en 
exceptons  pas  même  les  dents  qui  font  les  os 
les  plus  durs.  Il  eft  vrai  que,  dans  ce  dernier 
cas  ,  le  ttavail  fe  fait  toujours  d'une  manière 
infenfible  ,  mais  il  n'en  a  pas  moins  lieu.  A  la 
fuite  des  amputations  une  portion  de  cylindre 
en  forme  d anneau  mince,  fe  détache  quelquefois 
en  totalité  de  la  portion  fupérieure,  laquelle  fe 
ferre ,  &  s'arrondit  pour  fermer  entièrement  le 
canal  médullaire  j  quand  il  y  a  rétraébon  des 
chairs,  &  dénudation  de  l'os,  comme  il  arrive 
quelquefois  à  la  fuite  de  l'amputation  de  la 
cuifle  ,  la  portion  d'os  ainfi  mife  à  nud  fe  fépare 
de  celle  que  les  chairs  vives  environnent  encore  , 
&  avec  laquelle  elles  font  en  communauté  de 
vie.  J'ai  vu  des  portions  d'os  de  deux  ,  &  même 
de  trois  pouces  de  long  ,  être  ainfi  féparées 
après  deux  ,  &  même  trois  mois  d'attente  , 
quoiqu'on  eut  employé  les  cauftiques  fous  forme 
fèche  ou  fluide  pour  aider  cette  féqueftration  , 
&  encore  dans    quelques   cas  eft  -  on  obligé 
d'en    venir   à   une    nouvelle    réfection  des 
chairs ,  &  de  l'os  ,  ce  qui  peut  avoir  des  fuites 
fâcheufes  ,  voye\  V article  Amputation.  Une 
portion  d'os  très-étendue  fe  féqueftre  ainfi  quel- 
quefois du  refte  ,  &  flotte  en  tous  fens  dans  un 
Cilyndre  nouveau  &  irrégulier ,  qui  eft  d'une 
formation  récente.  On  peut  voir ,  à  l'article  Cal  , 
comment  la  chofe  fe  pafle.  Les  expériences  de 
M.Troja  ,  que  nous  avons  citées,  jettent  fur  ce 
point  un  très-grand  jour-,  elles  prouvent  d'une 
manière  confiante  la  régénération  d'une  fubftance 
lîngulière  ,  qui  prèfente  les  mêmes  apparences 
que  la  propre  fubftance  des  os  ,  qui  eft  orga- 
ijifée  comme  eux ,  &  qui  fembïe  fe  faire  dans  le 
parenchune  du  périofie  qui  lui  fert  de  matrice. 
On  trouve  dans  le  deuxième  Volume  des  Médi- 
cal Obfervaticns  and  Inquiiies  ,  deux  cas  qui  ont 
rapport  à  celui-ci ,  l'un  du  D.  Mackenfie-,  c'efi 
celui  d'une  portion  de  cylindre  du  fémur,  lon- 
ue  environ  de  fix  pouces,  &  extraite  aveefuccès 
la  fuite  d'une  fnppuraiion  à  la  cuifle  -,  &.  l'autre 
du  D.  Hunier  -,  c'efi;  celui  d'un  tibia  féparé  de 
toute  part,  &  renfermé  dans  un  de  nouvelle 
formation,  comme  on  le  peut  voir  dans  nos 
Flanches ,  relativement  à  cet  article  ,  &  à  celui 
du  cal.  Ces  moyens  finguliers  dont  la  Nature  fe 
fert  pour  remplacer  des  parties  auffi  néceflaires 
à  notre  économie,  que  les  os  de  nos  membres , 
attefte  de  plus  en  plus  fa  vigilance,  &  combien 
fes  foins  tournent  à  notre  avantage ,  quand  on 
ne  contrarie  point  fes  démarches.  Aufli  eft-il  à 
obferver  qne  ces  faits  finguliers  ne  fe  font  jamais 
fait  voir  chez  les  perfonnes  aifées  qui  peuvent 
appeler  du  fecoun ,  mais  chez  les  pauvres  gens 
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qui,  pour  avor  été  dénués  de  tousmoyeUî,  n'en 
ont  été  que  plus  heureux. 

Les  os  ne  font  point  les  feules  parties  qui 
s'exfolient  ;  félon  l'opinion  commune,  les  car-: 
tilages  ,  tes  membranes  aponévrotiques  &  le» 
tendons  éprouvent  quelque  chofe  qui  a  beaucoup» 
de  rapport  à  ce  travail  dans  les  os ,  mais  qui  en 
diffère  cependant  en  ce  que  les  portions  qui  fe 
détachent ,  ont  toujours  perdu  beaucoup  de  leur 
apparence  première ,  &  font  converties  en  une 
fubftance  qui  femble  être  comme  une  efpèce  de 
putriiage.  Quand  ces  parties  font  tombées,  les 
chairs  de  defibus  font  rouges ,  brillantes  &  dans 
l'état  le  plus  propre  à  la  confoiidatiôn.  il  eft  ce» 
pendant  des  cartilages  où  le  féqueftre  conferve 
l'apparence  de  fa  nature  première  -,  tels  font 
ceux  du  larinx,  qu'une  Anatomie  fcrupuleufe 
démontre  avoir  beaucoup  de  rapport  avec  la  fubf- 
tance des  os  :  vraifemblablement  la  féqueftration  fe 
fait  ici  d'après  les  principes  que  nous  avons  pofés. 
l'égard  de  de  l'Exfoliation  ordinaire. (  M.  Petit» 
Radel.  ) 

EXOMPHALE  ,  de  E£ ,  dehors,  &  de 
le  nombril.  Hernie  ombilicale.  Voye{  Hernie. 

E  XOPH  TA  LM  I  E.  d'«?  &  i'o*8*\u«.  OphtaU 
moptofes  ,  Prolapfus  oculi.  Ophtalmoptofe ,  chute 
de  l'œil.  On  défigne  fous  ces  différens  noms 
l'extrufion  ou  fortie  du  globe  de  l'œil  hors  de  fa 
cavité  naturelle,  quelques  foierit  les  caufes  qui 
le  forcent  ainfi  de  fe  porter  au-dehors.  Les  An- 
ciens employoient  ce  mot  dans  une  acception 
différente ,  pour  exprimer  la  grofleur  àet,  yeux 
de  certaines  perfonnes,  fans  cependant  qu'il  y  eût 
le  moindre  vice-,  Gorrée  défigne  cette  affection, 
fous  le  nom  d'«**<f9>uc-  On  ne  doit  point  confon- 
dre l'Exophtalmie  avec  l'hydrophtalmie  ,  l'œil  eft 
malade  dans  cette  dernière  affection,  au  lieu 
qu'il  eft  très-fain  dans  l'autre. 

Différentes  caufes  intérieures  peuvent  donner 
lieu  à  l'Exophtalmie  &  notamment  la  dégéné- 
refeence  du  tiflu  gr<?ifleux  qui  fert  comme  de 
foutien  au  globe  de  l'œil.  La  furface  de  celui-ci 
paroît  dans  ce  cas  plus  humectée  de  larmes  qne 
précédemment,  &  le  tiflu ,  en  s'épaiffiffant ,  s'en- 
durciflant  &  devenant  fongeux ,  force  l'œil  de 
s'avancer  hors  de  l'orbite ,  &  les  paupières  ne 
pouvant  plus  le  couvrir  &  le  mettre  à  l'abri 
comme  avant,  il  s'enflamme,  fappure  fuperfï- 
ciellement,  &  les  douleurs  fe  font  fentir  même 
très -profondément.  Ce  genre  de  caufe  eft  auffi 
difficile  à  détruire,  quand  les  progrès  font  portés 
à  un  certain  point  ,  qu'à  reconnoître  dès  le  prin- 
cipe :  Saint-Yves  prétend  cependant  avoir  quel- 
quefois réufli  à  réfoudre  ces  fortes  d'engorgemens 
par  l'ufage  continué  du  mercure  doux  &  des  pur- 
gatifs. Il  affure  avoir  fait  prendre  aveefuccès  de 
l'îethiops  minéral  pendant  trois  mois  à  une  per» 
fonne  fcrophuleufe  qui  avoit  le  globe  faillant  de 
trois  lignes,  par  r«ngorgement  des graifies  &  le 
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gonflement  de  la  glande  lacrymale.  Lorfque  la 
maladie  ne  cède  point  aux  remèdes  généraux  & 
particuliers  ,  aux  dériva  ifs  ,  &c. ,  les  accidens 
peuvent  exiger  l'extirpation  de  l'œil  ainfi  qu'il  eft 
prouvé  par  l'obfervation  fuivante  de  Saint- Yves. 
Une  femme  avoir  le  globe  de  l'œil  faillant  par 
un  amas  d'humeurs  qui  gontloiem  les  graifics  du 
fond  de  l'orbite;  cette  maladie  étoit  accompagnée 
de  douleurs  irifnpportables  &  d'infomnie.  On 
étoit  parvenu  à  calmer  les  accidcns  par  l'ufage 
des  remèies  généraux  ;  les  progrès  de  la  tumeur 
en  furent  retardés  pour  un  rems  Trois  ans  après, 
ce  trait,  ment  qui  avoit  UirTé  l'œil  protubérant, 
Saint -Yves  fut  appelé  pour  voir  cette  femme. 
Elle  avoit  une  fièvre  violente  avec  de  grandes 
douleurs  de.  tête;  le  globe  de  l'œil  étoit  d'une  cou- 
leur plombée  ,  extrêmement  pouffé  au -dehors; 
fe<  membranes  étoient  tuméfiées  &  dans  une  dif- 
pofition  gangiénculè.  Le  Médecin  &  le  Chirur- 
gien ordinaires  de  la  malade  adoptèrent  l'avis  de 
procéder  à  l'extirpaiion  du  globe  de  l'œil.  La 
néceruté  de  cène  opéiation  parut  fi  preffante , 
qu'elle  fuit  faite  dans  le  moment  môme,  la  fièvre 
&.  tous  les  aLcidens  cefierent  du  quatrième  au 
cinquième  jour ,  &  au  bout  de  vingt,  la  giiérifon 
fut  parfaite. 

L'Exophta'mie  peut  également  être  occafionnée 
par  quoique  tumeur  drs  parnes  environnantes, 
fi  nées  au -dedans  de  l'orbite  ou  dehors.  M.  Louis 
a  vu  ainfi  un  homme  de  quarante  ans  à  qui  un 
fongus  cartinoniateux  dans  lefinusm.ixillaiieavoit 
détruir  la  lar.?e  olfeufe  qui  fait  Je  plancher  de 
l'orbite,  le  globe  de  l'œil  éroi:  prefqu  entièrement 
far  la  joue,  ce  qui  deiiguroit  fingulièrement  le 
vifage.  Il  y  avoit  carie  à  l'o$  maxillaire  du  côté 
des  foffes  palatines  &  nafales.  Le  malade  mourut 
par  la  gravité  des  accidens  qu'entrainoit  l'ulcéra- 
tion cancérenfe  de  routes  ces  parties.  L  Exophtal- 
mie  étoit  l'effet  du  volume  excefijf  de  la  tumeur 
à  laquelle  les  os  n'avoient  pu  oppofer  aflez  de 
réfifiance.  On  Pauroit  prévenu ,  dit  cet  Auteur  , 
en  attaquant  à  propos  la  maladie  première  du  côté 
de  la  bouche.  La  végétation  carcinormtteufe  étoit 
un  accident  de  la  maladie  de  fos,  caulée  elle- 
même  par  un  principe  vénérien  qui  n'avoit  été 
combattu  que  par  des  traitemem  peu  méthodiques. 
Paw  pa'le  d'un  enfant  dont  l'œil  gauche  entiè- 
rement font  de  fa  cavité,  avoit  acquis  le  volume 
de  deux  poingr,;  il  mourut  des  fuites  de  cette 
maladie  ,  qui  n'avoit  commencé  à  fe  roanif -fier 
que  quelques  mois  auparavant.  A  l'ouverrure 
du  crâne ,  on  découvrit  une  tumeur  fongeufe 
dont  la  bafe  tenoit  à  la  dure-mère  au-defius  de 
l'orbite,  fans  aucune  altération  au  cerveau.  Ce- 
pendant l'Erophtalmie  vient  plusfouvent  encore 
par  l'accroiffement  d'une  exofiofe,  qui  née  dans 
l'intérieur  de  l'orbite,  chafle  l'œil  àmefurequ'il 
fait  des  progrès.  Quand  cette  caufe  efi  près  du 
bord  de  l'orbite ,  on  peut  l'attaquer  avec  avan- 
tage ,  fans  toucher  à  l'œil ,  comme  le  prouva 
Chirurgie,  Tome  I.".  IL*  Partie. 
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l'obfervation  fuivante.  Une  femme  de  trente  ans, 
attaquée  d'une  fifiule  lacrymale  ,  avoit  fouffert 
infi  uéhieufement  une  opération  qu'on  croyoît 
propre  à  cette  fiflblë;  le>  os  fe  gonflèrent  ,  & 
quinze  ans  après,  l'exofiofe  de  l'os  planum  &  de 
l apophyfe  angu  aire  interne  du  coronal,  avoient 
acquis  le  volume  d'un  œuf.  Le  globe  de  l'œil 
comprimé  latéralement,  avoit  été  jetté  hors  de 
l'orbite ,  &.  il  pendoit  en  quelque  forte  fur  la 
joue  du  côté  du  petit  angle.  M.  B.afTant  at- 
taqua cette  exoftole  avec  un  caufiique  ;  elle  fup- 
pura,  &  il  obtint,  dans  un  traitement  de  trois 
à  quatre  mois ,  l'exfoliation  d'une  portion  confi- 
dérable  des  os  tuméfiés  ,  l'œil  fe  rétablit  dans 
fa  place  naturelle,  &  la  gnérifon  fut  parfaite 
quelques  tems  après. 

L'Exophtahnie  eft  quelquefois  produite  par 
une  humeur  fiéatomateufe  ou  fchirteufe  qui  naît 
dans  le  fond  ou  fur  les  vôtés  de  l'orbit  :.  Trin- 
cavelii,  Bonnet  &  St.-Yv:s  en  fourntffent  plu- 
fieius  exemples.  L'opération  cil  ici  nicetf'iKe; 
mais  elle  d-mande  beaucoup  de  pauetice  &  une 
bien  grande  dextériié.  Comm  :  le  ré.  it  des  faits 
ne  peut  qu'éclaircir  ncî-fenlement  la  doctrine  , 
mais  encore  la  pratique  ,  nous  abrégerons  une 
observation  curiiufe  prife  des  Tranficiion:  Phi- 
lofophiqacs ,  où  tout  ce  qui  s  rapport  au  pro- 
cédé curatoire  fe  trouve  c  xpofé  dans  le  plu>  grand 
jour;  elle  eft  du  D.  Hope.  Une  fille  de  dir- 
huit  ans  éprouva  à  do.ize,  une  torfion  de  l'œil 
gauche  vers  la  tempe  ;  cet  accident  vint  infen- 
fiblement  par  une  tumeur  qui  s'étoit  formée  entre 
le  globe  &  l'orbite.  En  peu  d'années ,  elle  parut 
au-dehors  fous  l'apparence  d'une  tumeur  dure 
qui  s'éfendoit  du  grand  angle  prefque  jufqu'au 
petit ,  fous  la  paupière  inférieure ,  &  qui  fe  pro- 
longeoit  près  d'un  demi»pouce  fur  la  joue  ; 
elle  avoit  repouffé  le  globe  de  l'œil  pief- 
qu  entièrement  hors  de  l'orbire  ,  de  forte  que 
la  prunelle  en  étoit  éloignée  de  plus  de 
«rois  pouces  que  celle  de  l'œil  fain.  Cet  œil 
en  outre  étoit  beaucoup  plus  faillant  que  l'autre; 
il  étoit  rejetté  fur  la  tempe  &  entièrem*nï  immo- 
bile, ce  qui  joint  à  la  tumeur  ,  offroit  un  fpec- 
tacle  affreux  ;  la  vue  néanmoins  n'étoit  pas 
perdue  ,*  M.  Hope  ,  quoique  difiuadé  par  M. 
Monro  entreprit  la  guérifon  du  malade  en  1744. 
L'ayant  placé  convenablement ,  il  tendit  les  té- 
guraens  &  fit  une  incifion  d'environ  un  pouca 
de  long  ,  depuis  le  grand  angle  jufqu'au  petit  , 
en  fuivant  la  direction  dis  fibres  du  mufcle  or- 
biculaire;  les  lèvres  en  étant  écartées,  il  paffa 
au  milieu  de  la  tumeur  un  j  aiguille  courbe  garnie 
d'ane  foie,  il  coupa  toutes  les  adhérences  au 
moyen  d'un  bifiouri,  en  tirant  à  mefure  au-dehors 
toute  la  malTe.  1!  eut  recours  à  des  cifeaux  pour 
détacher  les  plus  profondes,  la  partie  féparée 
parut  f  mrnie  d'une  fubdance  membraneufe  épaiffe, 
indépendante  du  corps  de  la  tumeur,  laquelle 
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étoit  régulière,  fphériquc,  lifie,  &  <îe  la  groffeur 

ènvircn  d'un  petit  œuf  de  pigeon  -,  l'intérieur 
était  d'une  nature  charnue  ,  en  détachant  la 
tumeur  de  fes  adhérences  ,  il  en  trouva  plu-  , 
rieurs  comme  callenfes,  qui  tencienr  au  globe 
de  l'œil.  La  tumeur  extirpée,  il  porta  le  doigt 
dans  le  fond  de  l'orbite ,  &  il  y  fentit  plufieurs 
duretés  &  callofités  qui  refioiem  encore-,  il  y 
tint  le  doigt ,  &  y  ayant  conduit  par  fon  moyen 
une  aiguille  armée  d'un  fil,  il  îaifit  avec  lui 
les  racines  calleufes,  &  ayant  fait  foulever  le  fil 
par  un  aide ,  il  porta  la  pointe  d'une  paire  de 
cifeaux  fur  le  bout  de  fon  doigt  &  en  donna  deux 
ou  trois  coups  aux  endroits  où  il  fentoit  ces 
Tacines ,  les  coupa  entièrement ,  &  laifia  ainfi 
Te  fond  uni  &  libre  de  toute  callolité  ,  autant 
qu'il  lui  fut  polîible  d'en  juger.  Pendant  toute 
cette  opération,  il  nefurvint  aucune  hémorrhagie 
confidérable  ;  mais  il  fortit  feulement  une  aflez 
grande  quantité  d'un  fang  noir  &  grumelé,  que 
les  vaifTeaux  variqueux  fournirent.  La  plaie  fut 
panfée  avec  la  charpie  fèche  qu'on  n'ôta  que  le 
troirième  jour.  11  y  avoit  un  gonflement  molafle 
dans  les  paupières  &  à  la  conjonctive,  accom- 
pagnée d'une  légère  inflammation  &  de  doideur 
à  la  partie  antérieure  de  la  tête  ,  le  panfement 
fut  Amplement  fait  avec  ie  digeftif  &  les  réfo- 
lutifs.  La  douleur  de  tête  &  le  gonflement  con- 
tinuèrent pendant  trois  jours,  fans  qu'il  fe  formât 
aucune  matière.  M.  Hope  toucha  alors  le  fond  ! 
de  la  plaie  avec  la  pierre  infernale  ,  &  quelques 
heures  après,  il  fortit  une  allez  grande  quantité  I 
de  fang  noir ,  &  dès-lors  le  mal  de  tête  &  le 
gonflement  difparurent  •,  il  fortit  encore  pendant 
les  deux  jours  foivans  une  fanie  fanguinolente, 
ce  qui  le  détermina  à  faire  des  injections  avec 
de  l'eau  chaude  mêlée  d'un  peu  d'eau-de-vie  & 
de  miel-rofat,  après  quoi  la  fuppuration  devint 
plus  louable;  les  excroiflances  molles  &  fongeufes 
qui  furvinrent  dans  le  cours  du  traitement , 
furent  réprimées  avec  la  pierre  infernale  ;  la 
plaie  ne  tarda  pas  enfuite  à  fe  fermer.  L'œil 
cependant  étoit  toujours  immobiie,  les  mufcles 
abducteurs  ayant  été  fi  long-tems  contractés ,  &  les 
adducteurs  fi  diitendu'  &  fi  aîongés  qu'ils  avoient 
perdu  leur  reiTorr.  Néanmoins  comme  en  prefiant 
un  peu  fortement  !e  globe  de  l'œil ,  il  pouvoit 
le  f  lire  rentrer  en  grande  partie  dans  fon  orbite 
quoiqu'il  en  fortît  dès  que  la  preiuon  c^floit , 
il  crut  qu'un  bandage  qui  feroit  conftamment 
une  preflion  graduée,  pourroit,  en  portant  l'œil 
dans  fon  lieu  naturel ,  avoir  quelqu'avantage  ,  3c 
déterminer  les  muf.les  à  reprendre  plus  promp- 
tement  leur  ton.  Conformément  à  cette  idée  ,  il 
fit  faire  un  bandage  d'acier  avec  une  platine  con-  , 
cave  p  oportionée  à  la  convexité  du  globe  ,  qui, 
par  !e  moyen  d'une  vis,  portoit  fur  la  partie  la- 
térale de  l'œil  du  côté  de  la  rernpe.  Ce  bandage 
fut  appliqué  après  avoir  d'abord  repouffé  dou-  j 
cernent  le  globe  avec  la.  main  dans  fon  lieu  na-  j 
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tnrel; &  ayant  «fis  enfuite  une  compfefle  molle  en- 
tre l'œil  &  la  platine  de  cuivre ,  il  l'appliqua  fur 
le  globe  par  le  moyen  de  la  vis ,  de  manière 
qu'il  n'étoit  pas  poflible  qu'il  fût  repouffé  au 
dehors  comme  il  avoit  coutume  de  faire  aupa- 
ravant. Par  le  moyen  de  ce  bandage ,  que  le 
malade  pot  ta  confhmment  nuit  &  jour,  &  qui 
fut  ferré  par  degré  de  plus  -  en  -  plus ,  l'œil 
reprit  fa  fituation  première  dans  l'efpace  d'en- 
viron vingt  jours  ,  &  il  y  refla  depuis.  Il  fe 
mouvoit  en  tout  fens  lorfque  cette  obfervation 
fut  publiée  ,  &  la  malade  en  voyoit  tout  aulîï- 
bien  que  de  l'autre  •,  la  plaie  avoit  été  entière- 
ment guérie  dans  l'efpace  d'environ  un  mois,  & 
toute  la  cure  n'a  duré  que  fept  fetnaines.  Cette 
cure,  dit  M.  Louis,  fait  certainement  honneur  à 
l'habileté  &  eux  lumières  de  celui  qui  l'a  entre- 
prife.  M.  le  Dran  a  traité  avec  un  égal  fuccès 
une  même  maladie  moins  confidérable  ,  il  eft 
vrai,  avec  le  fer  rouge  &  à  l'aide  des  altérans; 
le  fujet  étoit  une  demoifelle  de  dix-huit  ans , 
qui ,  dès  fon  enfance  ,  avoit  été  fujette  à  des  flu- 
xions fur  les  lèvres,  les  yenx  &  les  oreilles.  Elle 
eut  une  fiflnle  lacrymale ,  &  à  la  fuite  de  l'opé- 
ration que  cette  maladie  exigea ,  il  s'éleva  au 
petit  angle  de  l'œil  une  excroiflance  fongeufe 
qui  fortoit  de  l'orbite  elle  fut  fucccflîvemenl 
coupée  &  touchée  avec  la  pierre  infernale,  mars 
vainement,  car  la  tumeur  reparoiffoit  toujours. 
Ce  traitement  ne  fur  pas  plus  heureux  entre  les 
mains  de  M.  le  Dran,  aiiffi  fe  décida-t-il  promp- 
tement  à  attaquer  l'excroifiance  ,  en  portant  un 
cautère  aeluel  dans  fon  centre.  Il  choifit  donc 
une  aiguille  à  coudre,  longue  &groffe,  qu'il  fit 
monter  fermement  fur  un  manche  ;  il  plongea 
cette  aiguille  qu'il  avoit  fait  rougir  a  la  flamme 
d'une  bougie  ,  dans  le  centre  de  Texeroillance 
à  cinq  lignes  de  profondeur  En  réitérant  cette 
cautérifation  trois  ou  quatre  fois  à  quelques  jours 
d'intervalle  ,  il  parvint  à  la  détruire  jufqu'à  la 
racine ,  l'effet  de  la  brûlure  s'étant  tellement 
étendu  au-de-!à  des  points  cautérifés ,  que  l'ex- 
croifiance n'a  plus  reparu.  Pour  aflùrer  cette  gué» 
rifon,  M.  le  Dran  a  confervéle  cautère  que  la 
malade  portoit  depuis  long-tems-,  il  a  fait  pren- 
dre pendant  fix  mois,  tous  les  matins,  un  bol 
fait  avec  quinze  grains  d'ethiops  minéral ,  quatre 
grains  d'aquila  alba  &  de  diagrède  ,  dans  une 
(uffifante  quantité  de  fyrop  de  chicorée  compofé. 
Ces  deux  obfervations  font  voir  jufqu'oû  s'é- 
tend  nt  les  reffources  de  l'art  quand  la  ma- 
ladie efl  prife  à  tems  -,  mais  quand  on  a  attendu 
trop  tard  ',  le  défordre  furvenu  dans  l'œil  efi 
quelquefois  tel  qu'on  ne  peut  y  remédier;  il  ne 
refla  plus  alors  qu'à  extirper  non-feulement  la 
roafîe,  mais  «ncore  la  totalité  du  globe,  encore 
fouvent  cette  opération  efi-elle  impraticable  fur- 
tout  quand  les  parois  de  l'orbite  font  déjà 
elles-mêmes  altérées.  En  effet,  les  os  à  force 
d'être  preifés  par  la  tumeur,  fe  carient,  fe  ra- 
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iriolliflent ,  forment  des  ulcères  forrlides ,  &  fe 
convertiflent  en  une  forte  de  gelée  qui  s'échappe 
continuellement  au-dehors  -,  or  lorfque  le  mal 
eft  parvenu  à  ce  point,  il  n'y  a  plus  rien  à 
_efpérer,  tel  parti  qu'on  puiffe  prendre. 

Un  genre  d'Exophîa'mie,  rare  à  la  vérité,  maïs 
qui  ne  mérite  pas  moins  d'être  connu  ,  efi  celui 
qui  eft  occafionné  par  une  tumeur  enkiflée  qu'on 
pourroit  regarder  comme  appartenante  à  la  c'affe 
des  hydatides;  les  Médical  Cbfervations  and  In- 
quiries,  IV  vol.  en  fourniflent  un  exemple  rapporté 
par  le  D.  Broclefby.  Un  homme  de  journée  , 
de  la  Paroiffe  d'Hafelmère  en  Surry  ,  étoit  at- 
taqué depuis  plufieurs  années,  d'une  douleur  & 
d'une  obfcurité  dans  un  œil ,  qui  continua  fans 
qu'il  y  fit  grande  attention,  jufqu'à  ce  que  deux 
ou  trois  ans  après,  il  devint  entièrement  aveugle 
de  ce  côté.  Le  globe  étoit  alors  tellement 
pouffé  en  avant  ,  que  prefque  toute  la  furface 
intérieure  de  la  paupière  inférieure  étoit  tournée 
en -dehors  &  tomboit  en  bas  fur  la  joue,  de 
manière  à  former  un  véritable  eclropium.  Plu- 
fieurs Chirurgiens  auxquels  ce  malade  eut  recours, 
lui  confeillerent  de  ne  s'expofer  à  aucune  opé- 
ration ,  crainte  que  la  maladie  ne  dégénérât 
çn  cancer.  Cet  homme,  malgré  leurs  avis,  n'alla 
pas  moins  demander  confeil  de  côté  &  d'autre , 
à  ceux  dont  il  attendoit  quelque  foulagement.  Enfin 
il  fut  adreffé  à  M.  Dale  Ingram ,  qui  ayant  foi- 
gneufement  examiné  le  mal ,  crut  fentir  en  com- 
primant divers  endroits,  une  fluctuation  décidée 
au-deffous  du  globe  de  l'oeil,  &  dès  ce  moment 
il  penfa  que  le  fluide  étoit  contenu  dans  un 
kyfle,  &  que  conféquemmenr  on  pourroit  fou- 
lager  le  malade  par  une  opération.  Cependant 
ïl  ne  voulut  rien  entreprendre  fans  l'avis  de 
3VL  Bromfkld  j  celui-ci ,  après  un  examen  atten- 
tif, ne  fut  point  contre  la  probabilité  de  fon  fuc- 
ces ,  &  il  la  pratiqua  de  la  manière  fuivante.  Après 
avoir  couvert  l'œil  foin  avec  un  mouchoir  lié  à 
l'entour  de  la  tête  ,  les  paupières  de  l'œil 
malade  ayant  été  rapprochées  auftl  près  l'une 
de  l'autre  qu  elles  gpuvoient  l'être ,  &  maintenues 
ainfi  ,  ilmcifa  la  paupière  inférieure  jufqu'à  la 
conjonctive  ,  &  fit  une  ouverture  fuffifante  pour 
introduire  fon  doigt  derrière  le  globe  de  l'œil  -, 
par  ce  moyen  il  dirigea  un  biftouri  très-étroit  & 
bien  pointu  pour  percer  la  fubftance  qu'il  croyoit 
être  le  kyrie.  Il  ne  fut  point  trompé  dais  fon 
attente  j  il  fortit  à-peu- près  plein  un  verre  d'une 
humeur  pellucide.  M.  Bromfield  s'arrêta  alors, 
tant  pour  donner  le  tems  au  malade  de  né- 
loyer  fa  bouche  du  fang  qui  y  avoit  coulé  , 
que  pour  réfléchir  fur  les  moyens  d'extirper  le 
kyfte  qui  contenoit  l'humeur.  Enfin  il  fe  fixa  à 
celui-ci  j  il  porta  par  la  plaie  une  paire  de  pince 
à  crochet  pour  le  faifir  ,  &  enfuite  il  difféqua 
to.ur-à-l'entour  &  l'emporta  entièrement.  La 
plaie  fut  remplie  de  linge  fin  )  on  les  main» 
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tint  par  un  bandage  convenable;  mais,  en  moins 
de  vingt-quatre  heures ,  il  furvint  au  même 
côté  du  vifage  un  gonflement  conlidérable  qui 
difpamt  bientôt  par  L  dilatation  de  la  première 
inciiion,  de;  panfemens  plus  légers ,  &  par  quel" 
ques  purgations-,  en  forte  qu'en  moins  d'un  mois 
cet  homme  fut  guéri  &  renvoyé  chez  lui  à  fa 
grande  fati-faclion.  ce  M.  Ingram  ,  continue  le 
D.  Broclefby,  étoit  perfu^dé  avant  l'opération» 
que  les  mufcles  &  les  ligamens  tendus  de  l'œil 
rameneroient  après  le  globe  dans  l'orbite  ,  & 
que  mène  la  Mie  pourreit  revenir  en  partie; 
j'eus  peine  à  le  croire  jufqu'à  ce  que  cinq  mois 
après  ,  ayant  vu  cet  homme  ch.z  lui,  à  Ha- 
felmère,  j'eus  peine  à  le  reconnoîire.  Les  pau- 
pières avoient  repris  leur  état  primitif,  &  fe 
mouvoient  comme  celles  de  l'autre  œil  >  &  il 
me  dit  qu'il  y  avoit  un  mois  environ  qu'il 
avoit  commencé  à  diftinguer  de  ce  côté,  le 
jour  d'avec  les  ténèbres ,  &  que  depuis  fa  vue 
fe  renforciffoit  tous  les  jours.  Le  D.  Broclelby 
dit  qu'il  n'a  trouvé  aucune  obfcrvation  de  ce 
genre  parmi  les  Auteurs,  excepté  dans  le  Traité 
des  Maladies  des  Yeux  de  Saint-Yves,  où  il  eft 
fait  mention  d'un  cas  qui  y  a  beaucoup  de 
rapport. 

Enfin  un  dernier  genre  d'Exophtalmie  eft  celui 
que  Sauvages  nomme  Traumatique.  L'œil ,  dans 
celui-ci,  eft  tellement  hors  de  l'orbite,  qu'on 
s'eft  fouvent  déterminéà  l'emporter,  &  quelquefois 
trop  promptement  pour  les  bleffés.  Covillard  dit, 
dans  fes  Obfervations  Iatro  Chirurgicales ,  qu'il 
fut  appelé  pour  un  homme  fur  l'œil  duquel  une 
balle  de  raquette  avoit  été  fi  violemment  portée  , 
que  toute  la  circonférence  du  globe  étoit  féparée 
de  l'orbite.  Un  parent  du  blefle  ,  ajoute  l'Obfer- 
vateur,  tenoit  déjà  des  cifeaux  pour  couper  les 
parties  auxquelles  l'œil  tenoit  encore.  Il  entra 
à  tems  &  fort  heureufement  pour  s'oppofer  à  ce 
deffein  ;  il  remit  l'œil  à  fa  place  le  plus  propre- 
ment &  le  plus  promptement  qu'il  lui  fut  poflî- 
ble ,  &  il  fuivit  la  cure.  Ses  foins  réuflirent  fi 
bien  ,  que  la  guérifon  s'enfuivit,  fans  que  la  vue 
en  éprouvât  aucune  altération  ou  diminution.  Un 
fait  pareil ,  mais  provenant  d'une  toute  autre 
caufe,  fe  préfenta  à  M.  Beil  ;  l'œil  étoit  pref- 
qu'entièrement  forti  de  l'orbite  par  la  violence 
avec  laquelle  un  coin  aigu  étoit  entré  entr'elle  & 
l'œil.  Le  fer  avoir  paffé  à  travers  une  portion  de 
l'orbite,  &  y  étoit  rtfté  fermement  fixé  pendant 
environ  un  quart  d'heure  ;  &  durant  tout  ce  tems 
le  malade  éprouvoit  des  douleurs  infupportables  ; 
il  avoit  entièrement  perdu  l'ufage  de  la  vue  &  la 
globe  étoit  tellement  forti  qu'il  y  avoit  toute  forte 
de  raifbns  de  foupçonner  la  rupture  du  nerf  opti- 
que, &  conféquemmenr  toute  incertitude  fi  on  le 
replaceroit  ou  non.  Cependant,  comme  on  ne 
peut  courir  aucun  rifqueenattendant ,  il  réfolut  de 
différer-,  mais  ce  fut  avec  un  plàifir  mêlé  d'un  bien 
I  grand  étonnementj  car,  à  la  levée  du  premier 
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appareil, ayant  fait  des  tentatives  fruflueufes  pour 
enlever  le  coin  ,  ce  à  quoi  ion  parvint  avec  peine, 
vu  qu'il  étoit  enfoncé  profondément  juiqua  la 
tête  la  vue  revint  auffi-tôt ,  avant  même  que  i  œil 
eût  été  réduit,  l'inflammation  qui  furvini,  sap- 
uaifa  par  le«  foins  qu'on  donna  au  bielié,  &  la 
ïue  relia  comme  précédemment.  M.  White  fait 
mention  d'un  cas  pareil  dans  fes  Cas  de  Chirur- 
gie  avec  néanmoins  cette  différence  qu<  1  œil 
étoit  encore  plus  forti.  Ces  deux  cas  font  confir- 
rnuif  de  celui  de  Covillard,  &  contre  ce  quen 
dit  Maître- Jan,  qui  regarde  l'obfervation  de  ce 
Praticien  comme  apocryphe.  Il  fuffit ,  pour  con- 
cevoir la  vérité  de  ces  observations,  de  fe  rap- 
péller  la  manière   dont  l'œil  tft  contenu  dans 
l'orbite ,  &  fon  rapport  avec  cette  cavité.  En  effet , 
le  olan  du  bord  de  chaque  orbite  ,  du  M.  Louis, 
pour  défendre  le  fait  de  Covillard,  eft  oblique, 
&   fe  trouve  reculé  plus  en   arneie  vers  la 
tempe  que  vers  le  nez.  Le  globe  de  l'œil  eft  fixé 
du  côté  du  nez,  &  déborde  antérieurement  le 
plan  de  l'orbite  ',  il  eft  donc  mamttfte,  par  la 
feule  mfpeclion  ,  que  le  globe  de  l'œil,  dans  1  état 
naturel,  efl  en  partie  hors  de  l'orbite.  Si  l'on 
coniidè  e  enfuite  que  le  nerf  optique  eft  fort 
lâche,  pour  fuivre  avec  aifance  ,  &  fans  tiraille- 
ment '  tous  les  mouvemens  que  L  giobe  de  l'œil 
fait  auton-:  de  fon  centre  par  l  action  de  fe,  dif- 
férer» mufcles ,  on  n'aura  pas  de  peine  à  conce- 
voir qu'au  moindre  gontkm*nr,  l'œii  ne  puiffe 
fail  i  d  une  manié  e  extraordinaire,  &  qu'il  ne 
faur  pas  un  auiîi  gran3  défordre  qu'on  pourroit 
fe  l'imaginer  ,  pour  le  faire  paroître  tout  à  fait 
hors  de  l'orbite ,  fans  que  le  nerf  optique  ,  & 
fes  mufclej  f oient  rompus  ni  déchirés.  (M.  Pzti  t- 

Radez.)  _ 

EXOdTOSE  ,  ■EZ^t*r,ç,ExopJîs  ,  tumeur  qui 
furvienr  a  ure  région  quelconque  d'un  os  ou 
dan^  toute  fon  étendue  &  qui  offre  différées 
caractères  relativement  à  fon  efpèce.  On  doit 
difiinguer   l'Exoft   du  période  ,    la  tubfhnce 
de  l'os  efl  affecté  dan',  la  première  de  ces  ma- 
ladies, &  c'en"  le  périoftole  qui  fouffre  dans  la 
féconde  Voyei  Péâiostose.  Les  Exoftofes varient 
beaucoup  entr'elks.  ,  foit  par  rapport  à  leur 
n.iture  ,  foit  à  railon  de  létendue  qu'elles  oc- 
cupent ,  ou  de  la  caufe  qui  les  entretient.  Il 
en'  --ft  qui  n'.-.ffede  tt  qu'une  petite  partie  d'un 
os  tels  que  les  nœ  ds  ou  tophns  pendant  que 
d'autres  fe  répandent  fur  fa  totalité ,  telle  lon- 
gueur qu'il  ait.  Nous  avons  tait  représenter 
dans  les  Planches  qui  ont  rapport  à  cet  article 
une  Exoltofe  de  ce  genre  ,  qui  comprend  ainli 
îcnit  le  fémui.,  Eo  pareil  cas,  la  forme  &  la 
fojïdité  de  l'os  font  entièrement  changées ,  &  fa 
4onformaiio:i  tant  interne  qu'externe  eft  à  peine 
ifcConnoiîTable.  Les  régions  dont  la  denfité  étoit 
i&  plus,  grande  ont  pris  une  texture  fpongieufe,, 
isi&me;      d'attirés,  cacenAdEces  j,  celles  qui  £e 
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diftingtioient  par  leurs  fpongiofités  font  devenirs 
très-denfes,  &  i\  denfes  que  les  os  ont  i'appa- 
rence  de  l'ivoire  -,  les  Exoftofes  de  ce  genre  font 
appel lées  communément  Eburnées.  Les  Exoftofes 
de  la  première  efpèce  auxquelles  on  pourroit  don- 
ner le  nom  de  fpongieufes ,  forment  fouvent  com- 
me une  voûte  ,  de  la  furface  de  laquelle  fe  dé- 
tachent différens  filets  qui  fe  portant  en  diffé- 
rens  fens  ,  font  un  treillis  fort  diverfifié,  dans 
les  efpaces  duquel  féjourne  uns  matière  comme 
purulente  ou  charnue.  Ces  Exoftofes  fom  fouvent 
accompagnées  de  carie  ,  dont  les  progrès  n'ont 
lieu  que  lorfque  la  maladie  eft  portée  au  plus 
haut  point.  On  peut  voir  différens  exemples  de 
ces  fortes  d'Exoftofes  dam  le  $e  &  5*  vol.  des 
Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie ,  &  la  ma- 
nière dont  quelquefois  elles  Ce  compliquent  avec 
les  Exoftofes  éburnèes.   L?.   nature  des  acci-  - 
der.s  qui  accompagnent  les  Exoftofes  ,  les  a  fait 
diftihguer  en  bénignes  &  en  malignes.  Les  bé- 
nignes font  (Impies  ,  elles  viennent  de  caufe 
externe ,  &  fe  uiifipent  ai'ément  ,  ou  bien  elle* 
refient  long-tem*  fans  menacer  la. vie,  à  moins 
que  parleur  pofhion  ,  elles  ne  nnifent à- l'action 
de  quelques  organes  j  elles  proviennent  le  plu* 
fouvent  d'une  «.aufe  extérieure  ,  comme  une 
plaie  ,  une  contufion  ,  un  ulcère  ,  telles  font 
les  éburnèes  peu  volumineufes  &  convenable- 
ment ûtuées.  Les  malignes  font  fomentées  par 
une  csufe  interne  qui  agit  lourdement  ,  elles 
ont  fréquemment  lieu  dans  les  affeclions  véné- 
riennes ,  fcrophnleufts  &  cancértufes ,  &  font 
accompagnées  de  douleurs  plus  ou  moins  vives,, 
d'inflammarion  ,  de  fnppuration  &  d'une  fièvre 
fouvent  opiniâtre.  Ce  genre  d'Exoftofe  eft  très- 
fàcheux ,  quelquefois  incurable,  &  ne  laiffe  que 
l'amputation  pour  toute  efpérance  ,  quand  elle 
occupe  quelque  partie  où  ce  dernier  moyen, 
peut  être  de  quelque  valeur. 

Les  Auteurs  les  plus  récers  &  notamment 
M.Hévin,  reconnoiffent  des  Exoftofes  par  infil- 
tration ,  &  d'autres  par  épanchemem..  Il  n'y  a; 
qu'une  théoiie  fondée  fur  le  préjugé  de  l'exiftence 
du  fuc  oiîluix  qui  puiffe  donner  lieu  à  une. 
pareille  diflinttion:  anlîi  la  rejettons-nous  abfo- 
lumtnr. 

Si  l'on  neconiidéroit  les  os  que  tels  qu'ils  «of- 
frent après  la  mort  St  dans  l'état  de  féchereffe  où 
ils  fe  trouvent  chez  le  fqueiette ,  on  auroit* 
peine  à  concevoir  comment  leur  parenchyme 
pourroit  fe  gonfler  &  parvenir  au  volume  qu'il 
acquiert  dans  certaines  Exoftofes  ;  telle  par 
exemple  que  celle  dont  M.  Cremoux  a  envoyé 
l'obfervation  à  M.  Morand  ,  &  donr  on  trouve- 
le  deffin  dans  le  <je  volume  des  M  moires  de 
l'Académie  de  Chirurgie..  Mais  en  fe  repréfenunifc 
leur  fubftance  vafculaire  telle  qu'Albinus  l'a 
conftatée  par  fès  nombreuks  injections ,  la  dif- 
ficulté, devient  glus  facile  à  faifis  &  à.  exjgl.%» 
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quef .  En  effet ,  les  os ,  dans  l'état  Je  vie  ,  font 
comme  ies  chairs  entièrement  fournis  de  vaiffeaux 
de  tout  genre ,  perméables  à  leurs  humeurs 
refpeclives ,  &  joiftlfant  des  facultés  de  la  vie 
à  un  degré  aufti  émineni  que  les  organes  les 
plus  vitaux.  Ils  doivent  donc  être  fournis  aux 
mêmes  influences  morbifiques ,  aux  flâfes  &  aux 
dég'nerefcences  humora'es  ,  aux  indurations  & 
folidiricaiions  qui  dérivent  d'un  plus  grand  abord 
dti  fucs  eoncrefcibles.  Toute  Exoflofe  efl  pré» 
cédée  d.ins  fou  apparition  par  un  travail  diffé- 
rent de  celui  par  lequel  elle  lé  forme  ,  &  qu'on 
doit  tous  deux  regarder  comme  morbifvjues. 
Dans  le  premier  ,  l'os  s'amollit,  Ion  parenchy- 
me ribuux  acquiert  la  texture  d'un  feutre  ,  il 
devient  Couple  &  ployant  comme  lui  ,  vrai- 
fcmblabLinenf  pa  l\;b<orption  plus  répétée  du 
principe  qui  lui  donne  ia  folidité.  Dans  le  fé- 
cond ,  il  s'endurcit  ,  prend  plu^.  de  volume  par 
un  travail  fubféquent  contraire  au  premier  ,  & 

{lentiam  lequel  il  exùide  des  porofités  vafeu- 
aites  une  plu.-  grande  quantité  de  principes 
terreux.  La  ue  concentre  ici  (es  allions  &  les 
mooifie  fous  nombre  de  formes  d'où  dérive  la 
variété  des  Exollofes.  L'intervalle  qu'il  y  a  de 
ce  travail  à  l'antre  eil  court  ,  il  arrive  mène 
quelquefois  de  fui  prendre  la  Nature  lorfqn'elle 
l'opère.  Je  me  rappelle  d'avoir  ainli  rencontré 
dans  mes  dideclion? ,  de  ces  fortes  de  gonfle- 
mens  en  pai<ic  meux  &  durs  ,  dont  je  ne 
pouvois  me  rendre  rsilon  aux  premières  épo- 
ques de  mes  études,  ot  qui,  par  la  fuite,  ne 
m'ont  paru  devoir  fe  rapporter  qu'à  des  Exof- 
totes  commencées.  Les  opérations  de  la  Nature, 
quoique  faites  ici  d'après  un  plan  contraire  à 
notre  organilme  ,  n'en  font  pas  moins  m;rveil- 
leules.  Qu'on  fe  rappelle  la  texture  d'un  fémur 
dans  l'état  ordinaire ,  &  qu'on  la  compare  avec 
celle  où  il  cfl  exoflofé  dans  toute  fon  éîendue,  tel 
que  celui  fcié  dans  toute  fa  longueur  ,  que  nous 
avons  fait  reprélcnrer  dans  nos  Flanches  ,  & 
l'on  verra  combien  elle  s'eft  écartée  de  fon  pian 
pour  augmenter  l'épaifleur  de  fes  parois,  au 
point  de  rendre  nulle  la  ca.ité  médullaire. 
Mais  tel  compliqué  qu'ait  été  ce  travail  ,  l'on 
voit  encore  les  traces  de  fes  parois  qui  indi- 
quent ce  qui  s'eft  porté  au-dedans  pour  ab<>  ir 
ia  cavité,  &  ce  qui  s'eft  forjetu'î  an-dehors. 
Quand  ce  travail  eft  fans  inflammadon  ,  &  qui! 
fe  fiaiTe  paifibictnent,  l'individu  chez  qui  il  s  opè- 
re ,  peut  parvenir  à  un  irè<-grand  â^e,  &  fou 
vent  fans  fe  douter  de  rien.  11  n'en  eft  pas 
ainli ,  quand  il  y  a  un  principe  d  acrimonie  dé- 
veloppé ,  les  acridens  qui  deviennent  alors  & 
fonvent  d'une  manière  violente  mènent  bientôt 
te  malade  au  tombeau. 

Un>.  Exoflofe  ,  qui  ft  forme  lentement ,  ne 
donne  fouvent  aucune  Ldice  d'elle  fur-tout 
quand  cile  eft  placée  fous  les  chairs  &  au-delà 
de  la  portée  du  doigt.  Il  n'en  eft  pas  ainli ,  quand 
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elle  eft  près  des  parties  dont  elle  peut  gêner 
i'aclion.  Si  c'eft  intérieurement ,  elle  fait  naîtra 
différentes  atfeclions  dont  on  ne  connoît  bien 
la  ceufe  qu'après  la  moi  t.  Si  c'eft  à  l'ex.'érieur  > 
elle  pouffe  les  parties  qui  font  fufeeptibies  de 
l'être,  &  nuifent  à  leur  aclion.  Ainli,  l'on  a 
vu  l'œil  forti  tout-à-fait  de  l'orbite ,  &  le  larynx 
être  déjetté  par  une  Exoflofé.  Les  Exofiofes 
qui  fe  forment  promptement,  font  toujours  dou- 
loureufes,  fur-icut  quand  elles  font  d'un  cer- 
tain volume  ^  le  période  qui  alors  acquiert  une 
fenfibiiité  qu'il  n'avoit  point  ,  continuellement 
liraillé  dans  toutes  fes  fibres  ,  s'engorge  lui- 
même  &  participe  au  gonflement  ainli  que  les 
palties  molle*  d'alemour}  ies  mufcles  eux-mêmes 
éprouvent  du  dérangement  dans  leurs  aclions,  il$ 
sendurciffent  même  quelquefois,  &  acquièrent 
une  nature  qui  imite  afiez  celle  de  l'os.  D'autres 
fois  les  fucs  aqueux  s'infiltrent  dans  leur  fubf- 
tance,  les  relâchent,  &  tout  le  membre  devient 
œdémateux.  Les  Exoftofes  qui  lui  viennent  aux 
épiphyfes ,  prennent  généralement  des  accroiffe- 
mens  beaucoup  plus  prompts  que  celles  de  toute 
aime  partie  à  raifon  de  leur  plus  grande  fpon- 
giolité  ,  &  elles  ont  suffi  des  fuites  beaucoup 
pii.s  promptement  fâehenfes  à  railon  de  ce  qu'elles 
tournent  plu-  fa  ilemenr  à  la  fuppnration.  Quand 
cette  te-mindilon  a  lieu,  elle  efl  ordinairement 
accompagnée  d'un  gonflement  blanc  &  de  cla- 
piers. La  fende  qu'on  introduit  par  une  des  ou- 
vertures ,  fîir  toujours  découvrir  une  carie  plus 
ou  moins  étendue  ;  quelquefois  cependant  on> 
la  porte  allez  loin  fans  qu'on  piii.fe  rien  dé- 
couvrir-, ce  qui  a  lieu  quand  tout  limérieur 
de  l'o:  eft  tombé  en  diublution  -,  la  fanie  s 'étant 
écornée,  il  ne  refle  plus  a'ors  qu'une  enveloppe 
f  niée  des  pa  r  is  aminci  s  de  l'os  qui  formenî 
S  comme  uni;  veine. 

L'on   voit  par  les  détails  où  nous  venons 
d'entrer,  en  les  rapportant  aux  notions  relati- 
j  ves  :iiix  généralités  des  os,  quels  font  les  lignes- 
j  qui  peuvent  caractériser  une  Exoflofe,  &  les 
i  fi  ite .  plus  ou  m  tins  fàcheufes  qu'elle  peut  avoir,, 
j  Toutes  celles,  qui  font  de  caufes  externe.,  fonî 
généralement   moins  fàcheufes   que  celles  qui 
vknneni  de  caufes  internes  j  &  çell'f's  de  ce  dernier 
genre,  qui    traquent  les  os  frongieux ,  plus  que-- 
celles  qui  naiflem  fur  la  diahfeyfe.  Les  Exoftofes^ 
vénerienr-es  font  plus  curables  que  celles  qui 
font  eomp'iquées  d'une  caule  feorbutique,  fero- 
phuleuîe  &  cancéreufe.  Les  deux  dernières  fur- 
tout  funt  ordinairement  accompagnées  d'une  eelle^ 
degr'nér?fcenee  ,  qu'encore  même  que  l'amputa- 
tion oîîre  de  grandes  efpérancei  ,  quand  elles, 
(ont convenablement  limées,  cependant  l'onauroie 
encore  tort  de  compter  fur  ce  moyen  estrfe- 
me  ,  le  mal  ayacî  fouvent  je  lté  de  plus-  pro=- 
fon  es  racints  que  ce  qu'il  en  paroîî  au-dehors». 
[      Quant  au  tracement  des  Exoriofo  ,  ia-  pre- 
'  nùàic  choie;  eil  d'examiner  si  elles,  abut  amxss- 


rennes  par  une  infeélion  générale  ;  n'importe 
quelle  en  foit  i'efpèce  ,  afin  de  la  combattre 
par  les  fpécifiques  que  fa  nature  exige.  Si  on 
la  foupçonne  fcorburique  ,  on  prefcrit  les  re- 
mèdes oppofés  à  cette  cachexie,  &  l'on  en  con- 
tinue l'ulage  pendant  long-rems.  L'on  aura  éga- 
lement recours  aux  mercuriaux ,  en  fuppofant 
que  la  caufe  fût  vénérienne  ,  ainfi  qu'aux  anti- 
fcrophuleux  &  autres  remèdes  que  l'expérience 
a  manifefté  être  convenables  dans  les  cas  où  un 
principe  d'ëcrouelles ,  ou  autre  infeclion  donne- 
roit  des  lignes  manifeftes  de  fa  préfence  ;  car , 
dans  tous  ces  cas  ,  la  première  chofe  à  faire , 
c'eft  de  remédier  à  la  caufe  première  de  la 
maladie  TExoftofe  ne  devant  en  être  regardé 
que  comme  l'effet. 

Mais  nous  fuppofons  que  le  vice  foit  purement 
local ,  qu'il  n'y  ait  aucun  principe  d'infection  , 
ou  que  celui  qui  exiftoii ,  ait  été  convenablement 
détruit.  Dans  le  cas  où  la  tumeur  proviendroit 
d'une  contufion  ,  ou  de  toute  autre  caufe  exté- 
rieure,  lî  elle  étoit  peu  volumineufe,  fi  tuée  à 
un  endroit  peu  inquiétant ,  qu'elle  fût  fort  an- 
cienne,  qu'elle  ne  prît  aucun  accroifiement,  on 
doit  l'abandonner  à  elle-même  ,  &  n'y  faire  au- 
cun remède.  Mais ,  fi  la  circonftance  eft  abfolu- 
ment  autre,  que  la  tumeur  foit  douloureufe,  & 
qu'elle  travaille,  pour  nous  fervir  du  terme  com- 
aiunément  reçu,  il  faut  néceffairement  la  décou- 
vrir au  moyen  du  cauftique  ou  de  l'inftrument 
iranchant.  Dans  le  premier  cas,  on  applique  une 
pierre  à  cautère,  d'une  grandeur  convenable,  pour 
former  une  efearre ,  &  l'on  y  revient  jufqu'à  ce 
que  la  tumeur  foit  parfaitement  à  découvert. 
Quand  on  fe  détermine  pour  l'inftrument  tran- 
chant, &  ce  parti  eft  le  plus  expéditif,  voici 
alors  comment  il  faut  fe  conduire.  Le  malade, 
étant  convenablement  placé  dans  fon  lit ,  la  partie 
fur  laquelle  on  fe  propofe  d'opérer  fermement 
contenue,  on  fera  fur  les  tégumens  une  incifion 
cruciale,  dont  les  branches  feront  fuffifamment 
prolongées  pour  dépaffer  près  d'un  demi  -  pouce 
&  plus  la  bafe  de  la  tumeur ,  quand  la  fituation 
de  l'Exoftofe  peut  le  permettre  ;  on  continuera 
d'incifer  jufqu'à  l'os,  évitant  les  parties  dont  la 
feciion  feroit  inutile  &  même  nuifible.  La  tu- 
meur étant  ainfi  bien  mife  à  découvert ,  &  le 
fang  qui  pourroit  la  cacher ,  bien  abforbé  au  moyen 
d'une  éponge  ,  on  fe  déterminera  d'après  fa  na- 
ture ,  fur  ia  meilleure  manière  de  l'emporter.  Si 
elle  ne  forme  qu'un  nœud  peu  volumineux ,  qui 
puifle  être  enlevé  par  une  couronne  de  trépan ,  on 
fe  détermine  à  employer  cet  infiniment  j  fi  elle 
efi beaucoup  plus  greffe  ,  on  fedécide  pour  la  feie, 
ou  l'on  en  emporte  les  inégalités  avec  la  gouge, 
&  l'on  traire  la  plaie  félon  les  méthodes  les  plus 
reçues*,  c'eft-à-dire,  qu'on  en  rapproche  les  Jam- 
beaux,  &  l'on  cherche  à  les  réunir  d'après  la 
^îemière  intention.  M.aj>  quelquefois  l'EKoftofe 
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eft  trop  étendue  &  trop  profonde  pour  qu'on 

puiffe  réufiir  par  ce  procédé  ;  il  faut  alors  pré- 
férer le  trépan  exfoliatif  :  on  perce  l'Exoftofe  de 
côté  &  d'autre  par  plufieurs  petits  trous ,  &  aflez 
profondément ,  pour  donner  lieu  au  dégagement 
des  vaiffeaux  qui  pourroient  faire  tourner  l'Exofto- 
fe à  la  fuppuration.  Cette  méthode  n'eft  guère 
admiftible  que  dans  les  Exoftofes  ébnrnées,  & 
dans  celles  qui  occupent  les  os  plats,  On  l'a  vue 
dans  celles  qui  font  fur  les  os  longs  ou  fpongieux, 
donner  lieu  à  des  fuCées  de  matières  dans  l'in- 
térieur de  l'os  d'où  font  fuivies  la  fièvre,  la  ré- 
forption  de  matières  &  la  mort- 
Mais  quand  l'Exoflofeeft  fpongieufe,  doulou- 
reufe, que  la  peau  qui  la  recouvre  y  devient  rouge, 
brillante ,  &  comme  éréfypélateufe ,  que  les  ma- 
lades y  éprouvent  profondément  un  fentiment 
de  pulfation,  il  y  a  tout  à  craindre  que  l'Exoftofe 
ne  foit  compliquée  de  carie.  Quand  celle-ci  a 
lieu,  la  matière  purulente,  qui  eft  d'un  très- 
mauvais  caractère,  a  détruit  les  chairs  &  le  pé- 
riode qui  confine  l'os  *,  en  forte  que,  quand  on  fe 
détermine  à  ouvrir  la  tumeur,  on  eft  tout  étonné 
de  fe  trouver ,  dès  la  première  incifion  ,  dans  le 
foyer  même  de  l'os,  &  d'en  fentiravec  le  doigt  toutes 
les  inégalités  à  l'entour.  Il  faut,  en  pareil  cas ,  en 
imbiber  toute  la  matière  avec  de  petits  tampons 
de  charpie,  qu'on  potte  de  côté  &  d'autre,  au 
moyen  d'une  pince  \  &  lorfqu'on  a  bien  defféché, 
on  en  trempe  d'autres  dans  un  mélange  de  par- 
ties égales  de  décoction  de  petite  ariftoloche  & 
d'efprit  de  térébenthine -,  on  tamponne  par-deflùs, 
&  l'on  termine  par  un  emplâtre  de  ftyrax  &  un 
bandage  approprié,  Ordinairement  les  faillies  8c 
éminences  qui  formoient  partie  de  la  tumeur , 
tombent  ou  s'exfolient  par  la  fuite  decepanfement» 
Si  cette  féparation  eft  longue  à  fe  faire  attendre  > 
on  l'accélère  en  coupant  les  faillies  avec  le  ci- 
feau,  le  maillet  de  plomb  ,  ou  la  feie.  On  va 
doucement  en  faifant  ces  opérations ,  pour  ne 
point  trop  fecouer  le  membre,  &  par-là  donner 
lieu  à  des  accidens.  Mais  quand  la  carie  com- 
plique tellement  la  maladie,  qu'elle  demande  par 
elle-même  un  traitement,  comme  elle  eft  du  genre 
de  celle  qu'on  appelle  humide,  il  faut  la  traiter 
comme  celle-ci ,  avec  les  cautères  potentiels  on 
acluels  i  ceux-ci  font  plus  efficaces-,  on  les  mee 
en  ufage  de  la  manière  que  naus  l'avons  confeillé 
à  l'article  Carie. 

Les  Exoftofes ,  qui  font  fituées  fur  les  os  cy- 
lindriques ,  l'entourent  quelquefois  entièrement. 
En  fuppofant  que  le  cas  foit  de  ce  genre,  &que 
les  circonftances  déterminent  à  l'opération ,  le  trai- 
tement que  nous  venons  d'indiquer  ,  ne  feroit  pas 
celui  qui  conviendroit.  11  vaudroit  mieux  alors 
fi  l'Exoftofe  étoit  fur  le  corps  de  l'os,  emporter 
entièrement  la  portion  exoftofée.  On  a  desexem* 
pies ,  dans  les  cas  de  fracture  où  l'on  avoit  enlevé 
de  longues  pièces  de  cylindre }  où  t  après  la  gué-- 
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tifon  ,  les  malades  ont  encore  joui  de  tous  leurs 
mouvemens ,  à  raifon  d'un  nouveau  travail  d'olîi- 
fication  opéré  dans  le  période.  Voyt\  l'article 
Cal  &  Fracture.  <t  Dans  un  cas  de  cette 
nature,  dit  M.  Bell,  qui  eut  lieu  fur  un  os  du 
métatarfe,  &  où  l'Exoftofe  environnoit  toiite  la 
circonférence  de  l'os ,  je  crus  qu'il  convenoit 
mieux  d'enlever  entièrement  l'os  plutôt  que  d'en 
laiffer  feulement  les  deux  bouts.  Cette  opération 
fut  faite  avec  facilité.  L'autre  parti  auroit  été 
plus  pénible  &  les  fuites  plus  longues,  &  n'au- 
roit  pas  mieux  réufîî  ;  car,  quoiqu'il  ne  fe  fit  point 
une  nouvelle  offification ,  néanmoins  les  parties 
prirent  afTez  de  fermeté  pour  permettre  au  ma- 
lade de  marcher  comme  auparavant,  jj  Dans  les 
cas  où  l'on  fe  détermineroit  à  e»  venir  à  une  ré- 
fection du  cylindre  de  l'os,  il  faudroit  faire  ufage 
d'une  petite  fcie  à  main,  dont  la  forme  feroit 
appropriée  aux  circonftauces  où  l'on  fe  trouve- 
roit.  Quand  on  aura  enlevé  la  pièce,  on  rem- 
plira le  vuide  avec  des  bandelettes  trempées  dans 
«le  l'huile  rofar.  On  recouvrira  le  tout  d'un  gâ- 
teau de  charpie,  &  l'on  tamponera  légèrement. 
Il  eft  inutile  de  rien  appliquer  fur  la  lurface  de 
l'os  qu'on  a  fcié;  car  elle  s'exfoliera  d'elle-même  , 
comme  il  arrive  après  les  grandes  amputations. 
Une  choie  efientiel le  ici,  ceft  de  placer  la  partie 
dans  la  polition  la  plus  favorable  à  l'itTue  des 
matières  -,  ce  à  quoi  l'on  doit  toujours  fonger  dès 
le  commencemert ,  pour  prolonger  plus  ou  moins 
les  incifions  du  côié  où  il  convient  le  plus.  Quand 
on  fait  cette  opération  fur  une  partie  où  il  y  a 
deux  os ,  celui  qui  telle  conlerve  au  membre  fa 
longueur  première  après  la  guérif'on.  11  n'en  eft 
point  ainli  fur  celles  où  il  n  y  en  a  qu'un ,  quel- 
que précaution  qu'on  prenne,  quelque  machine 
qu'on  emploie,  la  force  rétraclile  des  mufcles 
qui  ne  fe  trouve  plus  contrebalancée  p?.r  l'os , 
approche  l'une  do  l'autre  'es  deux  extrémités ,  & 
raccourcit  ainli  nécefTairemenr  le  membre.  La 
Nature  fait  ici  beaucoup  ,  après  qu'on  l'a  mife 
à  même  d'opérer  •,  mais  il  taut  encore  l'aider  , 
en  donnant  les  écouiemens  convenables  au  pus , 
en  facilirant  la  granulation  des  chairs  par  l'em- 
ploi des  topiques  h  s  plus  efficaces,  évitant  tous 
les  fpiritueux,  les  teintures  aloétiques  &  autres, 
qui  ne  feroient  que  crifper  le?  chairs  ;  le  fimple 
miel  rofat  &  1  huile  de  milpextuis  font  ceux  qu'on 
doit  priferer  à  tout  autre.  Les  ExoftoLs,  qui 
attaquent  certains  os,  demandent  des  conridéra- 
tions  particulière?,  relativement  aux  parties  qui 
les  avoifinent,  &  aux  moyens  curatifs  qui  leur 
conviennent;  nous  en  dirons  quelque  chofe  ,  en 
traitant  des  affections  des  o^,  relatives  à  leur  con- 
tinuité &  coniiguité.  Ceft  pourquoi  nous  y  ren- 
voyons ,  ainfi  qu'aux  Mémoires  de  l'Académie 
Royale  de  Chirurgie,  où  l'on  trouve  des  Obfer- 
vations  intéreffantes  fur  cet  article.  (M.  Petit- 
Radzz 

EXPÉRIENCE.  ïiiïf*.  Experientia.  Cennoif- 
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fance  qu'on  acquiert  fur  un  objet  par  l'examen 
répété  de  fes  propriétés  phyfiques ,  les  plus  pro- 
pres à  frapper  nos  fens,  &  comparées  entr'elles 
pour  remonter  à  leurs  caufes.  Cette  définition 
diftingue  fuffifamment  l'Expérience  de  celle  dont 
parle  le  vulgaire,  qui  n'eft  que  l'intuition  répétée 
d'un  effet  fans  nul  égard  à  l'enchaînemtnt  de 
caufes  qui  peuvent  le  produire.  Elle  établit  éga- 
lement une  ligne  de  démarcation  entre  1  Empiri- 
que &  le  vrai  Praticien  ,  qui  des  effets  paffe  fpenta- 
némentaux  caufes,  par  une  opération  fi  naturelle, 
qu'elle  lui  efl ,  pour  ainfi  dire,  involontaire.  Il  eft 
uneExpériencequi ,  n'étant  point  appuyée  fur  une 
conlidérarion  fuffifante  de  tout  ce  qui  a  rapport 
à  fon  objet,  ne  peut  que  mener  à  l'erreur  en 
la  prenant  pour  guide;  &  telle  eft  celle  qu'on 
peut  avoir  dans  la  jeunette  ,  où  la  vivacité  des 
fens  ne  pouvant  être  réprimée  ,  les  premiers 
phénomènes  qui  les  ont  frappés  le  plus ,  fe  repré» 
Tentent  continuellement,  &  paroiiTent  être  leî 
mêmes ,  quoiqu'ils  foient  bien  différens  à  des  yeux 
moins  préoccupés.  Cette  Expérience,  qui  fouvent 
a  pour  baie  un  vice  dans  le  raifonnement ,  ne 
perlifie  que  trop  fouvent  la  même;  &  alors ,  quel 
que  loit  1  âge  où  l'on  parvient,  l'on  ne  voit  ja- 
mais les  objets  dans  leur  nature;  &  loin  d'arriver 
à  la  vérité,  on  s'enfonce  de  plus  en  plus  dans 
l'erreur.  Ceft  cette  Expérience  qu'on  entend 
vanter  tous  les  jours  par  ceux  qui  ont  la  pré- 
teniion  de  vouloir  donner  le  ton  aux  chofes 
mêmes  fur  la  nature  defquelles  ils  n'ont  aucune 
connoiffance  :  cette  Expérience  de  quelques  vieil- 
lards, que  les  circonftances  ont  favorifés ,  &  qui, 
inter  claies  &  funera ,  fe  font  frayés  un  chemin 
à  une  répuration  &  à  une  fortune  d'autant  plus 
alTurée  ,  qu'elles  font  maintenues  par  des  igno- 
rans  nombreux ,  qui  font  loin  de  pouvoir  faire 
ces  diflinèlions;  celle  enfin  de  ces  impudens ,  qui 
ne  doutant  de  rien  ,  parce  qu'ils  ignorent  tout , 
fafeinent  de  leurs  prétendus  fuccès  les  yeux  de  ceux 
qui  ,  trop  crédules  ,  trouvent  fou  doux  de 
pouvoir  penfer  non  par  eux,  mais  par  les  autres. 

L'Expérience ,  acquife  par  une  longue  fuite 
de  travaux ,  les  plus  propres  à  la  perfectionner ,  & 
mûrie  par  le  tems ,  eft  inappréciable  aux  yeux 
de  la  raifon.  Si  elle  n'eft  pas  toujours  un  fruit 
tardif  de  la  vieillefle ,  elle  ne  fauroit  être  nen 
plus  la  propriété  d'une  jeunefle  précoce  qui  ne 
peut  avoir  aflez  vu  pour  tirer  des  inductions  fur 
lefquelles  on  doive  réellement  compter.  Elle  ne 
peut  donc  être  que  le  partage  de  la  maturité, 
où  le  jugement  formé  donne  aux  chofes  le  degré 
decertitudequ'ellespeuvent  avoir ,  où  les  organes, 
doués  du degréconvenable de  vibratili té, 'ont fournis 
aux  moindres  émotions,  &  >ùl'ame  répond  aux  fen- 
fations  de  la  manière  la  plus  propre  aux  fondrions 
de  l'organifme.  L'Expérience  eft  quelquefois  d'une 
application  difficile,  lorfque  les  lignes  l'en  fi  blés 
viennent  à  manquer,  &  que  les  feuls  raticneîs 
reftent  pour  éclairer  fur  la  caufe  de  la  maladie  -, 
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on   cft  alors  forcé   de  recourir  \  l'analogie,  » 

qui,  fouiniffiint  an  certain  nombre  de  proba- 
bilités, met  à  portée  de  deviner  affez  jufte  ,  & 
de  prognofliquer  des  effets  tellement  liés  aux 
caufes  qui  actuellement  fubfiftent,  qu'ils  peuvent 
en  être  regardés  comme  le  complément.  Jl  n'y  a 
qu'un  homme  d'un  bon  jugement,  qui  puiflefur- 
le-chatr.p  déterminer  le  degré  de  probabilité  que 
les  lignes  rationels  fournirent.  Il  fait  douter, dès 
qu'il n'apperçoir  que  des  raifons  peu  valables  pour 
croire  que  telle  chufe  efl  •,  mais  auilî  ,  il  fait  agir 
du  moment  que  les  faits  font  en  faveur  de  ia 
certitude.  L'analogie,  fondée  fur  l'Exuérience  & 
le  jugement ,  offre  ici  des  avantages  réels  ;  elle 
établit  une  liaifon  entre  les  phénomènes  qui  ont 
précédé,  ceux  qui  exiflem  actuellement,  &  ceux 
qui  pourront  furvenir  par  ls  fuite;  elle  en  mani- 
fefte  la  caufe ,  &  ainfi  donne  des  notions  d'autant 
plus  certaines ,  qu'elles  ont  été  mûries  par  la 
réflexion.  Aulfi  le  Chancelier  Bacon  avoit-il  rai- 
fon  de  la  regarder  comme  la  bafe  de  toutes  les 
feiences ,  &  le  lien  le  plus  propre  à  réunir  enfemble 
toutes  les  opérations  de  la  Nature. 

Mais-  telle  néceffaire  que  foit  l'analogie  y  hs 
dédiions  qu'on  établiroit  d'après  elle  feroieut 
toutes  réculables ,  fi  elles  ne  partoient  pas  de 
l'obfervatiori  la  plus  exacte  des  reflemblances.  * 
Auflï  convient-il,  avant  d'établir  une  compa-  ; 
raiion  ,  de  connoître  les  propriétés  des  objets  , 
&  toutes  les  circonflances  qui  s'y  rapportent;  I 
car  il  faut  procéder  avec  ordre  ,  fi  l'on  veut  ! 
raifonner  jufte.  L'Expérience  fuppofe  donc  tou- 
jours le  raifonnement  &  une  fuite  d  inductions 
tirées  des  faits  bien  obfervés  &  réduits  à  leur 
jufle  valeur.  Un  Praticien,  qui,  dans  le  cours 
d'une  maladie ,  en  confidère  fcrupuleufement  tous 
les  phénomènes  ,  S  qui,  pour  la  caraélérifer 3 
les  range  dans  le  meilleur  ordre  à  mefure  qu'ils 
fe  préfentent ,  fait  donc  des  obfervations.  Mais 
celui  qui  ,  d'après  cette  confidération  ,  tente  un 
médicament  quelconque  dans  le  tems  le  plus 
opportun  -,  qui  en  combine  la  propriété  &  ia 
dofe  aux  fymptômes  actuellement  exiflans ,  & 
qui  ,  par  une  répétition  fréquente  de  la  même 
conduite  efl  parvenu  à  fe  faire  un  tableau  où 
l'effet  des  remèdes  fe  trouve  diftinélement  en 
oppofition  avec  les  cauièi  des  maladies  ;  ce 
Praticien,  dis- je,  efl  celui-là  feul  qui  doit  parler 
pour  avoir  de  l'Expérience;  en  un  mot,  le  Prati- 
cien obfervatcur  écoute  la  Nature ,  pendant  que 
celui  qui  expérimente,  l'interroge.  De-là  l'on  voit 
combien  ,  étoit  grande  l'erreur  de  Océron  qui 
croycit  qu'on  faitoit  de?  progrès  dans  les  feiences 
mugis  expenendo  quam  dijetndo  ;  l'étude  &  l'Ex- 
périence doivent  aller  de  pair  pour  flatuer  fur  le 
mérite  de  l'obfervation  qui  fait  la  bafe  de  l'ex- 
périence. 

n  L'Expérience ,  dit  Zirnmcrman  ,  fuppofe 
pour  principe  la  çonnoiflance  hiftorique  de'fon 
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objet  ;  car,  fans  cette  connoilTaoce,  il  efl  împofllble 
de  fe  fixer  un  but  ;  elle  fuppofe  encore  la  ca* 
pacité  de  diflinguer  &  de  différencier  toutes  les 
parties  de  cet  objet,  enfin  un  efprit  en  état  de 
réfléchir  fur  ce  qu'il  a  obfervé  ,  de  pafler  des 
phénomènes  à  leurs  caufes ,  du  connu  à  l'in- 
connu, de  tout  approfondir  &  de  faifir  les 
myflères  delà  Nature  dans  ce  qu'elle  peut  laifTer 
appercevoir.  L'érudition  nous  fournit  la  con- 
noiffance  hiflorique  ;  l'efprit  d'obfervation  nous 
apprend  à  voir  ,  &  le  génie  à  conclure.  Ce 
neft  donc  point  l'occafion  de  voir  beaucoup 
qui  fait  l'Expérience  ,  car  la  fimple  intuition 
d'uhe  ebofe  n'apprend  rien ,  mais  c'eft  l'aélion 
de  la  bien  voir,  ce  qui  nVfl  pas  donné  à  tous. 
Pour  acquérir  cette  Expérience  ,  il  faut  non- 
feulement  favoir  lire  dans  les  ouvrages  de 
ceux  qui  ont  ouvert  le  fein  de  la  Nature ,  mais 
il  faut  encore  être  foi-même  en  état  de  péné- 
trer ces  mêmes  myflères.  Comme  les  génies  mêmes 
les  plus  libres  n'ont  pas  toujours  fçu  fe  garan- 
tir de  conclure  précipitamment  des  phénomènes 
à  la  réalité  ;  on  fent  combien  il  faut  de  pru- 
dence &  de  pénétration  pour  ne  pas  être  in- 
duit en  erreur  par  les  aliénions  &  les  décou- 
vertes des  plus  grands  hommes.  Ce  n'eft  donc 
qu'avec  l'organifation  la  plus  heureufe  &  l'ef- 
prit le  plus  réfléchi  qu'on  faura  chercher  cette 
Expérience  dans  les  ouvrages  dts  Savans  ou 
dans  la  Nature  même.  Mais  il  fuit  fur-tout 
être  prêt  en  toutes  circonflances  à  renoncer  aux 
principes  de  fa  première  éducation ,  dès  qu'on 
en  connoîr  I'infiifrifance ,  ou  même  la  faufleré  , 
&  favoir  dire  hardiment  à  fon  maître,  tu  t'es 
trompe  &  non  pas  tu  Vas  dit.  a 

Nous  laiflbn?  à  juger  d'après  tout  ce  que  nous 
venons  de  dire  fur  l'Expérience  ,  fi  jamais  l'Art 
de  guérir  ,  nous  ne  «liions  pas ,  a  pu  faire  quelques 
progrès ,  mais  a  jamais  pu  être  de  quelqu'uti- 
lité ,  exercé  par  les  ignorans  qui  n'ont  aucune  idée 
réelle  ni  fur  elle  ni  fur  ce'  qui  en  conflitue 
le  fond.  La  routine  ,  quelques  fuccès  inatten- 
dus portés  fort  haut  par  des  bouches  qui  ne 
prônent  que  trop  fouvent  l'ignorance  au  détri- 
ment de  l'humanité ,  l'impudence  que  donna 
nécefl'a'rement  un  petit  cercle  d'idées ,  &  le  be- 
foin  de  parvenir  ,  leur  tiennent  lieu  d'une  ca- 
pacité réelle;  &  ainfi  comme  Bacon  l'obferve 
avec  beaucoup  de  raifon ,  l'impofteur  triomphe 
fouvent  au  lit  des  malades  pendant  que  le  vrai 
mérite  y  efl  méprifé  &  même  déshonoré  par 
les  gens  qui  ne  favent  point  le  diflinguer  -,  fes 
doutes  font  taxés  d'ignorance ,  &  perdent  tous 
leur  prix  comparés  avec  l'arro|ance  de  l'cmpy- 
rifme.  En  effet  ,  les  Empyriques  n'ayant  pas 
befoin  d'expérieneç  pour  favoir  ce  qu'ils  ont  à 
faire  ,  ils  font  toujours  en  état  de  fe  rendre 
compte  de  leur  conduire  quand  ils  favent  com- 
biner leur  probité  à  raifon  de  leurs  intérêts,  ils 
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•lit  donc  fait  ce  qu'ils  devroient  faire  ;  quand 
ils  ont  abufé  des  fots  qui  les  autorifoient  à  Être 
frippons ,  &  c'eft  à  quoi  fe  réduit  leur  Expé- 
rience- (  M.  Petit-  Radez.) 

EXPULSIF.  C'eft  le  nom  qu'on  donne  à 
une  efpèce  de  bandage  dont  on  fefert  pour 
chafler  en  dehors  le  pus  du  fond  d'un  ulcère 
fifluleux  ou  caverneux,  &  favorifer  ainfi  le  re- 
collement de  fes  parois.  Ce  bandage  n'eft  que 
contentif  des  comprefles  graduées  ,  nommées 
expulfives.  Voyei  Compresse. 

On  obferve,dans  l'application  de  ce  bandage, 
que  les  circonvolutions  de  la  bande  s'appli- 
quent de  façon  ,  qu'elles  compriment  du  fond 
l'ulcère  vers  fon  ouverture. 

EXTINCTION,  à'extinguere  ,  éteindre.  On 
dit  que  l'on  traite  une  maladie  vénérienne  par 
extinction  ,  lorfqu'on  emploie  le  mercure  en 
trop  petites  dofes  pour  avoir  aucun  effet  fenfi- 
ble  comme  évacuant ,  mais  de  manière  cependant 
à  détruire  le  virus. 

EXTIRPATION,  du  latin extirpare, arracher  , 
enlever  jufqu'à  la  racine.  Opération  de  Chirur- 
gie ,  par  laquelle  on  ôte  du  corps  quelque 
partie  ,  principalement  en  l'arrachant  ,  comme 
une  dent  ,  un  polype  &c.  Cependant  on  a 
suffi  donné  ce  nom  à  l'excifion  d'une  glande 
engorgée,  d'un  cancer  ,  d'une  loupe,  &c. 

EXTRACTION,  du  latin  extrahere, arracher  , 
tirer  dehors.  Opération  par  laquelle  on  tire 
de  quelque  partie  du  corps,  avec  les  mains  ou 
avec  de-  inftrumens  convenables ,  les  corps  étran- 
gers qui  y  font  entrés ,  ou  qui  s'y  trouvent  en- 
gagés contre  nature*,  comme  les  balles  dans  les 
plaies ,  l'enfant  dans  la  matrice,  le  calcul  dans 
la  veffie. 

EXTRAVASATION  ,  du  latin  extra  ,  hors,  & 
de  vas  vaiffeau.  A clion  ,  mouvement  par  lequel 
le  fang  fort  des  vaifleaux ,  &  fe  répand  dans 
les  interfaces  des  parties  molles  occupées  par  le 
tiflu  cellulaire. 

F 

FABRICIO  ,  d'Aquapendente  ,  (  Jérôme  ) 
né  en  1557,  à  Aquapendente,  Bourg  de  la  Ro- 
magne  ,  dans  la  pauvreté ,  pépinière  commune 
des  Hommes  de  Génie.  Il  lui  luffifoit  d'avoir  été 
le  difciple  chéri  de  l'immmortel  Falloppe  , 
mais  il  a  lui-même  égalé  la  haute  réputation 
de  fon  Maître -,  Boèrrhave  a  jugé  qu'il  furpaflbit 
les  Chirurgiens  les  plus  célèbres  qui  l'ont  de- 
vancé, fans  queperfonne  lui  difputât  cette  gloire. 
Il  prit  le  degré  de  Docteur  en  Médecine  à  l'U 
niverfué  de  Padoûe  ,  &  bientôt  après  ,  il  fut 
jugé  digne  de  fuppléer  Falloppe  ,  quand 
fes  occupations  l'obiigeoient  de  lui  confier  le 
foin  de  fes  leçons  publiques.  Après  avoijr  long- 
Ckirurgie.  Tome  /.**  II.4  Partie. 
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tems  confommé  fes  travaux  &  fon  expérience 
fous  les  yeux  d'un  tel  Maître ,  Falloppe  venant 
à  mourir  ,  la  République  de  Venife  choifit  Fa* 
bricio  pour  lui  fuccéder  dans  la  place  de  Profef- 
feur.  Il  fit  conftruire  à  fes  propres  frais  un  am- 
phitéatre,  fa  modeftie  en  avoit  tracé  l'enceinte  ; 
mais  bientôt  après ,  cette  école  ne  put  contenir 
le  grand  nombre  d'Elèves  que  fa  réputation  lui 
attiroit  ;  alors  la  République  en  fit  conftruire 
un  plus  fpacieux  ,  &  elle  joignit  le  nom  du 
Profeffeur  à  ceux  qu'elle  fit  graver  fur  le  fron- 
tifpice  ,  pour  fixer  l'époque  de  l'érection  de 
ce  monument  confacré  à  la   Chirurgie.  On 
aflîgna  à  Fabricio  un  revenu  de  dix  mille  écus 
d'or ,  &  fucceffivement  il  fut  fait  Chevalier  de 
Saint-Marc  ,  Antécefieur  du  Collège  &  de  la  Ville , 
&  pour  comble  d'honneur  ,  dit-on  ,  Chevalier 
de  la Toifon-d'or. Enfin,  après  50  ans  d'une  gloire 
juftement  acquife  ,  il  mourut  en,  1619,  âgé  de 
82  ans ,  laiffant  pour  monument  de  fa  recon- 
noiffance  &  de  fon  défintéreffement,  un  cabinet 
contenant  les  ^préfens  de  fes  amis  avec  cette  inf- 
cription  fur  la  porte,  lucri  negleBi  lucrum.  Fa- 
bricio a  donné  beaucoup  d'Ouvrages  fur  divers 
fujets  de   Philofophie  &  d'Anatomie.  Il  doit 
une  grande  partie  de  fa  réputation  à  fon  Penta- 
teuque  Chirurgical,  qui  parut  d'abord  feul ,  & 
qui  enfuite  fut  réuni  avec  fon  Traité  d'Opérations, 
dont  il  y  a  eu  un  très-grand  nombre  d'Editions 
en  difîérens  pays.  11  ne  prenoit  dans  celui-ci 
d'autre  ordre  que  celui  de  la  pofition  des  parties 
du  corps  humain.  Ainfi ,  il  commence  par  les 
opérations  de  la  tête  ,  &  finit  par  celles  des  pieds. 
Il  propofe,  pour  le  trépan,  un  inftrument  alors 
nouveau.  Il  admettoit ,  avec  les  Anciens ,  l'exifien- 
ce  de  la  cataracte  membraneufe  •,  mais  il  fuppo- 
foit  en  même -tems  que  le  crifiallin  éprouvoit 
quelque  altération.  Il  propofe  un  nouvel  inftru- 
ment propre  à  extraire  les  polipes  du  nez,  qui 
ne  laifTe  rien  à  defirer  aux  meilleurs  Praticiens. 
Pour  introduire  les  alimens  liquides  ou  les  re- 
mèdes à  la  fuite  des  convulfions  ou  de  toute  autre 
caufe  qui  en  empêche  l'intromiffion  par  la  bouche, 
notre  Auteur  propofe  un  inftrument ,  renouvellé  , 
&  non  inventé  parM.Littre.Cet  inftrument confifte 
en  une  canule  d'argent,  aflfez  prolongée  par  la 
partie  recourbée,  pour  que  l'extrémité  dtfcende 
dans  l'œfophage,  au-deffous  du  larynx,  &  que  le 
liquide  ne  tombe  pas  dans  la  trachée- artère.  Il 
;  le  recouvroit  d'une  peau  d'inteftin  d'agneau  ,  pour 
ne  pas  offenfer  les  parties  voifines.  Cet  inftrument 
,  s'introduit  par  les  narines.  Depuis ,  l'on  a  préféré 
d'en  faire  de  gomme  élaftique ,  pour  fe  diîpenfer 
de  le  recouvrir,  félon  la  méthode  de  Fabricio  ; 
on  y  trouve  l'avantage  de  la  flexibilité,  qui  eft 
inappréciable  dans  les  cas  où  les  parties  font  en- 
flammées &fort  fu  jettes  à  s'irriter.  Fabricio  croyoit 
qu'il  étoit  abfolument  néceflaire  de  percer  le  rec- 
tum dans  le  cas  d'abfcès  où  le  foyer  du  pus  appro- 
choit  de  cet  intefiin  j  cette  opinion  a  été  mife 
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dans  fon  plus  grand  jour  dans  un  Mémoire  que 
M.  Fagot  a  donné,  &  qu'on  trouve  parmi  ceux 
de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie.  Fabricio  a 
donné  encore  nombre  d'Ouvrages  d'Anatomie, 
qui  indiquent ,  dans  leur  Auteur,  des  connoiflances 
fans  bornes.  Auffi  Boërrhaave ,  dans  un  de  fes 
difeours,  où  il  parle  des  grands  Chirurgiens ,  dit-il 
de  lui  :  Superavit  omnes  &  nemo  illi  dfputathanc 
glonam.  Les  quatre  vers  fuivans  ont  été  faits  à  fa 
louange  ,  &  fe  trouvent  dans  la  Bibliothèque  Iatri- 
que  de  Schenkius. 

Martia  Fabricio  fe  ja8at  nomine  Roma,  , 
Pendula  Fabricium  tu  quoque  gignis  ,  Aqua , 

Nobile  Fabricio  genus ,  indyta  Roma  dedifti 
Pendentem  hic  contra  nobilitavit  aquam. 

FABRICE  ,  (  Guillaume  )  né  en  1560,  à 
Hildan  ,  petit  Bourg  près  de  Cologne  ,  quelques- 
uns  difent  en  SuifTe.  Fabrice ,  plus  connu  fous  le 
nom  de  Hildan ,  étudia  d'abord  la  Chirurgie  fous 
Griffon ,  Praticien  très-renommé  de  Laufanne. 
Il  prit  enfuite  fes  degrés  en  Médecine,  &  pra- 
tiqua à  Payerne  avec  une  fi  grande  diflinclion  , 
qu'il  ne  tarda  pas  à  être  appellé  à  Berne  où 
le  Sénat  le  fixa.  Il  y  pratiqua  la  Médecine  & 
la  Chirurgie  avec  le  plus  grand  fuccès ,  jufqu'à 
un  âge  fort  avancé  où  des  attaques  de  goutte 
qui  fe  répétoient  fouvent,  le  forcèrent  de  refier 
chez  lui.  Le  repos  ne  lui  fut  pas  plus  falutaîre*, 
fon  mal  empira ,  &  la  goutte  dégénérant  en  un 
afihme  convulfif ,  mit  fin  à  fa  carrière.  Fabrice 
mourut  en  1634 ,  à  lâge  de  foixante-& -quatorze 
ans  ,  regretté  de  tous  ceux  qui  l'avoient  connu. 
Il  étoit  pieux  ,  dit  Haller  ,  &  Auteur  de  pln- 
fieurs  Cantiques ,  cui  aliquas  ex  fœculi  fui  fapore 
fuperftition.es  condenes.  Il  regarda,  comme  Fabrice 
d'Aquapcndente ,  l'Anatomie  comme  l'œil  de  la 
Chirurgie,  &  la  cultiva  beaucoup  ainii  que  lui. 
Louis  Dufour ,  Libraire,  a  fait  imprimer  à  Franc- 
fort, en  un  gros  volume  in-folio  tout  ce  que  cet 
Auteur  a  donné.  Voici  le  titre  de  cet  ouvrage, 
Cuilltelmi  Fabricii  Hildani  opéra  ,  partim  antehhc 
«xeufla  ,  partim  nunc  recens  in  lucem  édita  ,  quee 
extant  omnia  1681.  Ses  Centuries,au  nombre  de  fix, 
offrent  fix  etnts  obfervations  dont  le  plus  giand 
nombre  font  infiniment  intérefîantcs  i  elles  pré- 
fentent  des  grands  points  de  l'An  appuyés  & 
confirmés  par  une  pratique  réfléchie.  Ors  y  trouve 
de  pluï  beaucoup  de  prétendues  découvertes 
que  font  journelkmunt  c.ux  qui  ne  lifent  point 
&  dont  ils  font  d'autant  plus  kfatués ,  qu'ils 
s'en  croyent  les  Auteurs.  No  s  ne  pouvons  entrer 
ici  dans  les  détails  de  ces  obfervations  qui  nous 
meneroient  trop  loin  -,  nous  renvoyons  à  la  fource 
même  &  à  Cï  que  nous  avons  dit  dans  le  corps 
de  cet  ouvrage  Fabrice  mérite ,  parmi  les  Chi- 
rurgiens ,  un  rang  très-diftingué  ;  nourri  des  lec- 
tures multipliées ,  &  doué  d'un  efprit  droit,  il 
avoit  tout  ce  qu'il  fm  p0l,r  bien  oblerver  ,  j 
&  auffi  les  oiltrvations  peuvent-elles  paû'er  pour  | 
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un  morlèle  en  ce  genre.  Les  Chirurgiens,  qui  ne 
veulent  point  fuivre  le  chemin  ba'tu  des  rou- 
tiniers ,  ne  peuvent  que  profiter  infiniment  de  la 
lecture  de  cet  Auteur.  Mais  tel  eft  &  tel  fera 
toujours  le  fort  de  la  pauvre  humanité,  tant 
qu'elle  ne  faura  point  évaluer  fes  propres  inté- 
rêts ,  qu'elle  trouvera  toujours  ceux-ci  fur  fa 
roure  &  rarement  les  autres  *,  que  les  progrès 
&  l'amour  de  leur  Art  retient  plus  fouvent  chez 
eux.  (  M.  Fetit-Radei.  ) 

FAGET ,  Maître  en  Chirurgie  du  Collège  de 
Paris  ,  &  Chirurgien-Major  de  la  Charité  vers 
le  milieu  de  ce  ilècle.  Il  eft  Auteur  de  plu- 
fieurs  obfervations  qu'on  trouve  dans  les  Mé- 
moires de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie  & 
de  plufieurs  Mémoires,  un  entr'autres  qui  a  pour 
titre  ;  Remarques  fur  les  abcès  qui  arrivent  au. 
fondement ,  &  qu'on  trouve  dans  le  premier  vo- 
lume de  cette  Collection.  Ce  Praticien  confeille  , 
dans  les  abcès  de  cette  partie  ,  d'incifer  ou  fendra  le 
reclum  ,  pour  procurer  une  réunion  plus  facile 
avec  les  parties  environnantes ,  &  éviter  ainfi  toute 
crainte  de  fiftule.  L'avis  de  M.  Faget  eft  une  preuve 
ici  de  ce  que  nous  avancions  dans  l'article  de  Fa- 
brice de  Hildan.  Si  ce  Chirurgien  eût  lu  ,  il 
auroit  vu  que  Saviard  fait  la  même  remarque, 
tt  L'on  ne  peut  jamais  ,  dit  ce  dernier,  établir 
une  bonne  cicatrice  dans  le  fond  de  l'ulcère, 
quand  la  matière  a  touché  le  corps  de  l'inteflin , 
ce  qui  occafionne  la  récidive.  j>  Si  l'on  fenE 
l'inteflin  bien  mince  ,  il  faut  néceflairement  le 
percer  &  couper  la  fiftule,  pour  guérir  l'abcès 
fans  retour.  t> 

FALLOPE,  (Gabriel)  né  à  Modène,  en 
1523.  Il  fut  le  difciple  du  grand  Vefale:la 
nature  le  doua  de  toutes  les  facultés  du  corps 
&  de  l'efprit ,  nécefTaires  pour  faire  des  progrès 
dans  les  Sciences.  .Après  l'étude  des  Belles- Let- 
tres &  de  la  Philofophie,  Fallope  pafla  à  celle 
de  l'Anatomie,  qu'il  cultiva  avec  une  ardeur 
toute  particulière  ;  il  découvrit  ùn  très-grand  nom- 
bre de  choies  curieufes  qui  portent  encore  aujour- 
d'hui fon  nom.  Il  parcourut  diverfes  contrées 
de  l'Europe,  &  lia  amitié  avec  Colombo,  Ca- 
nanus,  Ingraflias.  Il  fut  fucceffivement  Profefleur 
à  Pife  en  1548,  &  à  Padoue  en  155 1.  Fallope 
jouit  très-peu  de  fa  haute  réputation  -,  il  mourut 
à  trente-neuf  ans  &  fut  enterré  dans  l'égîife 
Saint-Antoine,  où  l'on  voit  encore  fon  tombeau 
avec  cette  infeription  : 

Fulloppi ,  hîc  tumulo  folus  non  conderis  :  um 
Eft  pariter  tecum  noftra  fepulia  dotnus. 

On  dit  que  la  ville  de  Padoue,  pour  réparer  la 
perte  de  Faîloppe ,  avoit  de  nouveau  nommé 
Yefale  ,  quoique  fort  âgé,  lorfqu'il  revenoit  de 
Jérufalem.  Le  fort  en  décida  autrement  •,  fans 
cela ,  on  auroit  vu  le  Maître  fuceéder  au  Dif- 
ciple. L'Anatomie  &  la  Chirutgie  perdirent  à  ta 
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mort  de  Falloppe  ,  un  Observateur  judicieux  qui 
ne  propofoit  fcs  découvertes  qu'avec  modeftie , 
&  ne  combattent  les  erreurs  des  autres  qu'avec 
modération  ;  &  fes  amis  un  homme  affable, 
d'un  caractère  doux ,  &  nullement  préfomptueux. 
Ce  grand  Praiicien  a  écrit  fur  les  ulcères  &  les 
tumeurs  contre  nature  ;  il  a  également  traité  des 
plaies  en  général  ,  &  des  plaies  de  la  tête ,  du 
nez  ,  des  yeux  ,  du  col ,  &c.  Il  a  laifté  quelques 
traités  fur  les  cautères,  les  luxations,  les  frac- 
tures, &  fur  la  maladie  vénérienne-,  mais  aucun 
ne  parut  de  fon  vivant;  en  forte  qu'on  ne  peut 
pas  plus  compter  fur  la  validité  de  fa  propre 
doctrine,  que  fur  celles  de  ces  Ouvrages  pollhumes 
où  l'on  dit  qu'on  fait  paroître  l'Auteur  tel  qu'il 
eft.lorfqu'on  l'a étrargement dénaturé.  Ces  traités, 
ainfique  ton*  ceux  qui  ont  rapport  à  l'Anatomie, 
ont  paru  in-folio  ,  à  Venife,  en  1584.  Il  y  en  a  eu 
depuis  d'autres  édition-  à  Venil'e  &  à  Franc- 
fort. Cette  dernière  eft  la  meilleure  ,  elle  a 
paru  fous  le  titre  fuivant  :  Gabridis  Falloppii 
Mutincnfis  Vhyfici  ac  Ckirurgi  prœdarijfimi  in 
felicijjimo  Gymnajio  olim  rem  anatomicani  admira- 
bili  cum  laude  profiieritis  opéra  omn'a  in  unum 
congefla  &  in  Mcdicince  fludioforum  gratiam  excujfa 
&c.  Francofurtiy  l6co. 

FANONS  ,  feruïœ  paminece.  Pièces  d'appa- 
reil deflinées  au  traitement  des  fraclures  qui  ont 
lieu  aux  extrémités  inférieures,  &  qu'on  fait  avec 
deux  baguettes  ou  petits  bâtons  de  la  groffeur 
du  doigt.  Chaque  baguette  eft  garnie  de  paille, 
qu'on  maintient  autour  du  bâton  avec  une  fi- 
celle qui  l'entoure  d'un  bout  à  l'autre.  La  lon- 
gueur des  Fanons  eft  différente  fuivant  la  gran- 
deur des  fujets  &  celle  de  la  partie  fracturée. 
Les  Fanons  qui  fervent  pour  la  jambe,  doivent 
être  d'égale  longueur  &  s'étendre  depuis  le  deffus 
du  genou  jufqu'à  quatre  travers  de  doigts  au-delà 
du  pied.  Ceux  qui  doivent  maintenir  la  cuiffe 
font  inégaux -,  l'externe  doit  aller  depuis  le  deffus 
du  pied  jufqu'au-delà  de  la  crête  de  l'os  des 
îles  ;  l'interne  eft  plus  court ,  &  doit  fe  ter- 
miner fupérieurement  au  pli  de  la  cuiffe  &  ne 
point  bleffer  les  parties  naturelles.  Pour  s'en 
fervir ,  on  les  roule  un  de  chaque  côté  dans 
les  parties  latérales  d'une  pièce  de  linge  d'une 
longueur  &  largeur  fnfnfanres,  fur  le  milieu  de 
laquelle  la  partie  puiffe  être  placée  entre  les 
deux  Fanons  avec  tout  l'appareil  qui  lui  eft  ap- 
pliqué. Voye[  les  Planches.  On  ferre  les  Fa- 
nons' de  chaque  côté  du  membre  •,  mais ,  avant 
de  les  attacher  par  le  moyen  de  troii  ou  quatre 
lien»  ou  rubans  de  fil  qu'on  a  eu  foin  de  paffer 
par-deffous,  on  a  l'attention  de  mettre  des  com- 
preffes  affez  épaiffes  pour  remplir  les  vuides  , 
comme  au-deffous  du  genou  5  au-deffus  des  mal- 
léoles ou  chevilles  ,  afin  que  les  Fanons  faffem 
une  preffion  égale  dans  toute  la  longueur  du 
membre,  &  qu'ils  ne  bleffent  point  les  parties 
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fur  lefquelles  ils  porteroient,  s'ils  n'é'toient  pas 
garnis.  Dans  quelques  Hôpitaux ,  on  a  pour  cet 
ufage  de  petits  fachets  remplis  de  paille  d'a- 
voine. Ou  noue  extérieurement  les  rubans  qui 
ferrent  les  Fanons  contre  le  membre  ,  &  l'on 
met  ordinairement  une  petite  compreffe  quarrée 
au  milieu  de  la  partie  antérieure  de  la  partie 
fous  chacun  de  ces  rubans  pour  les  foutenir ,  & 
remplir  le  vuide  qu'il  y  auroit  entre  le  ruban 
t  &  l'appareil.  On  voit  affez  ,  par  cette  descrip- 
tion ,  quel  eft  l'ufage  des  Fanons ,  ils  maintiennent 
la  partie  fraéturoe  dans  la  direction  qu'on  lui 
a  donnée  ,  &  s'oppofent  à  tous  les  mouvemens 
volontaires  &  involontaires  plus  que  toute  autre 
partie  de  l'appareil  \  ils  empêchent  auffi  le  dé- 
rangement dans  le  tranfport  qu'on  eft  quelquefois 
obligé  de  faire  d'un  bleffé  d'un  lit  dans  un  autre. 
Lorfciue  les  Fanons  font  appliqués  ,  on  doit 
pofer  le  nombre  fur  un  couffin  ,  ou  un  oreiller 
dans  une  fituation  un  peu  oblique  ,  en  forte 
que  (e  pied  foir  plus  élevé  que  le  genou  ,  &  le 
genou  plus  que  la  cuiffe  :  cette  polition  favorife 
le  retour  du  faog  des  extrémités  vers  le  centre. 
Dans  les  hôpitaux  militaires,  où  l'on  n'a  poinc 
d'oreillers  ,  on  met  la  partie  dans  de  faux  Fanons. 
On  défigne  par  ce  nom  un  drap  plié  de  façon 
qu'il  n'ait  de  largeur  que  la  hauteur  des  fanons 
On  le  roule  par  les  deux  extrémités,  &  l'on 
place  le  membre  entre  deux  rouleaux  qui  fer- 
vent ainfi  à  foutenir  les  Fanons  &  même  à  fou- 
lever  la  partie  &  à  donner  un  peu  d'air  par- 
deffous  quand  on  le  juge  à  propos  ,  voye\  l'art. 
Flabellation.  On  met  quelquefois  les  faux 
Fanons  pour  élever  le  membre  davantage.  Quand 
au  lieu  de  drap ,  on  n'a  que  des  alaifes  ou  des 
nappes,  il  faut  s'accommoder  aux  circonftances , 
alors  on  roule  féparément  les  pièces  de  linge 
qu'on  a  >  &  l'on  met  les  unes  d'un  côré ,  &  les 
autres  ds  l'autre,  pour  remplir  fon  but.  Les  An- 
ciens mettoient  tout  Amplement  le  membre  dans 
une  efpèce  de  caiffe  qui  contenoit  fort  bien  tout 
l'appareil.  Mais  J.  L.  Petit  a  perfeclioné  cette 
pratique  ,  la  boîte  qu'il  a  imaginée  contient 
avantageufement  une  jambe  fracturée,  &  elle  eû 
fur-tout  très-utile  dans  les  fraclures  compliquées 
de  plaie  qui  êxige  des  panfemens  fréquens.  On 
en  peut  voir  la  forme  dans  nos  Planches ,  & 
dans  le  Traité  des  maladies  des  os  de  cet  Aureur. 
Ses  avantages  font,  i.°  qu'au  moyen  du  double 
chaffis ,  on  peut  changer  l'attitude  du  malade  , 
en  lui  baiffant  &  relevant  la  jambe  à  fon  gré, 
fans  qu'on  ait  à  craindre  que  les  os  rompus  te 
déplacent ,  parce  que  ce  changement  ne  dépend 
que  de  la  flexion  ou  de  l'extenlion  du  genou; 
mouvemens  qui  peuvent  fe  faire  par  le  moyen 
du  chaliis  fupérieur  dont  la  machine  eft  compo- 
fée,  fans  courir  le  rifque  de  déplacer  les  os.  x°  La 
palette  avant  des  degrés  de  repos  fur  les  jumelles 
j  du  chaffis  inférieur  ,  peut  mettre  la  jambe  en 
I  fûreté  à  tous  les  degrés  de  hauteur  qui  con- 
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viendront  au  malade  dans  les  panfemens  ou  dans 
les  intervalles.  Au  moyen  de  cette  machine, 
on  évite  les  mouvemens  irréguliers  auxquels  le 
membre  eft  expofé,  lorfqu'on  eft  obligé  de  lever 
les  appareils,  &  d'en  appliquer  de  nouveaux, 
&  cela  en  mettant  la  partie  au  dernier  degré 
d'élévation  ,  on  la  fera  foutenir  par  deux  Aides 
pendant  qu'un  troifième  garnira  d'un  nouveau 
bandage  le  chaflis  qu'on  aura  retiré  de  deffous 
Ja  jambe ,  &  qu'on  y  remettra  ,  lorfque  le  pan- 
fement  fera  fait.  4.°  Le  coutil  dont  le  chaffis  fu- 
périeur  eft  garni ,  fait  une  efpèce  de  lit  de  fan- 
gle  fur  lequel  la  jambe  fe  moule ,  &  eft  bien  plus 
commodément  que  fur  le  plancher  de  la  caiffe 
dont  les  Anciens  fe  fervoient.  5.0  Le  cintre 
des  jumelles  du  chaffis  fupérieur  tient  la  jambe 
gliée,  &  relâche  par  conféquent  le  tendon  d'A- 
chille, dont  la  tenfion  caufe  des  douleurs  infup- 
portables  au  talon  par  l'extenfion  de  la  jambe 
dans  l'ufage  de  la  caiffe  ordinaire.  6."  Le  chaffis 
inférieur  reçoit  dans  fon  quarré  la  faillie  du  ma- 
telas preffé  par  le  poids  de  la  jambe  ,  &  rem- 
pêche  de  gliffer  vers  le  pied  du  lit,  comme  il 
arrive  dans  l'ufage  de  la  caiffe  ordinaire. 

M.  de  la  Faye  a  auffi  inventé  une  machine 
pour  contenir  les  fractures  tant  (impies  que  com- 
pliquées -,  elle  eft  compofée  de  plufieurs  lames 
de  fer  blanc  unies  par  des  charnières.  Il  fuffit 
de  garnir  la  partie  de  compreffes,  &  l'on  rouie 
cette  machine  par-deffus  comme  une  bande.  Cette 
machine  qui  peut  être  de  grande  utilité  à  l'armée , 
dans  le  transport  des  bleiîés ,  pour  empêcher  les 
accidens  fâcheux  qui  réfultent  du  froiffement  des 
pièces  fracturées,  eft  décrire  dans  le  fécond  vo- 
lume des  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie.  Feû  M.  Coutavoz,  le  Chirurgien  ,  a 
fait  à  cette  machine  des  additions  très-  impor- 
tantes pour  un  cas  particulier,  dont  I'Obferva- 
tion  fe  trouve  dans  le  même  volume.  Dans  une 
campagne ,  dit  M.  Louis  ,  qui  nous  fournit  en 
grande  partie  cet  article ,  où  l'on  n'auroit  aucun 
«le  ces  fecours,  où  l'on  manqueroit  même  de 
iinge ,  un  Chirurgien  intelligent  ne  feroit  pas 
excufable,  fi  fon  efprit  ne  lui  fuggéroit  quelque 
moyen  pour  maintenir  les  pièces  d'os  fracturés 
flans  l'état  convenable.  On  peut  faire  une  boîte 
ou  caiffe  avec  de  l'écorce  d'arbre,  &  remplir  les 
inégalités  de  la  partie  avec  quelque  matière  molle 
comme  feroit  de  Ja  mouffe.  Extrait  de  l'ancienne 
Encyclopédie.  (  M.  Petit-Radel.) 

FARINES  RÉSOLUTIVES.  On  a  donné  ce 
nom  à  des  Farines  tirées  de  dift'érens  végétaux, 
que  l'on  a  cru  pofféder  une  qualité  propre  à  ré- 
foudre &  à  diffiper  les  engorgemons ,  ceux  tn 
particulier  qui  font  de  nature  inflammatoire.  Il 
y  en  a  quatre  qu'on  a  principalement  diftinguées 
parce  nom-,  ce  font  celles  d'orge,  de  lupins, 
d'orobes  &.  de  fèves,  quoiqu'elles  n'aient  aucun 
avantage  fur  un  grand  nombre  d'autres.  Leur  prin- 


F  A  U 

cipal  ufage  eft  pour  les  cataplafmes  étnollîem; 

FAUCHARD  (Pierre),  Chirurgien -Dentifte 
à  Paris,  Élève  dePoteler  &  Chirurgien-major dss 
Vaiffeaux  du  Roi.  Il  s'adonna  à  la  pratique  des 
affections  qui  concernent  la  bouche ,  &  notamment 
des  dents ,  &  l'exerça  gendant  plus  de  quarante 
ans  avec  la  plus  grande  diftinenon.  L'Ouvrage 
qu'il  a  compofé ,  &  qui  a  pour  titre  :  Le  Chi- 
rurgien Dentifte  y  imprimé  en  1728  ,  &  dont  il 
y  a  eu  plufieurs  éditions,  prouve  le  profond 
lavoir  de  cet  Auteur  dans  la  partie  qu'il  avoit 
choifie.  Il  a  fans  contredit  furpaffé  tous  fes  pré- 
déceffeurs ,  &  ceux  qui  font  venus  après  lui  ont 
beaucoup  puifé  dans  cet  Ouvrage.  Hémard  eft 
l'Auteur  qu'il  a  le  plus  confulté  fur  les  maladies 
des  dents,  &  Euftache  fur  leur  firucture;  mais 
tout  en  prenant  d'eux,  on  voit  qu'il  eft  loin 
d'être  leur  fervile  copifte.  Fauchard  avoit  un4 
génie  naturel  pour  les  pièces  artificielles.  Il  a 
imaginé  plufieurs  fortes  d'obturateurs,  qu'il  a 
fait  représenter  dans  fon  Ouvrage-,  il  a  mis  la 
méthode  de  plomber  les  dents  en  vogue ,  &  a  infifté 
fur  la  néceffité  de  les  bien  lier,  lorfque  les 
circonftance;  le  demandent.  En  général ,  on  peut 
regarder  1  Ouvrage  de  Fauchard  comme  un  des 
meilleurs  qui  aient  paru  en  ce  genre  vers  le  milieu 
de  ce  fiècle-,  &  celui  où  beaucoup  de  Den- 
tiftes,  qui  ont  la  vaine  orientation  d'écrire  même 
de  petites  feuilles ,  ont  été  puifer  fans  rien  dire. 
Nous  penfons  cependant  différemment  de  M.  John 
Hunter ,  qui  a  donné ,  il  y  a  une  dixaine  d'années, 
fon  Traité  des  dents  &  des  maladies  dont  elles 
font  attaquées  ;  Ouvrage  vraiment  original  & 
très-intéreffant ,  comme  font  tous  ceux  qui  for- 
tent  de  la  plume  de  cet  Auteur.  (  M.  Petit- 
Rades.) 

FAUX  -  FANONS  ,  drap  ployé  en  quatre  fé- 
lon fa  largeur ,  roulé  à  deux  chefs ,  &  defliné 
à  fervir  de  fourien  aux  Fanons.  Voye\  l'article 
Fanons.  (  M.  Petit-Radel.  ) 

FAUX-GERME,  Germen fpurium.  Il  n'ya  point 
de  Faux-Germes  proprement  dits-,  l'ordre  &  la 
régularité  de  la  Nature  ne  les  comportent  point; 
mais  il  peut  y  avoir  un  dérangement  dans  l'évo- 
lution des  Germes,  qui  amène  une  telle  défor- 
ganifation  de  leurs  parties ,  qu'ils  ne  foient  plus 
reconnoiffables.  C'eft  vraifemblablement  cet  état 
maladif  qui  dénature  Tembrion  dès  fa  première 
formation,  &  l'empêche  de  parvenir  à  la  vitalité, 
que  l'on  a  défignée  fous  le  nom  de  Faux-Germe. 
Les  Faux-Germes  fpnt  ordinairement  expulfés  de 
la  matrice  du  troifième  au  quatrième  mois ,  par 
un  mécanifme  dont  nous  nous  fommes  occupés 
ailleurs ,  &  qui  fouvent  demande  à  être  aidé  par 
différens  moyens  ,  que  nous  rapporterons  à  l'ar- 
ticle A  vortement.  Le  Faux  Germe,  en  con- 
tinuant de  prendre  des  accroiffemens  dans  la  ma- 
trice ,  dégénère  en  ce  qu'on  appelle  Môle.  Voye{, 
pour  de  plus  grands  détails,  l'article  Mole. 
{M.  Petit-Radez.) 
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FAUSSES  -  COUCHES.  Alortus.  Dénomi- 
nation impropre  qui  fignifie  un  accouchement 
prématuré  ,  avant  que  l 'enfant  foit  viable.  Il  s'eft 
gliffé  dans  la  Pratique  des  Accouchemens  beau- 
coup de  mauvais  termes,  tels  que  celui-ci ,  patce 
que  cet  Art  a  été  le  plus  fouvent  exercé  par 
des  ignorans  qui  fe  font  occupés  de  leur  befogne 
comme  d'un  métier  qui  devoit  les  faire  vivre  > 
fans  fe  foucier  de  le  perfectionner-,  que  ceux 
qui  tendent  à  cette  perfection  font  en  petit  nom- 
bre, &  conféquemment  point  affez  répandus  pour 
donner  vogue  aux  meilleures  dénominations  ;que 
les  routiniers ,  qui  quelquefois  écrivent  moins 
pour  avancer  l'Art  que  pour  prôner  leurs  fuccès, 
le  fervent  des  termes  communs  comme  d'une 
marchandife  courante ,  pour  être  entendus  du 
plus  grand  nombre  ;  ainfi  la  Science  continuelle- 
ment perd  dans  de  pareilles  mains,  &  perdroit 
vraisemblablement  encore ,  fi  quelques  Savans 
ne  réiiftoient  point  au  torrent ,  en  l'appuyant 
fur  une  meilleure-bafe ,  qui  eft  une  exacte  défi- 
nition des  termes.  Voyc j  l'article  Avoatement. 
(M.  Petit-  Radez.  ) 

FAUSSE  -  GROSSESSE.  Gravïditas  fpuria. 
Développement  de  la  matrice  par  un  corps  au- 
tre que  celui  qui  la  dilate  dans  la  groflefie  occa- 
fionnée  par  un  enfant  bien  portant.  On  en  dif- 
tingue  deux  efpèces  générales  ,  l'une  qui  efl  la 
fuite  d'une  vraie  grofieffe  dont  le  produit  a  dé- 
généré, &  ftutre ,  qui  eft  formée  par  de  l'eau, 
de  l'air  ,  du  fang,  des  glaires,  &c.  Les  lignes  des 
Fauffes  -  groffefies  ne  fonr  rien  moins  que  certains , 
on  a  bien  quelques  indices  ;  mais  en  général  il 
faut  peu  cempter  fur  eux;  car  l'expérience  a  plus 
d'une  fois  démenti  ce  qu'une  théorie  hnzardée 
avoit  fait  avancer.  Ainft ,  lorfque  la  matrice  efi 
fingulièrement  péfante,  qu'on  fent ,  à  travers  fes 
parois ,  une  fluctuation  profonde ,  on  préfume 
alors  que  la  groflefie  efi  formée  par  de  l'eau  ; 
fi,  en  palpant  la  vuive  ,  on  fent  une  rénitence, 
&  que  la  femme  éprouve  en  même-tems  une  très- 
grande  légèreté  >  on  peut  croire  à  ce  que  les 
Auteurs  appellent  Phyfométra.  Le  col  de  la  ma- 
trice ne  peut  offrir  aucun  indice  dans  ces  cas , 
comme  dans  ceux  de  môle  ou  de  faux-germe  -, 
car  les  changemens  qu'il  éprouve  font  les  mêmes , 
que  le  produit  de  la  conception  ,  foit  doué  de 
vie  ou  non.  L'on  peut  confondre  différentes 
affections  des  ovaires,  &  même  du  bas-ventre, 
avec  la  Faufle  &  même  la  vraie  grofieffe-,  ces  erreurs 
arrivent  fouvent  dans  la  pratique,  foit  par  la 
faute  des  femmes ,  qui  rendent  mal  les  fymptômes 
de  leur  maladie,  foit  par  l'ignorance  de  ceux 
auxquels  elles  ont  recours.  Mais  il  faut  dire  vrai , 
l'erreur  eft  fouvent  dans  le  manque  de  fignes 
caractérifliques.  Pôy.  Môle.  (.M.  Pi  tit-Radez.) 

_  FA YE  (George  De  La  ) ,  Profeffeur  &  Démonf- 
t2rteur  Royal  en  Chirurgie  à  Paris ,  ancien  Chi- 
rurgien des  Camps  &  Armées  du  Roi  >  Directeur 
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de  l'Académie  Royale  d«  Chirurgie,  &  Aflbcié 
de  celles  de  Madrid  ,  Rouen  ,  &c.  Ce  Profefleur, 
s'eft  acquis  une  très-grande  réputation,  tant  par 
les  Ouvrages  qu'il  a  publiés,  que  par  l'enfeigne- 
ment  &  les  fuccès  qu'il  a  eu  dans  fa  pratique. 
Le  Cours  des  Opérations  de  Chirurgie  de  Dio- 
nis  étoit  le  feul  que  les  Elèves  puffent  confulter  T 
lorfque  M  De  La  Faye  fut  promu  à  la  chaire 
des   Opérations  ,  aux  Ecoles    de  Chirurgie. 
L'Art  avoit  fait  beaucoup  de  progrès  depuis  la 
publication  de  cet  Ouvrage  j  &  rien  n'en  an- 
nonçoit  les  richeffes ,  quand  ce  Profcffeur  fe  dé- 
termina à  les  ajouter  à  celui-ci,  qui  avoit  tou- 
jours la  vogue  parmi  les  Elèves.  Les  notes  donsr 
il  |'a  augmenté  ,  &  qu'il  a  prifes  tant  des  Au- 
teurs les  plus  connus,  que  de  fa  pratique  ren- 
dent ce  Livre  infiniment  intérefiant.  11  efl  fâcheux 
cependant  que  ces  notes  ne  faffent point  un  corps 
d'Ouvrage,  &  que  l'Éditeur  ne  les  air  point 
fondu  avec,  pour  en  faire  un  tout  plus  uniforme  -r 
car  il  efl  toujours  défagréab'.e  d  apprendre  des 
faits  pour  les  voir   démentis   quelques  pages 
après,  défauts  qu'auront  toujours  ces  fortes  de 
travaux  imparfaits.  M.  de  la  Faye  croit,  plus 
qu'aucun  autre,  dans  le  cas  de  paroître  par  lui- 
même  ,  &  non  fous  l'ombre  d'un  Auteur  qui 
vivoit  une  quarantaine  d'années  avant  lui.  Mais, 
ee  qu'il  projettoit,  il  n'a  pu  l'exécuter ,  quoiqu'il 
ait  laiffé  les  matériaux  tout  prêts»  I!  les  a  laiffés 
fort  en  ordre ,  néanmoins  le  tems  où  ils  paroî- 
tront  n'efl  pas  plus  certain  que  celui  où  l'on  pu- 
bliera un  traité  complet  d'Opérations  de  Chirurgie 
que  de  grands-Maîtres  annoncent  depuis  long- 
rems  fans  réalifer  leur  promeffe.  Quatre  ans  après 
la  publication  de  cette  édition  des  Opérations  d« 
Dionis ,  en  1744,  M.  De  La  Faye  donna  fes 
Principes  de  Chirurgie,  dont  il  y  a  eu  depuis 
un  très-grand  nombre  d'éditions& de  traductions, 
qui  font  fans  contredit  le  plus  grand  éloge  de 
cet  Ouvrage.  L'Auteur  préfente  en  peu  de  mot*, 
avec  beaucoup  de  clarté  &  de  méthode,  les  dog- 
mes fondamentaux  de  fon  Art ,  d'après  les  prin- 
cipes les  plus  reçus.  11  manque  en  Médecine  un- 
ouvrage  en  ce  genre  :  nous  avons  ofé  l'entreprendre,, 
&  il  pourra  paroître  dans  des  circonflances  plus 
favorables  ;  faffe  le  ciel  qu'un  pareil  fuccès  puiffe 
récompenfer  nos  peines ,  la  fatisfaction  d'être  utile 
nous  dédommagera  fuffifamment  de  nos  veilles» 
M.  De  La  Faye  efl  encore  Auteur  de  plufieurs 
Mémoires  qu'on  trouve  parmi  ceux  de  l'Acadé- 
mie Royale  de  Chirurgie  ;  il  a  aufli  inventé  plu- 
fieurs inflrtimens  qui  indiquent  que  ce  Praticien 
avoit  véritablement  le  génie  de  fon  Art.  (  M.  Ps~- 
tit-Radez.  ) 

FELURE,  vày^r Rima.    Voye^  l'article; 
Fissure.  {M.  Petit-Radez.) 
FÉMUR.  Voye[  l'article  Cuisse.- 

FENTE,  vfttf.  Figura.  Veysi  l'anids: 
Fissure.  {M.  Petit-Radez.) 
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FERRI  (Alphonfe),  Médecin  célèbre  d'Ita- 
lie  qui  floriffoit  au  commencement  du  feizième 
lîècle.  Il  fui  élevé  à  une  chaire  publique  de  Chi- 
rurgie, &  élu  premier  Médecin  du  Pape  Paul  III. 
Il  s'acquit  une  très-grande  réputation  dans  toure 
l'Italie,  tant  par  fes  hautes  connoiflances en  Chi- 
rurgie, que  par  les  Elèves  qu'il  forma  en  Ana- 
romie;  Science  qu'il  a  cultivé  avec  un  goût  par- 
ticulier, &  dont  il  a  fuinfpirer  l'amour  à  nombre 
de  jeunes  Médecins  qui  lefuivirent  ,  lefquels  ont 
répandu  fon  nom  par  toute  l'Europe.  Le  prin- 
cipal Ouvrage  que  Ferri  ait  donné  ,  eft  un  Traité 
fur  les  plaies  d'armes  à  feu.  Il  parut  in-folio,  à 
Lyon,  en  1555.  On  peut  le  regarder,  pour  le 
tems  où  il  fut  écrit,  comme  un  Ouvrage  excel- 
lent. H  eft  divifé  en  trois  parties;  dans  la  pre- 
mière, il  annonce  les  (ignés  qui  caraclérifent  ces 
fortes  de  plaies ,  les  fymptômes  qui  les  accompa- 
gnent, &  les  principales  caufes  qui  les  produifent. 
Dans  la  féconde,,  il  indique  les  topiques  &  re- 
mèdes extérieurs  qui  conviennent  le  plus;  &  dans 
la  troifième ,  il  paffe  en  revue  les  remèdes  internes 
que  le  Médecin  doit  prefcrire  en  pareil  cas.  Nous 
n'anaîyferons  point  ici  cet  Ouvrage  \  les  grands 
points  de  doctrine  qu'il  renferme  devant  trouver 
leur  place  dans  l'hiftoire  des  plaies  d'armes  à  feu. 
Il  a  encore  publié  un  Traité  fur  les  maladies  vé- 
nériennes-, mats  il  n'eft  point  comparable  au  pre- 
mier. Ferri  eft  l'Auteur  d'une  efpèce  de  pinces 
pour  extraire  les  balles  qui  féjourneroient  dans 
le  tiflh  de  nos  parties.  Voye\  cet  inftrument  dé- 
crità  l'article  Alphonsin.  (  M.  Petit-Radei.  ) 
FEU.  Voyei  Cautère  &  Chaleur. 
FEU  SACRÉ.  On  a  donné  ce  nom  à  différentes 
efpèces  d'éruptions,  &  notamment  à  un  éréfypèle 
qui  s'efl  montré  quelquefois  comme  épidémique  , 
&  qui  étoit  accompagné  des  fymptômes  les  plus 
graves.  Voy.  Erésypele  Voy.  auffz  -Erejypelas 
peflilens  de  Sauvage. 

On  donne  affez  généralement  aujourd'hui  le 
nom  de  Feu  facré  à  une  maladie  que  les  Nofo- 
logiftes  ont  regardée  comme  une  efpèce  d'éréfy- 
pèle,  quoique  très-différente  de  celle-ci  par  fes 
fymptômes  ;  c'eft  YJgnis  facer  de  Celfe ,  le  Zofler 
de  Pline,  la  Zona  de  Hoffmann  &  d'autres  Au- 
teurs. Les  Anglois  lui  donnent  le  nom  de  Shingles, 
Cette  maladie  fe  manifefte  par  des  ampoules 
affez  égales  entr'elles,  quelquefois  jaunâtres ,  fou- 
vent  livides,  remplies  d'un  fluide  à-peu-près  tranf- 
parent  :  lorfqueces  ampoules  font  larges  &  diftinc- 
tes ,  on  nobferve  pas  beaucoup  de  rougeur  à  la 
peau  dans  leurs  inrerfiiees-,  mais ,  lorfquelles  font 
confluentes,  la  couleur  de  la  peau  eft  beaucoup 
plus  altérée.  L'éruption  eft  généralement  précédée 
&  accompagnée  de  fymptômes  fébriles ,  tels  que 
des  friffons,  des  maux  de  cœur,  &  même  des 
vomilîerçens;  cela  néanmoins  n'a  pas  lieu  uni- 
verfellement  dans  tous  les  cas.  Les  puftules  fe 
manifestent  ordinairement  fur  la  poitrine  ,  fur 
je  dos,  fur  le  bas -ventre  oa  fur  les  reins  j 
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1  quelquefois  elles  forment  autour*  du  èofps  une 
efpèce  de  ceinture  plus  ou  moins  complette; 
d'autres  fois  on  les  voit  occuper  différens  petits 
efpaces  fur  diverfes  parties  du  trône.  Les  fymp- 
tômes fébriles  ne  difparoiffent  pas  auflx-tôt  que 
l'éruption  eft  complettement  formée-,  mais  ils  fe 
diflipent  peu-à-peu  ,  à  mefure  que  le  fluide  con- 
tenu dans  les  puftules  s'épaiffit;  celles-ci  commen- 
cent alors  à  fe  détacher  fous  la  forme  de  croûtes 
d'un  brun  foncé-,  &  la  maladie  fe  termine  ordi- 
nairement au  bout  d'un  période  de  huit  à  douze 
jours. 

^Quoique  le  Feu  facré  foit  une  maladie  qui  a  fon 
principe  dans  une  caufe  interne  »  &  quoique  l'é- 
ruption en  foit  accompagnée  de  fymptômes  qui 
affectent  d'une  manière  plus  ou  moins  violente 
toute  l'économie  animale,  on  ne  doit  pas  le  re- 
garder comme  une  maladie  dangereufe.  C'eft  un 
préjugé  qui  règne  parmi  le  Peuple  ,  que,  fi  l'é- 
ruption forme  un  cercle  complet  autour  du  corps, 
le  malade  nefe  rétablira  point-,  il  eft  rare  qu'elle 
environne  le  tronc  aufh*  régulièrement  ;  mais  il  eft 
plus  que  probable  que  ce  pronoftic  n'eft  pas  mieux 
fondé  que  tant  d'autres  opinions  vulgaires,  de 
la  fauffeté  defquelles  on  peut  tous  les  jours  avoir 
des  preuves. 

Le  traitement  de  cette  maladie  eft  fort  fimpîe; 
il  confifte  à  favorifer  une  douce  tranfpiration  par 
des  boiffons  délayantes ,  par  quelques  diapho- 
niques falins ,  &  par  les  précautions  néceffaires 
pour  que  le  malade  n'éprouve  audîne  influence 
du  froid.  Comme  l'éruption  eft  quelquefois  accom- 
pagnée d'une  irritation  pénible  &  de  beaucoup 
d'angoiffe,  on  peut  donner  quelques  petites  dofes 
d'opium  qu'on  rendra  propre  à  favorifer  la  tranf- 
piration ,  en  le  mêlant  avec  le  double  de  fon 
poids  d'ipécacuanha  ,  comme  dans  la  célèbre  pou- 
dre fudorifique  de  Dover. 

Lorfque  les  puftules  feront  fèctas ,  on  termi- 
nera la  cure  par  un  ou  deux  laxatif»  très-doux. 

L'on  n'eft  pas  dans  l'ufage  d'appliquer  aucun 
topique  fur  les  parties  affectées  ;  on  regarde  même 
en  général  toute  application  extérieure  comme 
dangereufe  -,  dans  des  cas  cependant  où  l'irrita- 
tion étoit  très-grande,  nous  avons  vu  appliquer 
avec  avantage  des  feuilles  fraîches  de  chou,  & 
d'autres  végétaux  émolliens  ;  les  malades  fe  fen- 
toient  rafraîchis  &  calmés,  &  il  n'en  réfultok 
aucun  inconvénient. 

FEU  VOLAGE,  ignis  volaticus.  Efpèce  de 
dartre  vive  qui  attaque  fur-tout  le  vifage,  parti- 
culièrement aux  enfans ,  &  qui  en  occupe  tantôt 
une  partie,  tantôt  l'autre.  Voye\  Dartre. 

FEUILLE  DE  MYRTHE.  Efpèce  de  fpatule 
dont  l'extrémité,  terminée  en  pointe,  la  fait  reffem- 
bler  è.  ia  feuille  de  l'arbriffeau  dont  elle  porte  le 
nom.  L'ufage  de  cet  inftrument  eft  de  nétoyer 
le  bord  des  plaies  &  dts  ulcères,  &  d'en  ôter 
Les  ordures  que  le  pus ,  les  onguens  ou  les  autre» 
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fbpiques  peuvent  y  laiffer.  Cet  infiniment  efi 
ordinairement  double  ,  parce  qu'on  fait  de  l'extré- 
mité qui  fert  de  manche,  une  pince  propre  à 
difféquer&à  panfer  les  plaies ,  ou  un»  petite  cuil- 
lère pour  tirer  les  balles  &  autres  petits  corps 
étrangers  ;  ou  bien  elle  efi  creufée  en  gouttière, 
&  forme  une  fonde  cannelée.  Comme  la  feuille 
de  myrte ,  dont  le  manche  efi  terminé  par  une 
pincette ,  efi  la  plus  difficile  à  conftruire  &  la 
plus  recherchée,  c'eft  celle  dont  nous  allons 
donner  la  defcription  d'après  M.  Garengeot ,  dans 
fon  Traité  des  infirumens  de  Chirurgie. 

Pour  fabriquer  cet  infirument ,  les  Ouvriers 
prennent  deux  morceaux  de  fer  plat,  long  d'en- 
viron dix  pouces ,  &  large  d'un  travers  de  doigt  ; 
ils  les  façonnent  un  peu,  &  les  ayant  ajuftés  l'un 
Air  l'autre,  ils  en  mettent  un  bout  dans  le  feu, 
afin  de  les  fouder  de  la  longueur  de  deux  pouces 
&  quelques  lignes ,  cet  endroit  fondé,  reçoit  fous 
le  marteau  la  figure  d'une  feuille  de  myrte,  en  le 
rendant,  comme  elie  ,  large  par  fon  milieu,  & 
le  diminuant  par  (es  deux  extrémités.  Il  efi  plat 
d'un  côté,  &  de  l'autre  il  a  une  vive  arête  faite 
à  la  lime,  qui,  de  fa  bafe,  continue  jufqu'à  la 
pointe.  Les  côtés  de  la  vive  arête  vont  en  arron- 
diflanr  fe  terminer  à  deux  tranchans  fort  moufles , 
qui  font  les  parties  latérales  de  la  feuille  de  myrte. 
On  obferve  que  la  longueur  de  cette  première 
partie  de  l'infirument  n'excède  pas  deux  pouces, 
ni  fa  largeur  cinq  lignes-,  &  on  lui  donne  une 
douce  courbure ,  dont  la  convexité  regarde  le 
côté  plane  ,  &  la  cavité,  qui  efi  prefqu'infenfible  , 
le  côté  de  la  vive  arête. 

La  féconde  partie  de  la  Feuille  de  myrte,  & 
qui  lui  fert  de  manche ,  efi  une  pincette  formée  par 
les  deux  morceaux  de  fer  appliqués  l'un  contre 
l'autre,  &  qui  ne  font  foudés  qu'à  l'endroit  qui 
caractérife  la  feuille  de  myrte.  Ces  deux  mor- 
ceaux de  fer  vont  en  diminuant  jufqu'à  leur  extré- 
mité, &  font  limés  d'une  manière  à  les  rendre 
élafiiques  •,  ils  s'écartent  l'un  de  l'autre  par  leur 
propre  reflbrt,  qui  efi  encore  augmenté  par  une 
courbure  qu'on  donne  à  chaque  branche  de  la 
pincette  ,  à  l'extrémité  intérieure  defquelles  on 
a  faitdts  rainures  tranfverfales ,  pour  que  l'infiru- 
ment ferre  plus  exactement.  Cet  infiniment  doit 
avoir  cinq  pouces  quatre  ou  cinq  lignes  de  long, 
&  les  branches  deux  à  trois  lignes  de  large.  Voyc\ 
les  Planches. 

FIC.  2ux»«f.  Ficus.  Tumeur  affez  fouvent  cir- 
conferite,  repofant  communément  fur  une  bafe 
retrécie,  ayant  une  apparence  affez  femblable  à 
celle  des  excroiffances  ,  ordinairement  molle  , 
quelquefois  cependant  dure,  indolente  ,  &  comme 
fchirreufe.  Les  Fies  font  des  fymptômes  que  Sau- 
vages range  dans  l'ordre  des  condylômes,  &  avec 
affez  de  raifon  ,  car  ils  en  ont  les  mêmes  appa- 
rences. Comme  eux,  ils  font  fans  ulcération  j  la 
différence  efi  qu'ils  font  à  pédicule  ,  &  fe  termi- 
nent par  un  renflement  qui  a  l'apparence  dune 
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|  figue  d'où  leur  vient  leur  dénomination  On  dit 
que  Martial  les  a  particulièrement  eu  en  vue  dans 
une  de  fes  Epigtammes-,  fi  le  fait  étoit  bien 

{  prouvé  ,  il  reculeroit  fort  loin  l'époque  de  la 
naiffance  aflignée  à  la  maladie  vénérienne.  Les 
Fies ,  comme  les  condylômes ,  font  fujets  à  s'exco- 
rier ,  à  devenir  douloureux  ,  &  même  cancéreux, 
quand  ils  font  fitués  à  des  endroits  où  il  y  a  beau- 
coup de  frottement,  notamment  à  la  marge  de 
l'anus.  Les  Fies  demandent  les  mêmes  moyens 
curatifs  que  les  condylômes,  &  à  l'époque  du 
traitement  général  que  nous  avons  confcillé  pour 
ce  genre  de  maladie,  Voye\  Condylômes  , 
quand  ils  ne  fe  font  point  flétris,  comme  il  arrive 
ordinairement.  On  peut  les  faire  périr  avec  plus 
de  fuccès  par  la  ligature  ,  que  les  condylômes  dont 
la  bafe  efi  beaucoup  plus  .large.  (M,  Petit- 
Radzï.) 

FILET  (  Opération  du  ),Seâio  Linguce  frœnuli. 
La  langue  efi  non-feulement  fixée  dans  la  bouche 
par  fes  propres  mufcles ,  mais  encore  par  diffé- 
;  rentes  productions  ligamenteufes ,  &  entr'autres 
par  une  qui  ,  naiffant  de  l'intérieur  de  l'arc  de 
j  îa  f^choire  ,  s'étend  inférieuremenr  fous  la  langue 
|  juiqu'au  voifinage  de  fa  pointe.  Cette  production , 
j  qui  n'eft  autre  chofe  qu'une  continuation  de 
|  la  membrane  propre  de  la  bouche  ,  efi  ce 
5  que  les  Auteurs  &  le  vulgaire  même  nomment 
)  communément  le  Frein  ou  Filet  de  la  langue. 
|  Or  il  arrive  aflez  fouvent  chez  les  enfans  qui 
|  viennent  de  naître,  que  cette  partie  eft  trop  courte , 
j  ou  qu'elle  le  continue  trop  près  la  pointe  de 
j  la  langue.  Quand  la  chofe  à  iieu  ainfi,  l'enfant 
|  ne  peut  porter  convenablement  la  pointe  de  la 
I  langue  vers  le  palais  pour  faifir  &  preffer  le  ma- 
|  melon  de  fa  mère  j  &  manquant  ainfi  d'une  nour- 
riture qui  lui  eft  néceffaire  ,  il  fèche  &  dépérit 
j  infenfiblemenr.  Il  eft  facile  de  reconnoître  cette 
j  circonftance  ;  il  ne  s'agit  que  de  mettre  le  petit 
i  doigt  dans  la  bouche  de  l'enfant-,  s'il  le  faifit  bien 
j  &  le  lâche  difficilement ,  l'on  peut  préfumer  qus 
i  la  difficulté  qu'il  éprouve  à  teter ,  vient  moins 
!  d'un  vice  du  Filet,  que  d'un  défaut  dans  le  vo- 

Jlume  ou  la  longueur  du  mamelon,  &  dans  ee 
dernier  cas ,  il  faut  lui  donner  une  autre  nour- 
rice.  Mais ,  comme  l'obferve  M.  Sabbatier ,  il  peut 
|  fe  faire  que  cette  difficulté  vienne  de  la  mauvaife 
j  habitude  que  l'enfant  a  contractée  depuis  le  mo- 
|  ment  de  fa  naiffance,  d'appliquer  fa  langue  au 
!  palais,  au  lieu  delà  porter  au-deffous  du  mame- 
]  ion ,  &  de  le  faifir.  avec  l'extrémité  de  cette  partie. 
On  a  vu  ,  continue  le  même  Auteur ,  de&  enfans 
prêts  à  mourir,  faute  de  prendre  de  la  nourri- 
J  ture,  parce  que  cette  caufe  les  empêchoit  de  teter  5 
|  &  ils  ont  été  guéris  fur-le-champ  par  la  fimple 
précaution  de  leur  abbaiffer  la  langue  avec  une 
|  fpatule  ,  pendant  qu'on  leur  préfentoit  le  mame- 
lon; car  lorfqu'ils  connoiffent  une  fois  l'efpèce 
i  de  mouvement  qu'ils  doivent  exercer ,  ils  neVy 
méprennent  plus. 
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Non -feulement  l'on  pratique  l'opération  du 
Filet,  pour  faciliter  à  l'enfant  la  fuclion;  tuais 
encore  pour  lui  rendre  la  parole  plus  aifée  , 
quand  on  préfume  que  le  bégayement  ou  la 
mutité  dont  il  eft  affeclé,  proviennent  d'une 
irop  petite  étendue  du  Filet.  L'opération,  dans 
le  premier  de  ces  cas ,  doit  être  faite  fur-le- 
champ,  mais  l'on  peut  différer  pour  le  der- 
nier. Elle  confine  à  couper  le  filet,  foit  avec 
des  cizeanx ,  ou  avec  un  fcalpel.  Dans  chacun 
de  ces  cas,  il  eft  bon  de  foutenir  la  langue, 
pour  qu'elle  ne  foit  point  bleffée  par  l'inftru- 
menî.  Les  Anciens  avoient  imaginé  une  fpatule 
fort  large  &  fendue  par  l'extrémité  qui  doit  fou- 
tenir la  langue  de  manière  à  recevoir  le  Filet. 
On  peut  en  voir  la  forme  dans  la  Planche  qui 
eft  relative  à  cet  article.  J.  L.  Petit ,  qui  a  don- 
né, en  1742,  à  l'Académie  Royale  des  Sciences, 
un  Mémoire  relatif  à  cette  opération ,  a  ima- 
giné une  paire  de  cizeaux  dont  les  pointes  ren- 
fermées dans  une  châffe  fendue ,  rendent  nul 
par  leur  jeu  j  l'emploi  de  cet  infiniment;  il  fe 
trouve  dans  nos  Planches.  L'enfant  étant  donc 
afiîs  fur  les  genoux  de  fa  mère,  l'Opérateur  lui 
ouvrira  la  bouche  &  élèvera  la  langue  avec  l'in- 
dex &.  le  doigt  du  milieu  de  fa  main  gauche  , 
pendant  que  de  l'autre  il  introduira  les  cizeaux 
dont  nous  parlons  fur  le  plat  de  leur  lame ,  en 
forte  que  la  fente  de  la  chafle  reçoive  le  milieu 
du  Filet-,  il  fera  enfuite  agir  les  anneaux,  &  de 
cette  manière  le  Filet  fe  trouvera  coupé  fûre- 
ment  &  à  la  profondeur  convenable. 

Il  arrive  quelquefois,  quand  on  a  porté  l'in- 
cifion  trop  au-delà  de  ce  qu'il  faut,  ou  quand 
on  s'eft  fervi  de  cizeaux  pointus,  au  lieu  d'é- 
mouffés ,  qu'on  blefle  les  artères  ranines  qui  ne 
font  que  des  ramifications  de  l'artère  fublinguale, 
qui  fe  portent  dans  l'intérieur  du  filet.  Si  l'on 
s'apperçoit  de  cet  accident  au  moment  même 
de  l'opération,  il  faut  toucher  les  vaifieaux  qui 
fourniflent ,  avec  un  petit  morceau  de  vitriol  ,de 
g'ace,  ou  avec  le  bout  d'une  fonde  rougie  au 
feu.  Mais  fouvent  on  ne  s'en  doute  point,  par- 
ce que  les  enfans  avalent  leur  fang,  à  mefure 
qu'il  coule,  &  alors  s'affoibliflant  de  plus  en 
plus,  fisns  qu'on  puiffe  en  favoir  la  caufe,  ils 
meurent  hientôt,  &  l'on  eft  étonné  à  l'ouver- 
ture de  leur  corps ,  de  trouver  l'eftomac  rem- 
pli de  fsrg.  Ce  malheur  eft  arrivé  plus  d'une 
fois  ,  &  les  Praticiens  n'y  fauroient  donner  trop 
d'atteniion.  J.  L.  Petit,  dans  le  Mémoite  dont 
r><90s  avons  parlé  plus  haut  ,  fait  mention 
d'un  mcwen  de  comprefiîon  qui  lui  a  réufti  fou- 
vent.  C  eft  une  fourche  de  bouleau  dont  le  man- 
che a  quatre  lignes  de  long,  &  chaque  fourchon 
huit.  On  enveloppe  cette  fourche  avec  une  bande- 
lette de  linge  fin ,  puis  on  la  pofe  fous  la  langue 
de  manière  que  le  manchedela  fourche  foit  appuyé 
fur  la  partie  moyenne  &  interne  de  la  mâchoire 
inférieure,  &  que  Les  fourchon*  s'étendent  laré- 
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ralement  fous  la  langue.  On  arrête  enfuite  la 
langue  avec  une  bande  de  linge  dort  le  milieu 
s'applique  fur  fon  dos,  &  les  chefs  viennent  croi- 
fer  fous  le  menton  -,  on  fait  enfuite  plufieurs  cir- 
culaires à  l'enfour  du  col. 

L'Opération  du  Filet ,  obferve  l'Auteur  que  nous 
venons  de  citer  ,  n'eft  point  une  des  moins  impor- 
tantes ,  telle  facile  qu'elle  paroiffe  à  pratiquer  ,  tant 
à  raifon  de  l'hémorrhagie,  dont  elle  eft  quelquefois 
accompagnée  ,  qu'à  caufe  de  la  trop  grande  mo- 
bilité qui  donne  fouvent  lieu  à  fa  propre  déglu- 
tition. En  facilitant  ainfi  cette  fonclion  que  l'enfant 
cherche  continuellement  à  exécuter  ,  &  que  fol- 
licite  encore  le  fang  qui  fe  porte  vers  le  gofier  ,  il 
va  enfin  jufqu'à  avaler  fa  langue  ,  c  eft-à-dire ,  à 
l'engager  fi  avant  dans  l'arrière-bouche ,  qu'il  en  eft 
bientôt  étouffé.  Il  faut  donc  au  moins  pendant  les 
premiers  vingt-quatre-heures  qui  fuivent  l'opé- 
ration ,  ne  point  abandonner  les  enfants  à  qui  on 
l'a  faite.  Inftruit  par  l'expérience ,  J.  L.  Petit  a 
fauvé  la  vie  à  plufieurs  enfans ,  en  leur  dégageant 
promptement  la  langue,  qui  avoit  été  ainfi  avalée 
par  le  mécanifme  ordinaire  de  la  déglutition.  Les 
nourrices  feront  donc  bien  de  donner  immé- 
diatement après  l'opération ,  le  mamelon  à  l'enfant, 
pour  accoutumer  fa  langue  à  la  fuclion  qu'il  doit 
en  faire ,  &  le  faire  têter  fouvent -,  &  pour  peu 
quel  les  s'apperçoivent  d'un  commencement  de  fuf- 
focation ,  elles  porteront  le  doigt  dans  la  bouche  , 
pour  s'affurer  fi  la  langue  n'auroit  point  été  avalée, 
&  la  ramèneront  en  cas  qu'elle  l'eût  été.  Mais  quel- 
quefois l'enfant  réitère  machinalement  &  à  dif- 
férentes reprifes ,  cette  déglutition  qu'il  ignora 
pouvoir  lui  être  fi  funefle.  Notre  Auteur  fut  ap- 
pel lé  dans  un  cas  de  ce  genre  ,  &  il  fut  alfez  heu- 
reux pour  lui  fauver  la  vie,  en  lui  portant  le  doigt 
dans  la  bouche  à  deflein  de  ramener  la  langue , 
qui  étoit  à  demi  -  renvet fée*,  &  il  la  contint  par 
les  moyens  que  nous  venons  d'indiquer;  mais  un 
jour  ,  la  nourrice  ayant  oublié  leur  application  , 
la  langue  fe  renverfa  de  nouveau  ,  &  l'enfant 
mourut.  ;  _ 

Dans  le  cas  où  l'on  feroit  dépourvu  des  cifeaux 
de  J.  L.  Petit,  ou  de  la  fpatule  fendue  dont  nous 
avons  fait  mention  ,  on  pourroit  aflùjettir  la  langue 
avec  le  pouce,  &  l'indicateur  de  la  main  gauche 
introduit  dans  la  bouche ,  obfervant  de  tourner  la 
paume  de  la  main  du  côté  du  nez  de  l'enfant.  Ces 
deux  doigts  conduifent  &  gouvernent  les  branches 
des  cifeaux  ,  &  règlent  ainfi  l'opération.  Cette  mé- 
thode eft  celle  que  préfère  M.  Faure,  à  toutes 
celles  qui  ont  été  rapportés  ci-deflus.  Voy.  l'art.  \ 
Ciseaux. 

Nous  ne  quitterons  point  cette  matière ,  fans 
faire  mention  d'une  affeétion  qui  avoifine  le  Filet , 
&  qui ,  quand  elle  a  lieu  chez  les  nouveaux  nés  , 
nuit  fingulièrement  à  la  déglutition.  L'Auteur ,  que 
nous  venons  de  citer  ,  eft  le  premier  qui  en  ait  fait 
mention.  Elle  confifte,  en  un  bourlet  charnu, 
quelquefois  û  gros  &fiétendu  >  qu'il  femble  former 

uns 
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«fié  double  langue  :  ce  bourlet  empêche l'action  de 
cet  organe  fur  le  mamelon  ,  &  nuir  conféquemment 
à  la  ludion.  M.  Faure  l'a  emporté  &  avec  fuccè* 
avec  des  cife.-ux,  &  d'autres  fois  il  s'e!l  contenté 
de  le  faire  dégorger  en  le  fcarifiant  de  tems  en 
tems,&  par  ce  moyen,  il  a  été  fou  vent  difpenfé 
d'en  venir  a  l'extirpation.  (  M.  F etit-Radel.) 

FIORAVENTT  (Léonard).  Il  fut  Médecin 
&  Chirurgien  à  Bologne,  &  mourut  en  1588. 
Il  donna  beaucoup  dans  les  rêveries  de  l'Alchy- 
mie-,  il  compofa  un  baume  qui  efl  encore  d'un 
grand  ufage  fous  fon  nom.  Il  reconnoit  avoir 
appris  la  Chirurgie  de  Matthieu  Guaruccio  , 
mojne  d'Italie,  ainfi  que  la  manière  de  guérir 
toutes  les  plaies  avec  trois  remèdts.  Il  vint  à 
Palerme ,  en  1548  ,y  exerça  la  Chirurgie,  &  dit 
y  avoir  extirpé  la  rate .  De  cette  ville  il  pafla 
à  Naples,  où  il  guérit  une  femme  d'une  chute 
de  matrice  &  de  veffie ,  après  l'opération  céfa- 
rienne.  Il  alla  en  Afrique  avec  la  flotte  Ef- 
pagnole,  en  1550,  y  traita  plufieurs  plaies  de 
tête  avec  fuccès  \  il  dit  avoir  remis  un  nez  cou- 
pé, lequel  reprit.  Il  revint  à  Naples  «n  1555  ; 
puis  à  Rome  en  1  ^58  *,  enfuire  à  Venife,-  enfin 
il  fe  fixa  à  Bologne,  où  il  prit  fes  grades  en 
Médecine  ,  &  y  fut  fait  Chevalier.  Ce  fut  pen- 
dant fa  réfidence  à  Venife  qu'il  fit  paroître  fon 
grand  Ouvrage  ,  intitulé  :  La  Cirurgia  diftinta  in 
tre  Libre,  iV8.°  C'eft  un  Ouvrage  écrit  dans  un 
flyle  fort  emphatique-,  &  pour  emprunter  les  ter- 
mes de  Haller  ,  informis  &  confufus  labor ,  qui  vix 
quidquam  kabet  chirurgici  prœter  titulos  &  medi- 
samenta  fua,quibus  immenjos  ejfedus  tribuit.U 'Au- 
teur ,  en  effet,  y  tient  le  langage  d'un  véritable 
charlatan-,  il  avoit  la  fotte  prétention  deconnoîire 
beaucoup  d'herbes  avec  lefquelles  il  a ffu roi t  pou- 
voir guérir  toutes  les  maladies  externes  ou  inter- 
nes. Voici  ce  qu'il  dit  à  ce  fujet  :  moite  for.o  le 
herbe  con  le  quali  ficuriamo  e faniamo  tutte  le J'orti 
di  infermità  cefi  inttriori  corne  efieriori.  On  voit, 
par  ce  paffage ,  à  quel  point  il  portoit  l'efprit  de 
charlatanifme  ou  de  tromperie.  Il  a  encore  fait 
paroître  l'Ouvrage  intitulé  :  Compendio  di  fecreti 
ravonali,  Venet.  1571  >  in-%-  *j  n'y  fraite  que 
des  plaies  &  des  ulcères,  &  il  s'y  annonce  pof- 
feffeur  de  remèdes  particuliers.  Il  a  enfin  fucceflî- 
vement  publié  les  Ouvrages  fuivans  :  Caprici  Me- 
àicinali.  Venet.  1568.  Piccolo  Difcorfo  di  Cirur- 
gia.  Ces  Ouvrages  offrent,  comme  les  aurres,  les 
traits  les  plus  évidens  du  charlatanifme.  (  M.  Ps- 
tit  Radi*.)  ' 

FISTULE.  Fiflula,  en  grec  ?ôfnÇ ,  wn  tube ,  nn 
tuyau.  Ulcère  plus  ou  moins  profond ,  avec  un 
orifice  étroit  &  fouvent  calleux.  Cet  ulcère  com- 
munique ordinairement  avec  une  ou  plufieurs 
autres  cavités  de  différentes  grandeurs ,  &  de  dif- 
férentes dimenfions,  fituées  en  général  dans  le 
tiffu  cellulaire,  entre  les  tégumens  communs  et 
ÇJiirurgU.  Tome  l.a  IL*  Partie. 
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lestnufcles,  ou  entre  les  interflices  des  rriufclej 

mêmes. 

Ces  différentes  cavités,  qu'on  défigne  généra» 
leœent  par  les  noms  de  finns,  ou  de  clapiers  , 
fervent  en  quelque  forte  ,  de  réfervoirs  ,  tant  à  la 
matière  qui  fe  forme  dans  le  corps  de  l'ulcère  , 
qu'à  celle  que  fourniffent  leurs  propres  parois  % 
c'eft  pourquoi  quand  on  détermine,  par  lacom- 
preffion ,  la  matière  contenue  dans  les  clapiers 
fe  porter  dans  ces  fortes  d'ulcères,  ces  derniers 
en  rendent  une  quantité  beaucoup  plus  confidé- 
rable  qu'on  n'auroit  lieu  de  l'attendre ,  en  ne  con- 
fidérantque  l'étendue  de  leurfurface. 

Cette  defeription  de  l'ulcère  fiftuleux  indique 
l'état  le  plus  fimple  de  la  maladie-,  mais  lorfque 
cet  ulcère  a  fubfiflé  long-tems ,  ou  que  l'on  a  fait 
ufage  de  topiques  afiringens  &  defïicatifs,  fa  fur- 
face  interne  devient  fréquemment  dure  &  cal- 
leufe  -,  il  efl  alors  dans  l'état  auquel  la  plupart 
des  Auteurs  ont  affigné  particulièrement  le  nom 
de  Fi  fin  le. 

La  caufe  la  plus  fréquente  des  Sinus  qui  f» 
forment  dans  les  ulcères,  &  dans  les  abcès,  eft 
le  féiour  de  la  matière  purulente,  qui  étant  ren- 
fermée ,  fe  porte  naturellement  vers  la  partie  la 
plus  déclive-,  fi  l'on  ne  lui  ouvre  pas  alors  une 
iffue  pour  qu'elle  puifle  s'éracuer  promptement 
&  librement ,  elle  s'introduit  avec  beaucoup  de 
facilité  enrre  les  lames  du  tifTu  cellulaire  ,  qui 
en  raifon  de  fa  molleffe ,  n'oppofe  auc«ne  ré- 
fiflance-,  elle  s'avance  peu-à-peu  le  long  des  interf- 
aces des  organes  plus  folides  qui  ne  fonr  liés  en» 
femble  que  par  cette  fubfiance,  &  fe  fait  jour 
enfin  à  la  furface  du  corps ,  ou  pénitre  dans  quel- 
que cavité  voifine. 

Le?  bandages  trop  ferrés  produifent  fréquem- 
ment le  même  effet  lorfqu'on  les  applique  direc- 
tement fur  les  ulcères,  &  qu'ils  ne  font  pas  placés 
de  manière  à  agir  également  fur  les  parties  voi- 
fines  au-deffus  &  au-defTous  des  ulcères,  c'efl-à 
quoi  le  Chirurgien  doit  faire  la  plus  grande  at- 
tention. 

Il  efl  rnre  que  l'on  ne  puifTe  pas  donner  un 
pronoflic  favorable  dans  un  cas  d'ulcère  fifluleux 
récent ,  ou  même  ancien  ,  pourvu  que  l'ulcère  foit 
fitué  de  manière  que  l'on  ptiiffe  y  porter  les  re- 
mèdes convenables  ,  &  que  la  conflitution  foit 
d'ailleurs  en  bon  étar.  Mais  lorfque  la  maladie  eft 
ancienne ,  &  fur-tout  lorfque  les  clapiers  s'ouvrent 
dans  une  articulation,  ou  font  placés  de  manière 
que  l'on  ne  peut  y  pratiquer  aucune  opération,  la 
guérifon  en  devient  fort  difficile  &  fort  doureufe. 
Aucune  maladie  ne  léiifie  plus  fréquemment  à 
toutes  les  refl'ources  de~  l'art  que  certaines  efpèce» 
de  celle-ci^,  &  pirticulièrement  que  certains  cas. 
de  fiflule  à  l'anus. 

Tous  les  anciens  Auteurs ,  &  plufieurs  même 
parmi  les  modernes ,  recommandent  dans  les  af- 
fections récentes  de  ce  genre,  de  faire  ufage  d'in» 
jetions  qu'ils  appellent  vulnéraires,  ou  cica» 
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trifantes.  Lorfqtie  la  maladie  efl  plus  avancée,  & 
que,  par  la  longueur  du  tems ,  les  parois  des  finus 
font  devenues  calleufes  ,  l'on  preferit  des  injec- 
tions &  des  poudres  efearotiques.  Mais  aucun 
de  ces  remèdes  n'a  jamais  pro  luit  de  bons  effets 
permanens,  &  leur  ufage  trop  fréquenr  a  Couvent 
rendu  durs  &  calleux  desfinus  qui  étoient  de  na- 
ture très-bénigne. 

D'autres  ont  confeillé  dans  tous  les  cas  de  ce 
genre,  c'efi-à-dire  toutes  les  fois  que  les  parois 
desfinus  paroifient  dures  &  calleufes,  d'ouvrir  leurs 
cavités  d'un  bout  à  l'autre  ,&  d'en  enlever  toutes 
les  parties  qui  ont  contraclé  quelque  dureté,  afin 
de  convertir  le  tout  en  un  feul  ulcère ,  &  de  le 
traiter  enfuite  fuitant  la  méthode  ordinaire. 

11  n'efi  pas  douteux,  que  l'on  ne  puifle  très-fré- 
quimment  obtenir  la  guérifon  par  cette  méthode-, 
mais  indépendamment  de  la  douleur  confidérabîe 
&  de  la  cicatrice  extrêmement  largeur,  défagréable 
qui  en  réfulte  toujours,  cette  pratique  n'eft  pas 
dans  tous  les  cas  fans  danger. 

Elle  ne  peut  jamais ,  par  exemple,  convenir  pour 
les  fifiules  qui  s'étendent  fort  avant  dans  le  rectum. 
.Aucun  Praticien  certainement  ne  confeillera  de 
recourir  à  un  pareil  moyen  dans  les  cas  de  fiflules 
qui  pénètrent  fort  profondément ,  &  s'étendent 
comme  il  arrive  quelquefois,  au-deffous  des  vaif- 
feaux  fanguins,  des  tendons  ou  des  nerfs-,  &  lors 
même  que  cette  pratique  feroit  fans  danger,  on  ne 
devroit  peut-être  l'adopter  dans  aucun  cas-,  car 
on  peut  par  une  opération  beaucoup  plus  fimple , 
&  moins  douloureufe  ,  obtenir  toujours  la  gué- 
rifon avec  autant  de  certitude  que  par  la  deftruc- 
iion  totale  des  parties. 

L'on  doit  fe  propofer  dans  le  traitement  de 
îout  ulcère  fifluleux,  de  procurer  l'agglutination  de 
fes  parois  x  de  manière  à  détruire  tout  le  vuide  qui 
exifig. 

Les  moyens  les  plus  efficaces  ponr  remplir  cette 
indication  confident  premièrement  à  faire  une  ou- 
\erture  dans  la  partie  la  plus  déclive  du  finus , 
pour  donner  un  paiïage  libre  à  la  matière  \  fe- 
condeaient ,  à  exciter  par  une  irritation  légère  un 
certain  degré  d'inflammation  fur  la  furface  interne 
de  la  cavité  -,  (  car  il  eft  prouvé  que  cet  écat  in- 
flammatoire efl  le  plus  propre  à  produire  une 
adhérence  enrre  deux  parties  quelconques ,  )  de 
manière  à  obtenir  au  bout  d'un  tems  convenable, 
une  union  folide  des  parois  des  finus  entr'elles. 

L'on  remplira  complettement  ces  deux  indi- 
cations^ dans  la  plupart  des  cas  ,onleferads 
la  manière  iaplus  convenable  ,  en  introduifant  par 
V orifice  de  l'ulcère,  un  féton  qui  fuivra  tout  le 
cours  du  finus  jufqu'à  ron  extrémité  oppofée  j  fur 
laquelle  on  pratiquera  de  la  manière  que  nous  l'a- 
vons preferit  pour  les  abcès ,  une  ouverture  affez 
large  pour  que  la  matière  puiiTe  fortir  facilement. 
Voyei  Abcfs. 

L'on  choin'ra  un  Séton  de  coton,  ou  de  foie, 
plus  ou  moins  épais ,  ftuvant  la  largeur  du  finus  ; 
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oh  le  dimimfefa  peu-à-peu  i  mefure  que  la  gué- 
rifon avancera ,  en  étant  un  ou  deux  fils  tous  res 
deux  ou  trois  jours.  Enfin-,  lorfque  le  vuide  du 
finus  fera  prefque  rempli,  &  qu'en  conféquence 
l'écoulement  fera  considérablement  modéré  ,  on 
fupprimera  entièrement  le  féton.  L'on  appliquera 
alors  fur  la  partie  un  bandage  un  peu  ferré,  qu'il 
fufïira  de  continuer  un  tems  convenable ,  pour  ob- 
tenir en  général  une  guérifon  cornplette. 

Dans  tous  les  cas  de  ce  genre  ,  l'on  doit  donc 
s'occuper  d'abord  de  découvrir  la  direction  du 
finus ,  ce  que  l'on  puit  communément  faire  avec 
facilité,  en  y  introduifant  la  fonde;  oit  bien  en  ob- 
fervant  l'endroit  dam  lequel  la  matière  forme  une 
pointe,  loifqn'on  lui  a  donné  le  tems  de  s'accu- 
muler ,  &  en  s'afîurant  d'où  elle  vient  par  la  com- 
preirion  des  parties  affectées.  Il  faut  enfuite  in- 
troduire un  félon,  dans  chaque  clapier. 

Un  autre  moyen  de  procurer  cet  état  inflamma- 
toire des  parois  du  finus,  néceffaire  à  leur  réunion, 
c'efi  l'incifion  longitudinale  de  toute  la  cavité. 
Bans  les  cas  où  la  Fiflule  n'intéreffe  pas  des  parties 
qu'il  puiffe  être  dangereux  de  couper,  &  où  le 
féron  a  des  inconvéniens  qui  le  rendent  inadmif- 
fiLL  ,  on  ne  doit  pas  héliter  de  recourir  à  ce 
moyen  qu'on  emploie  particulièrement  pour  les 
cas  de  Fillnleà  l'anus.  Voye\  Anus.  On  doit  tou- 
jours le  préférer,  lorfque  les  parois  des  finus  font 
devenues  très-dures  &  calleufes ,  quoique  même  , 
dans  ce  dernier  cas  >  le  féton  ait  quelquefois  an 
entier  fuccè?. 

Lorfque  l'on  efl  parvenu ,  par  ces  moyens ,  à 
dé.ruire  les  cïapiers ,  il  faut  traiter  les  ulcères 
dont  ils  dépendoient,  fuivant  la  méthode  ordi- 
naire. Voye[  Playe  ,  Ulcère. 

Nous  obfervcrons  ici  que  cette  partie  de  la  Chi- 
rurgie doit  beaucoup  au  célèbre  M.  Pott ,  pour 
avoir  Amplifié  le  traitement  des  Fiftules  à  l'anus, 
&  au  périnée.  L'on  avoir  coutume  autrefois  dans 
ces  cas,  &  l'on  continue  même  encore ,  comme 
nous  l'avons  remarqué,  d'enlever. entièrement  les 
parties  affe<»tées ,  qu'elles  foiént  calleufes  ou  non.; 
ce  qui  non-feulement  occafionne  une  grande  dou- 
leur fans  néceffité,  mais  encore  produit  très-rare- 
ment une  guérifon  auffi  facile  &  aûffi  proaipte 
que  celle  que  l'on  obtient  en  fe  contentant  de 
mettre  les  parties  à  découvert  par  une  fimple  ira- 
cifron  ;  ce  qui  eft  l'unique  moyen  que  l'on  doive 
tenter  dans  les  cas  même  les  plus  fâcheux.  Si  l'on 
ne  guérit  pas  par  cette  opération  feule,  ou  par  Le 
féton  t  l'on  n'y  parviendra  jamais  en  emportant 
les  parties  malades  ,  à  moins  qu'elles  ne  foieot 
toutes  évidemment  calleufes  ,  &  extrêmement 
dures  ;  car  il  n'eit  pas  douteux  qu'en  pareil  cas, 
leur  extirpation  totale  ou  partielle  ,  ne  puiffe 
quelquefois  être  néceûaire.  Cependant,  lors  même 
que  la  dureté  efl  extrême  ,  on  retire  fouvent  beau- 
coup d'avantage,  de  mettre  uniquement  les  clapiers 
à  découvert ,  par  une  fimple  incifion  dans  toute 
leur  iongeur  ;  l'iffue  libre  que  l'on  donne  par  «a 
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moyen  à  la  matière ,  &  ta  nouvelle  fnppuratîon 
que  l'on  procure  ,  fuflifent  Couvent  pour  détruire 
les  caiîofités,  &  lorfque  l'on  y  efi  parvenu  ,  on 
obtient  communément  une  guérifon  comp'ette. 

Voye{  pour  le  complément  de  cet  article,  les 
mots  Abcès,  Anus  ,  i.acrimale,  Périnée, 
Sali  vaire. 

FISSURE.  Vvyp».  Fcjfura,  Rima.  Fêlure  , 
Fe*:ïe.  Les  Praticiens ,  ainti  que  les  Auteurs  les 
plus  anciens  cnt  déligné,  par  ces  difi'érens 
rioms ,  une  folution  de  continuité  d'un  os 
qui  a  l'apparence  d'un  cheveu  :  Rima  capil- 
hris.  Les  Anciens  admettoient  ce  genre  de  liac- 
ture  fur  les  os  plats  comme  fur  les  os  k-ngs  , 
&  l'on  a  toujours  continué  de  tenir  à  leur 
opinion  quant  à  ces  derniers,  jufqu'au  temps 
où  J.  L.  Petit  fit  paroîtte  fon  Traité  des  Mala- 
dies des  Os.  Ce  Praticien  croit  imaginaire  la 
fracture  qu'on  dit  fe  faire  exactement  félon  la 
longueur  des  os.  La  raifon  qu'il  en  donne,  cft 
qu'il  n'y  a  point  de  coup  capable  de  fracturer 
ainfi  l'os  qui  ne  puiffe  le  rompre  en  travers  avec 
bien  plus  de  facilité.  Les  lignes  que  Fabrice  d'Aqua- 
pendente  donne  de  la  Fifitire  ne  font  rien  moins 
que  concluant.  Il  dit  :  quod  fi  os  fecundum  lon- 
gitudinem  fraclum  fit,  pnmo  adefi  membri  crajjitics 
ultrà  naturalcm  Jfiitum,  àiinde  dolor ,  tum  mem- 
bri incequalitas.  Mais  tous  ces  fymptômes ,  quand 
ils  paroiflent,  doivent  plutôt  fe  rapporter  aux 
effets  de  la  contufion  qu'à  toute  autre  caufe: 
d'ailleurs  en  lifant  le  texte  de  Fabrice,  l'on  voit 
qu*il  entendoit  par  fracture  en  long  ce  qu'au- 
jourd'hui l'on  défigne  fous  le  nom  de  fraclure 
oblique.  En  effet,  obferve  J.  L.  Petit,  pour  la 
fraclure  qui  feroit  précifément  félon  la  longueur 
de  l'os ,  il  ne  propoferoit  point  de  faire  l'exten- 
fion  ,  puifqu'il  efi  clair  qu'elle  ne ■  conviendioit 
point  pour  une  fraclu*-'  de  cette  efpèce,  &  il 
ne  recommanderoit  pon^Fde  gêner  les  o;,  puif- 
qu'il n'y  a  point  de  déplacement  ,  en  fuppofant 
qu'elle  eût  lieu.  En  analyfant  les  obfervations 
que  Duverney  nous  a  laiffées  en  faveur  des  frac- 
tures en  long,  dans  fon  Traité  des  Maladies  des 
Os,  on  n'y  trouve  pas  plus  de  preuves  réelles. 
Nous  renvoyons ,  pour  ces  détails ,  à  l'excellent 
Difcours  qui  fe  trouve  a.  la  tête  de  l'ouvrage  de 
J.L.  Petit,  où  l'Éditeur  combat  cette  opinion  avec 
les  armes  de  la  difculfion  la  plus  févère.  Il  conf- 
ie, d'après  les  faits  &  argumens  qu'il  déduit  , 
que  la  fiffure  ne  peut  avoir  lieu  que  dans  les 
cas  de  plaies  d'armes  à  feu  ,  où  les  fracas  &  les 
efquilles  fe  prolongent  fouvent  jufqu'à  l'articu- 
lation la  plus  voifine.  Ces  fortes  de  fractures 
font  très-difficiles  à  reconnoîtrej  le  plus  fou- 
vent  elles  font  accompagnées  d'accidens  qui  dé- 
rivent moins  de  leur  nature,  que  de  la  commo- 
tion ou  fecouffe  dont  font  toujours  accompagnées 
les  plaies  d'armes  à  feu,  6k  de'  dérangemens  qui 
s'enfuivent ,  foit  dans  la  moelle ,  foit  dans  la 
pr*c>pre  fuWlance  de  l'os.  ... 
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Mais  fi  les  Auteurs  ne  font  pas  tous  d'accord 
fur  l'exificnce  de  la  Fiffure,  dans  les  os  longs, 
ils  ne  fe  réunifient  pas  moins  tous  pour  l'ad- 
mettre fur  les  os  du  crâne,  à  la  fuite  des  coups 
reçus  à  la  tête.  On  lui  donne  ici  le  nom  de 
Scifiura;  elle  ell  fenfiblemcnt  apparente  ou  très- 
peu:  dans  ce  dernier  cas,  on  la  défigne  fous  le 
nom  da  Fente  capillaire ,  &.  dans  l'un  comme  dans 
l'autre,  elle  a  lieu,  ou  fur  l'endroit  même  qui 
a  éprouvé  la  violence  du  coup ,  ou  ailleurs. 
Vcyci  pour  ce  qui  a  rapport  à  tous  ces  cas,  S;, 
aux  opérations  qu'ils  nécelfitem ,  l'article  Trépan. 
(  M.  Peti  t-Radel^ 

FLABELL'ATION',  terme  dont  s'efl  fervi 
Ambroife  Paré,  pour  exprimer  le renouvellenent 
de  l'air  fur  un  membre  fracturé,  ou  fon  rafraî- 
chilfement ,  que  l'on  procure  en  changeant  la  par- 
tie de  place,  ou  en  la  foulevant  quelquefois, 
dans  la  crainte  qu'elle  ne  s'échauffe,  &  qu'il  nis 
furvienne  inflammation.  Ce  mot  vient  de  Flabel- 
him,  qui  fignilie  Eventail.  La  cure  univerfelle 
des  fractures  comprend  trois  intentions  princi- 
pales; la  première,  de  réduire  les  pièces  d'os 
dans  leur  état  naturel  ;  la  féconde  de  les  main- 
tenir dans  cet  état ,  &  la  troifième  confifie  à 
prévenir  les  accidens  ,  &  à  y  remédier  s'ils 
furviennent.  Voyei  l'art.  Fracture. 

Le  plus  commun  de  ces  accidens ,  même  dans 
les  fractures  les  plus  fimples ,  efl  le  prurit,  ou 
démangeaifon  j  il  efl  quelquefois  infupportable, 
par  la  douleur  qu'il  caufe,  laquelle  efl  bientôt 
fuivie  d inflammation  &  d'ulcération,  fi  l'on  n'y 
remédie.  On  préviendroit  cet  accident»  fi  l'on 
avoit  foin  de  bien  laver  la  partie  avec  de  l'esu 
ou  du  vin  tiède,  avant  l'application  du  premier 
appareil.  J'ai  remarqué,  dit  M.  Louis,  que  le 
prurit  &  les  accidens  qui  en  résultent ,  étoient 
plus  ficquens  dans  les  hôpitaux  qu'ailleurs,  & 
qu'ils  étoient  prefque  toujours  caniés  par  la  mal- 
propreté antécédente.  La  cotnprelfion  des  mem- 
bres ,  les  matières  tranfpirables  retenues  &  échauf- 
fées forment  avec  la  crafie  une  acrimonie  qui 
enflamme  &  ulcère  la  partie  c'efl  pourquoi 
Paré  dit  qu'il  faut,  dans  ce  cas,  lever  l'appareil 
de  trois  en  trois  jours ,  pour  donner  de  l'air  à 
la  partie,  &  faciliter  la  tfanfpiration.  Il  preferit 
la  fomentation  faite  avec  une  décoclton  de  fauge , 
de  camomille ,  de  rofes  bouillies  dans  de  l'eau 
&  dans  du  vin.  S'il  s'étoit  formé  des  véficules , 
ou  phlyclènes',  il  faudroit  les  couper,  &  appli- 
quer deflus  quelque  onguent  rafraîcbifTant  & 
defTîcatif,  comme  l'onguent  blanc  de  Rhafis  cam- 
phré. «  Le  Chirurgien  doit  pareillement  prendre 
garde,  dit  Ambroife  Paré,  que  la  partie  bleffée 
ait  fouvent  une  Flabellation  ,  afin  qu'elle  n'ac- 
quière iufhmmation.  La  Flabellation  fe  fera  en 
la  changeant  de  place  &  en  la  foulevant  par  fois. 
Tel  précepte  n'efi  feulement  à  noter  pour  les  frac- 
tures, mais  au!  fi  pour  toutes  parties  bleffées  Seukér 
rées.  >»  Extrait  de  Varie.  Encyclopédie. 
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FLUCTUATION,  mouvement  qu'on  imprime 
au  fluide  épanché  dans  une  tumeur  ,  en  appli- 
quant deffus  un  ou  deux  doigts  de  chaque  main 
à  quelque  difîance  les  uns  des  autres ,  &  les 
appuyant  alternativement ,  de  manière  que  les 
uns  preffenr  un  peu  ,  tandis  que  les  autres  font 
pofé-  légèrement ,  cette  prcffion  oblige  la  colonne 
demarière  liquide  fur  laquelle  elle  fe  fait,  de 
frapper  les  doigts  qui  font  pofés  de  l'autre  côté  ; 
&  la  fenfation,  qui  en  réfuhe,  annonce  la  pré- 
fcnce  d'un  fluide  épanché. 

Lorfque  le  foyer  d'un  2bcès  efl  très-profond, 
la  Fluéluanon  efi  fouycnt  trèi-frbfcore,  on  ne 
fe  fait  point  fentir  du  tout.  Les  fignes  rationtls 
qui  annoncent  la  formation  du  pus  ,  &  ceux  qui 
indiquent  qu'il  efl  formé,  peuverstdéterminer  dans 
ce  cas.  Voyei  Abcès  &  Supputation. 

Il  furvieut  affez  communément  un  œdème  aux 
parties  extérieures  qui  recouvrent  une  fuppuration 
profonde.  Lorfque  la  matière  efi  fous  quelque 
aponeurofe,  on  fent  difficilement  la  Fluctuation  , 
cependant  la  douleur  continue  par  la  tenfion  de 
cette  partie;  mais  elle  change  de  caractère,  elle 
n'ef!  plus  pulfatile  ;  ce  font  alors  les  fignes  rationels 
qui  doivent  indiquer  à  un  habile  Chirurgien  le 
parti  qu'il  doit  prendre-,  l'expérience  efi  d'un 
grand  fecours  en  pereille  circonftance.  Extrait 
dt  l'ancienne  Encyclopédie. 

FLUXION.  Fluxio.  Les  Auteurs  défignent 
ainiî  le  mouvement  par  lequel  les  humeurs  fe 
portent  fpontanément  &  avec  une  certaine  vélo- 
ciré,  ver*  une  partie,  pour  y  former  ce  qu'on 
appelle  des  Tumeurs  chaudes.  Quand  les  humeurs, 
fans  avoir  cet.'e  rapidité,  fe  dépofitnt  d'une  ma- 
nière beaucoup  plus  lente,  &  comme  infenfible, 
on  dit  que  la  tumeur  fe  forme  par  çongeflion-, 
manières  de  s'exprimer  qui  ne  cadrent  point  avec 
les  norions  jufqu  à  préfenr  reçues  de  notre  orga- 
«ifme.  Il  ne  faut  point  confondre  la  Fluxion  avec 
la  délitefeence  &  la  métaflafe,  qui  font  des  ter- 
minaifons  de  maladies,  bonnes  ou  mauvaifes, 
félon  les  circonflances ,  encore  moins  avec  la 
flâfë  de  la  lymphe  dans  fes  propres  vaiffeaux 
ou  fon  féjourdans  lescellules  diniffu  cellulaire^ 
quand  une  caufe  particulière  s'oppofe  à  fa  libre 
circulation.  Actuellement  on  fe  réunit  pour  défi- 
gner  fous  le  nom  de  Fluxion ,  tout  gonflement 
blanc  ou  féreux ,  qui  furvknr  fur  quelque  par- 
tie, à  la  fuice  d'une  irritation  nerveufe,  &  dont 
la  douleur  efl  communément  la  compagne.  Les 
nerfs  paroiffenr  entrer  pour  beaucoup  "dans  la 
formation  des  tumairs  par  Fluxion  ;  du  moins 
il  efl  prouvé,  à  l'égard  de  celles  qui  paroiffent 
à  laf.ee,  que  la  caufe  gît  plus  communément 
dans  une  dent  cariée ,  qui  efl  un  point  d'irritation 
vers  lequel  les  humeurs  femblent  fe  porter  avec 
plus  d'abondance.  On  en  pourroit  dire  autant  de 
tous  les  gorjûemens  blancs  qui  accompagnent 
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dîverfes  affections  locales,  qu'on  peut  regarder 
comme  fympiômes  vénériens;  les  piquures  dan» 
le  cas  de  panaris,  de  morfures  d'animaux  véni- 
meux  ,  &c.  Nous  renvoyons ,  pour  la  confirmai* 
tion  de  ces  faits ,  aux  divers  articles  de  cet  Ou- 
vrage, qui  ont  rapport  à  ce  fujet.  (M.  Petit» 

RslDEL.  ) 

FOMENTATION,  Fomentatio ,  Fotus  ,  <ic 
fovert  ,  étuver ,  réchauffer.  Médicament  qu'on 
applique  ordinairement  en  forme  liquide  fur 
quelque  partie  du  corps ,  pour  ramollir  &  détendre, 
quelquefois  pour  réchauffer  &  fortifier.  On  fait 
des  fomentations  avec  l'eau,  le  lait,  l'huile,  le 
vinaigre,  le  vin,  l'eau- de- vie,  fuivant  les  indi- 
cations. V»yt[  Bain.  Il  y  a  des  Fomentations 
fèches,  qui  font  des  fâchets  de  différentes' dro- 
gues ,  qu'on  arrofe  de  tems  à  autre  de  vin  ,  d'eau- 
de-vie,  de  vinaigre  ou  d'autres  liqueurs. 

FONDANT.   Voyei  Discussir. 

FONGUEUX.  On  appelle  chairs  fongusufes, 
ou  baveufes ,  des  chairs  mollafl'es ,  fuperflues , 
qui  s'élèvent  en  manière  de  champignons  dan* 
les  parties  ulcérées.  Voyei  Ulcère  fongueux. 

FONGUS,  ou  FUNGUS,  excroiflance  en 
forme  de  champignon  qui  vient  dans  toutes  les 
parties  du  corps  ,  mais  plus  particulièrement  au 
fondement.  Voye\  Champignon.  On  donne  aulfi 
le  nom  de  Fie  à  cette  maladie.  Le  Fongus  de*, 
vient  fou  vent  fquitreux  ,  &  quelquefois  carcino- 
mateux. 

La  cure  des  Fongus  confifle  à  en  faire  l'extir- 
pation avec  l'inftrument  tranchant,  ou  les  canfti* 
ques ,  ou  par  la  ligature.  Voye\  Condylome. 

FONTICULE.  Voyt[  Cautères. 

FON  SECA  (Roderic  à),Docleuren  Médecine. 
Lisbonne  fut  fa  patrie».ll  eut  une  réputation 
d'autant  plus  durable  ,  quelle  ésoit  fondée  fur  un 
vrai  favoir.  Ce  fut  à  elle  qu'il  dut  la  place  de 
Profeffeor  en  Médecine  à  Pife  ,  où  il  enfeigna 
fort  long-tems;  de  cette  Univerfitéil  paâa  à  celle 
de  Padoue  ,  où  il  profefla  avec  un  égal  fuccè?„ 
Fonfeca  étoit  de  ces  hommes  qui  emploient  tous 
leurs  momens  ;  ceux  que  l'enfeignementflt  la  prati- 
que lui  laifloient  de  refte  ,  étoier.t  réfervés  à 
l'étude.  C'efl  à  ces  veilles  fi  bien  ménagées,  que 
nous  devons  l'Ouvrage  intitulé  :  Confultationes 
Medica,  où  l'on  trouve  plufîeurs  détails  inté- 
reffans  fur  l'opération  de  la  bronchotomie  dans 
le  cas  d'efquinancie,  &  dont  nous  avons  fait 
ufage  dans  fon  article.  Il  a  encore  fait  parofrre  à 
Rome,  en  1586,  un  autre  fous  le  titre  de  Ca/cu- 
lorum  remediis.  Celui-ci  offre  des  détails  intéreffins 
fur  les  fymptômes  de  la  pierre  ,  &  fur  l'ufaee 
des  diurétiques  incififs  dans  cette  affeélion.  (  M. 
Petit— Radel.  ) 

FORCEPS.  Infiniment  11  fi  té  dans  la  pratique 
des  accouchemens ,  &  dont  la  dénomination  ri- 
gnifie  proprement  en  latin ,  une  paire  de  tenailles 
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fl  convient  généralement  à  toute?  les  efpèces  de  ' 
pinces,  cifeaux,  ciSoires,  tenettes ,  &  autres  inf- 
tru mens  avec  lesquels  on  SaiSit  &  l'on  tire  les  corps 
étrangers  -,  cependant  l'ufag*  a  voulu  qu'on  l'ait 
réfervé  à  une  efpèce  de  tenette  defiinée  a  extraire 
un  enfant ,  dont  la  tête  efi  enclavée.  On  lui  a  d'a- 
bord donné  le  nom  detire-têre  de  Palrin;  nom 
qu'on  a  abandonné  pour  lui  rendre  celui  de 
Forceps.  On  doit  la  connoiffance  du  Forceps  aux 
Anglois,  &  notamment  à  Chapmarr,  depuis  i!  a 
été  perfectionné  par  Paifm,  Levret,  &  Smcllie. 
C'efl  une  efpèce  de  pince  ou  double  levier  ,  com- 
pofé  de  deux  branches  parfaitement  Semblable»  , 
vuides  dans  leur  milieu ,  &  jointes  enlemble  au 
moyen  d'un  pivot  mobile,  qui  en  panant  par 
l'ouverture  de  l'une  d'elles  ,  fert  a  réunir  ,  &  à  fa- 
ciliter le  jeu  des  deux  pièces  de  l'infirument.  Cette 
difpolition  a  fait  ditlirguer  les  branches, en  maie, 
&  en  femelle.  Vcye{  les  Planches  relatives  à  cet 
article.  On  difiingue  à  chaque  branche,  une  cuil- 
lère ,  un  corps  ,&un  crochet  ',  celui-ci  ,  fert  à  re- 
tenir la  main  ,  &  à  lui  donner  plus  de  force  lorf- 
qu'on  fait  utage  de  l'infiniment.  On  a  beaucoup 
vatié  fur  la  courbure  &  l'excavation  des  cuillers  du 
Forceps  ;  mais  en  France,  l'on  en  efl  toujours  reve- 
nu à  la  forme  que  leur  adonné  M.  Levret.  Aulïi 
regardons-nous  celui-ci  comme  préférable  à  tous 
les,autres,  même  à  celui  de  Smellie,qui  efl  re- 
préfenté  dans  nos  Planches.  Sa  longueur  n'efl  point 
un  désavantage  dans  un  grand  nombre  de  cas.  On 
peut  voir  dans  l'ouvrage  de  cet  Aureur  ,  intitulé  : 
Obfervations  fur  les  caufes  &  accidens  deplu/ieuis 
accouchement  laborieux  ,  tout  ce  qui  a  rapporr  à 
cet  infiniment  intéreflant ,  &  les  détails  dans  les- 
quels nous  ne  pouvons  entrer  actuellement.  Le 
Forceps  dont  Smellie  fe  fervoir ,  &  qui  efl  encore 
d'ufage  à  Londres,  efi également  compofé  de  deux 
pièces  qui  fe  joignent  pir  une  encoehure.  On  les 
fixe  par  un  lac  ou  lien  qu'on  noue  fur  les  manches. 
M.  Levret  dit  que  cette  jonction  par  deux  coches 
profondes  qui  fc  reçoivent  mutuellement,  efl  plus 
commode  dans  l'ufage  que  la  jonction  par  enta- 
blement à  mi-fer,  mais  il  ne  la  croit  pas  fi  fiable, 
non- feulement  par  le  défaut  d'oppofition  exacte 
des  parties  Supérieures  de  l'inftrument ,  mais  en- 
core par  le  vacillement  des  branches  que  le  lien 
ne  peut  empêcher. 

Le  Forceps  fut  d'abord  propofé  pour  extraire 
la  tête  arrêtée  au  paflage',  &  dans  le  cas  feul  où  on 
la  croyoit  enclavée.  Depuis  l'on  a  un  peu  plus 
étendu  fon  ufage  ,  on  la  recommandé  pour  aller 
faifir  laiéte  3udefiUs  du  baffin  ,  lotfciu'cllc  ne  pou-  j 
▼oit  pafler  par  le  détroit  Supérieur;  on  l'a  re-  j 
c'ommandé  pour  dégager  les  ferles  &  les  amener 
à  foi ,  quand  elles  font  (i  ferrées,  qu'on  ne  peut  re- 
pouffer  l'enfant  pour  l'aller  prendre  par  les  pieds,  j 
On  a  plufieurs  exemples  de  fuccès  de  l'application  \ 
du  Forceps  en  pareilles  circonfiances  ;  mais  tels  i 
conduans  qu'ils  Semblent  être ,  ils  ne  nous  paroiiïent  \ 
ftuUcment  déciSifs ,  d'après  la  manière  d'agir  de  cet  | 
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infiniment ,  &  les  accidens  auxquels  il  espofe  dans 
le  plus  grand  nombre  de  cas-'oùil  efl  employé  in- 
considérément. Auffi  penfons-rious ,  die  M.Baude- 
locque,  dans  Son  Ouvrage  ,  fur  l'Art  des  Accoui» 
cheniens ,  qu'on  ne  doit  jamais  y  avoir  recours, 
que  dam  les  chs  où  il  s'agit  d'extraire  la  tête  -,  & 
alors  les  avantages  comme  l'es  incomériens ,  font 
en  raifon  du  rapport  qui  enfle  entre  les  dimen- 
sions de  cetre  parie,  &  celle  du  bailm.  Quand  ce 
rapport  efi  dans  l'ordre  naturel ,  le  Forceps  bien 
dirigé,  ne  porte  aucune  atteinte  défavorable  à  ta 
mereni  à  l'enfant,  msis  l'un  &  l'autre  en  reçoivent 
ces  impreffions  plus  ou  moins  fàcheufesjorïque  ce 
rapport  n'exifle  pas ,  &  que  la  tête  ne  peut  tra- 
verSerle  ballin  ,  Sans  éprouver  une  très  giande  ré- 
duction. 

On  a  Sur  la  manière  d'agir  du  Forceps ,  une 
opinioi»  qui  n'efl  rien  moins  que  prouvée,  Savoir, 
qu'il  ne  Sauroit  comprimer  la  tête,  dans  un  Sens 
qu'il  ne  la  contraigne  de  s'alonger  dans  un  autre, 
en  Sorte  que,  quelque  Soit  la  comprelfion  ,  le  cer- 
veau n'en  peut  être  que  foibîement  affectée.  Mais 
telle  légère  qu'on  fuppofe  celle-ci,  ce  que  la  tête 
g  )gne  du  côté  oppofé ,  ne  peut  jamais  compenSer  ca 
qu'elle  perd  là  où  les  branches  du  Forceps  la  com- 
priment ;  &  pour  mieux  le  prouver  ,  fuppofons 
avec  l'Auteur  que  nous  venons  de  citer,- une  tête 
enclavée  &  fixée  félon  fa  longu-ur  ,  entre  le  pubis  & 
le  facrum  de  la  mère.  Si  l'on  applique  alort  le  For- 
ceps fur  les  côtés  de  la  tête,  en  la  comprimant 
d'une  protubérance  pariétale  à  l'autre,  l'intlru- 
ment  ne  la  forcera  pas  certainement  de  s'alonger, 
de  l'occiput  au  front,  puifque  ces  deux  parties 
font  dans  un  contact  très-ferré  avec  le  baffin.  D'ail- 
leurs la  tête  ain fi  fixée,  ne  fauroit  Plonger  de 
la  bafe  à  fon  Sommet,  fi  ce  n'efl  de  bi.n  peu  de 
choSe.  Si  donc  le  Forceps  appliqué  de  cette  ma- 
nière,  diminue  l'épaifieur  tranfverfale  du  crâne, 
ce  ne  peut-être  qu'en  déprimant  les  pariétaux  ,  les 
applatiflant  &  les  faifant  paiTer  l'un  fur  l'autre  fu- 
perieurement ,  ce  qui  ne  peut  arriver,  fans  que  la 
capacité  du  crâne  ne  diminue,  &  que  le  cerveau 
n'en  toit  comprimée.  Il  n'en  efi  point  ainfi  dans  le 
cas  où  la  tête  parle  par  un  détroit  rétréci  de  toute 
part  :  la  tèie  s  alonge  alors  dans  toutes  fes  dimen- 
sions, &  fi  la  forme  du  crâne  paroît  changer  ,  fa 
capacité  n'enrefie  pas  moins  la  même,  &  à  peine 
le  cerveau  fe  rcfîent-il  de  l'état  de  gène  où  iiétoit 
précédemment.  Auiîï  quand  elle  efl  Sortie  ,  fe  réta- 
blit-elle avec  la  plus  grande  aifance,  &  Souvent  en 
très-peu  de  tems ,  comme  la  pianque  le  prouve 
journellement.  La  choSe  arrive  ainii ,  dans  tous  les 
cas  où  les  détroiis  Sont  au-deffus  de  trois  pouces  & 
un  quart ,  car  dans  les  cas  contrai.es ,  il  eft  affea 
ordinaire  qu'il  v  ait  tracas  du  ci  âne,  &  même  en- 
foncement des  pièces  fracturées  &  réparation  du 
péricràne  ,  où  delà  dure  mer.e,  aux  environs  des 
futures ,  accidens  qui  dénotent  un  chevauchement 
confidérable.  Ceux  qui  Sont  perfuadés  qu'on  pe;  t 
diminuer,  Sans  danger,  le  volume  de  la  tête,  d* 
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<ix  lignes  ,  &  plus  avec  le  Forceps ,  n'en  jugent  ' 
que  d'apiès  les  cas  fâcheux  que  nous  venons  de 
citer.  M.  Baudelocque  ,  qui  a  porté  l'examen  au 
fcrupule  fur  ce  fujet ,  a  fait  pour  le  mettre  dans  tout 
fon  jour ,  beaucoup  d'expériences,  d'où  il  con- 
clut, 1°  que  la  réduction  éprouvée  par  la  tête 
entre  les  cuillers  de  Forceps ,  eft  différente  à 
quelque  égard,  félon  que  les  os  du  crâne  préfentent 
plus  ou  moins  defolidité  au  terme  de  la  naifTance  , 
&  que  les  futures ,  ainfi  que  les  fontanelles  ,  font 
plus  ou  moins  ferrée?.  i.°  Quecette  réduction  ,  en 
aucun  cas ,  ne  fauroit  être auffi  grande ,  que  certains 
Accoucheurs  l'ont  annoncée, & qu'elle  ira  bien  dif- 
ficilement &  rarement,  au-de-là  de  quatre  à  cinq 
lignes  -,  lorfque  l'inurument  agira  fur  les  côjés  de 
la  tête.  z.°  Qu'on  ne  doit  jamais  évaluer  fon  étendue 
d'après  l'écartement  des  branches  de  l'inflrumenr , 
à  l'extrémité  oppofée  à  celle  des  cuillers,  &  le 
dégré  de  rapprochement  qu'on  leur  fait  éprouver 
avant  d'extraire  la  tête ,  ni  d'après  les  forces  qu'on 
emploie  pour  les  rapprocher  ainfi.  4.0  Enfin  que 
les  diamètres  qui  croifent  celui  fuivant  lequel  on 
comprime  la  tête,  loin  d'augmenter  dans  les  mêmes 
proportions  que  celui-ci  diminue,  n'augmentent 

pas  même  d'un  quart  de  ligne,  &  en  deviennent 

quelquefois  plus  petits. 

;  Quand  le  ballin  de  la  mère  n'a  que  trois  pouces , 
moins  quelques  lignes  de  diamètre,  il  ne  fautpoin* 
s'attendre  à  extraire  l'enfant  vivant ,  avec  le  For- 
ceps, fon  ufage  eft  même  dangereux  lorfqu'il  n'a 
que  trois  pouces  jufles  j  mais  alors  il  faut  moins 
compter  fur  la  rédnclion  de  la  tète,  que  fur  la  fa- 
cilité que  i'inflrument  olfre  d'attirer  cette  partie, 
for  laquelle  fe  portent  déjà  les  efforts  expuliifs  de 
la  matrke.  Ceux  qui  ont  confeillé  le  Forceps  en 
pareil  cas ,  ont  toujours  prescrit  d'attendre  que  la 
tête  fût  defeendue  dans  l'excavation  du  bafiln  .  ou 
au  moins  qu'elle  fut  engagée  d'un  tiers ,  &  même  de 
Ja  meitié  de  fa  longufiiir.  Smellie  efl  le  premier  qui 
fe  foit  écarté  de  cette  règle,  il  preferit  formelle- 
ment de  le  porter  jufqu'au-deffris  du  détro'ir  fupé- 
rieur  -,  il  a  même  fait  aionger  les  branches  de  celui 
dont  il  fe  fervoit  ,  &  leur  a  donné  une  courbure 
aflezfembîable  à  ceilg  du  Forceps  de  Levref.  Il  va' 
même  plus  loin  ,  en  recommandant  de  pouffer  en 
en  haut  la  tête  qui  feroit  engagée  dans  le  détroit  1 
fupérieur,  peur  conduire  enfuite  plus  facilement 
les  branches  de  l'infirumenrfur  les  oreilles.  Depuis 
Smt  l!ie,  Roëderer ,  &  plufieùrs  autres  Accoucheurs 
Français,  portèrenr ,  avec  fuccès,  le  Forceps  ;.uffi 
loin  que  lui  ',  c'eft  donc  avec  raifon,  qu'on  ne 
peut  concevoir  pourquoi  certains  Modernes  veulent 
ici  s'en  faire  un  mérite  particulier.  Mais  non- 
feu  lement  le  Foreps  convient  quand  c'eft  le  ciâne 
qui  fe  préfente,-  mais  encore  dans  les  cas  où  c'eft 
la  face  qui  s'engage  la  première,  &  où  la  tête  ! 
eft  retenue  après  la  fortie  du  corps.  On  trouve 
dans  les  Planches  de  Smellie,  qui  ont  paru  à  J 
Edimbourg  ,  en  1785  ,  plufieurs  applications  du  1 
Forceps  en  pareil  cas ,  on  en  peut  également  ! 
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voir  quelques-tjnes  dans  les  nôtres  >  auxquelles 

nous  renvoyons. 

Ces  généralités  données  fur  l'ùfage  du  For- 
ceps ,  voyons  quelles  font  les  régies  qu'il  faut 
fuiv  re  dans  fon  application.  On  mettra  la  fem-j 
me  dans  la  même  pofition  que  dans  l'accouche- 
ment contre  nature ,  en  forte  que  les  fefTes  dé- 
bordent un  peu  fon  lit,  &  on  l'y  retiendra  conve- 
nablement. On  chauff  era  chaque  branche  de  l'inf- 
trument ,  &  on  les  enduira  de  beurre  ou  de  po- 
made -,  on  les  infinuera  enfuite  féparément  & 
d'une  manière  différente,  félon  la  podrion  de  la 
tête  de  l'enfant,  &  le  lieu  du  baffin  qu'elle  oc- 
cupe. Il  convient,  dans  le  plus  grand  nombre 
de  cas,  de  les  appliquer  fur  les  côtés  de  la  tête, 
quelques  fois  il  eft  à  propos  de  commencer  par 
la  branche-mâle  ,  &  d'autres  fois  par  la  bran- 
che femelle.  On  infinue  ces  branches  vers  les 
côtés  du  baftin-,  néanmoins  on  en  dirige  affez 
fouvent  une  fous  le  pubis,  &  l'autre  au-devant 
du  facrum  ,  fouvent  aufli  on  les  place  aux  points 
intermédiaires,  entre  ces  quatre  principaux.  M. 
Levrct  ajoute  de  ne  jamais  appliquer  le  For- 
ceps fur  la  face,  &  de  ne  l'introduire  nulle 
part  ailleurs  que  par  les  côtés  du  baffin,  à  rai- 
fon du  plus  grand  vuide  qu'il  y  a  vers  cet  en- 
droit. On  ne  doit  jamais  recourir  au  Forceps , 
tant  que  l'orifice  de  la  matrice  n'eft  point  fuffi- 
famment  fouple  ni  allez  dilaté,  &  tant  que  les 
parties  extérieures  offrent  encore  quelque  réfif- 
tance.  Il  convient,  à  mefure  qu'on  fait  avancer 
la  cuiller  du  Forceps,  de  la  diriger  d'un  doigt 
de  l'autre  main,  pour  la  faire  paffer  plus  fûre- 
ment  par  l'orifice  de  la  matrice.  On  doit,  en 
portant  les  branches  de  I'inflrument,  les  faire 
avancer  avec  beaucoup  de  ménagement  jufqu'à 
la  hauteur  où  il  faut -,  &  pour  peu  qu'on  trouva 
quelque  réfiftance ,  on  les  retire  à  foi ,  pour  les 
porter  dans  une  aptre  direction,  foit  en  élevant 
ou  abaiffant  davantage  leur  extrémité  qui  eftau- 
dehors,  foit  en  l'inclinant  vers  l'une  ou  l'autre 
enifie,  félon  que  les  circonftances  le  demandent. 
Il  faut  dans  l'emploi  de  cet  inftrument  fe  rap- 
peller  les  différentes  courbures  qu'il  forme,  les 
contours  du  corps  fur  lequel  on  l'applique,  les 
différens  diamètres,  ainfi  que  la  direction  de 
leur  ligne  axuelle.  Dans  tous  les  cas  où  l'on, 
f ai t j r  ainfi  la  tête  avec  le  Forceps,  il  faut  tâ- 
cher de  la  prendre  dans  fa  plus  grande  largeur, 
en  forte  qu'une  ligne  qui  partageroit  en  deux  par- 
ties égales  le  finus  du  Forceps ,  en  partant  du 
centre  de.  la  jonction  des  deux  branches,  ou 
l'intervalle  que  les  cuillers  laiffent  entr'elles  , 
à  leur  extrémité,  travetfât  la  tête  obliquement, 
eu  fommet  de  Toajput  au  menton,  comme  on 
le  ve.it  fur  la  première  Planche  relative  à  cet 
article.  On  doit  régler  la  prefiïon  du  Forceps 
fur  la  tête,  d'après  les  dimenfions  de  cette  par- 
tie comparée  à  celles  du  haffin.  Quand  celui-ci 
eft  afîez  bien  conformé,  la  prefiion  des  bran-' 
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ches  fera  modérée  :  elle  fera  au  contraire  très-  i 
forte,  s'il  eft  vicié.  Souvent  même  il  eft  nécef- 
faire  ,dans  ce  dernier  cas,  de  rapprocher  les  cro- 
chets l'un  contre  l'autre ,  &  de  les  fixer  par  un 
lien,  pour  que  la  prtffion  foit  toujours  la  mê- 
me. Une  fois  la  téte  ainfi  faille,  il  faut  l'en- 
traîner au-dehors,  &  ne  point  la  lailTer  dans 
l'excavation  du  bauin  ,  pour  être  repouftee  en- 
fuite  par  les  forces  de  la  mère.  On  lui  fera  fui- 
vre  autant  qu'il  fera  pofîible ,  la  marche  qu'elle 
lient  dans  le  travail  naturel;  &  que  nous  avons 
rapportéeà  l'article  Accouchement.  En  tirant 
à  foi ,  il  faut  éviter  de  fuivre  une  ligne  droite, 
non  en  tournant  ,  mais  en  portant  alternative- 
ment le  manche  vers  l'une  ou  vers  l'autre  cuilîe 
de  la  femme,  en  même  -  temps  qu'on  attire  a 
foi.  On  relèvera  peu-à-peu  les  crochets  vers  le 
ventre,  à  mefure  que  la  têce  s'engagera  dans  le 
détroit  inférieur ,  &  pendant  qu'elle  traverfe  la 
vulve;  en  même-temps  qu'on  tient  l'inftrument 
d'une  main  ,  on  applique  l'autre  contre  le  pé- 
rinée ,  pour  le  foutenir  &  en  prévenir  la  rup- 
ture. Dès  que  les  hoffes  pariétales  ont  franchi 
l'ouverture  des  grandes  lèvres ,  on  dégage  les 
branches  du  Forceps  &  l'on  abandonne  le  relie 
de  l'accouchement  à  la  Nature.  Acluellcment 
que  nous  avons  fait  connoître  tout  ce  qui  eft 
relatif  à  l'application  générale  du  Forceps,  con- 
fidérens  ce  que  les  cas  particuliers  peuvent  de- 
mander. 

Comment  on  doit  employer  le  Foreeps  ,  quand  la 
téte  occupe  le  fond  du  bajin ,  &  qu'elle  pre- 
Jente  fon  fommeî. 

Suppofons  que  l'occiput  réponde  à  l'arcade 
du  pubis ,  &  le  front  au  facrum  ,  ou  la  posi- 
tion inverfe-,  on  infinuera  la  branche  mâle  du 
.  Forceps  vers  le  côté  gauche  du  baflin ,  &  l'au- 
tre fur  le  côté  droit.  On  introduira  d'abord 
deux  doigts  de  la  main  droite ,  ou  un  feul  fur 
le  côté  gauche,  fi  on  les  y  pent  porter,  &  le 
plus  haut  pofîible  fur  la  tête  de  l'enfant,  l'au- 
tre main  tenant  la  branche  mâle  par  fon  milieu  , 
comme  une  plume  à  écrire  prélente  l'extrémité 
de  la  cuiller  à  la  vulve  ,  &  fa  courbure  fur  le 
champ ,  où  la  nouvelle  courbure  tournée  vers 
le  pubis,  &  fon  extrémité  en  forme  de  crochet, 
inclinée  au-deflus  de  l'aîae  droite.  On  plonge 
cette  cuiller  dans  le  vagin  à  la  faveur  des  doigts 
qui  lui  en  préparent  le  chemin.  Quand  fon  ex- 
trémité a  dépafie  ceux-ci,  on  commence  à  chan- 
ger la  direéîion  du  bout  extérieur,  &  à  l'é- 
loigner un  peu  du  pli  de  l'aine  au-defibus 
duquel,  ou  le  tenoit  incliné.  On  l'abiiffe  infen- 
fiblemeat ,  en  le  portant  vers  la  cuiffe  gauche  , 
proportionoément  à  ce  que  la  cuiller  panche 
plus  avant.  On  continue  jufqu'à  ce  qu'elle  foit 
entrée  à-peii-près  de  quatre  à  cinq  pouces,  & 
.que  le  corps  de  l'inftrumeiu,  au-dehors,  foit 
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à-peu-piès  félon  la  même  ligne  que  l'axe  du 
tronc  de  la  femme.  L'inftrument  ainfi  Jirigé  , 
l'extrémité  fe  trouve  appliquée  aux  environs  de 
l'angle  de  la  mâchoire  inféiieure,  ou  près  des 
joue; ,  comme  on  le  peut  voir  dans  la  Planche 
première  relative  à  cet  article.   L'on   eft  fiîr 
qu'elles  font  ainfi  appliquées,  lorfqu'elles  ne 
vacillent  point,  que  le  point  répond  à  la  fym- 
phyfe  du  pubis ,  quoiqu'éloignée  d'elle  ,  commé 
on  peut  le  voir  dans  la  Planché  à  laquelle  nou* 
venons  de  renvoyer  ;  &  fi  enfin,  en  tirant  fï0S 
trument  en  ligne  droite  ,  l'on  fent  une  forte  de 
réfiftance  à  l'extrémité  qui  eft  cachée ,  Les  chofes 
ainfi  difpofées,  on  tiendra  l'inftrument  dans  le 
plus  grand  nombre  de  ces  cas    (  car  il  eft  di/fi-- 
cile  de  donner  ici  des  régies  très-précifes  )  de 
manière  que  toute  la  portion  apparente  décrive 
avec  une  ligne  conduite  horizontalement  du  bas 
du  ventre ,  un  angle  dont  la  bafe  foit  de  trente 
à  quaiante  degrés,  comme  on  le  voit  dans  la 
Planche  que  nous  venons  de  citer.  Cette  pre- 
mière pièce-  ainfi  introduite,  &  tenue  par  un 
aide  dans  la  direction  qne  nous   venons  de 
rapporter ,  on  palfera  la  féconde  avec  la  même 
précaution-,  on  la  tiendra  de  la  main  droite, 
en  forre  que  fon  extrémité  ,  en  forme  de  crochet , 
foit  d'abord  inclinée  au- deflu s  de  l'aine  gauche-, 
un  ou  deux  doigts  introduits  dans  le  vagin  , 
guideront  la  marche  de  la  cuiller;  &  à  mefure 
qu'elle  avancera ,  on  abaiffera  l'extrémité  qui  eft  au- 
dehors ,  en  l'écartant  de  la  cuiflê  gauche,  en 
forte  que  l'ouverture  deftinée  S  recevoir  le  pivot , 
puiflefacilement  l'admettre,  lorsqu'elle  partera  vis- 
à-vis  j  on  réunit  alors  les  deux  branches,  &  art 
les  fixe  ainfi,  en  faifaht  faire  un  demi  -  tour  au 
pivot.  On  faifit  enfuite  le  Forcep?  avec  la  main 
gauche  placée  at^deflus  de  la  fonction  de  ces 
branches,  près  le  pubis  ,  pendant  qu'on  appli- 
que la  droite  vers  les  croch.rs ,  comme  on  le  voir 
repréfenté  dans  la  Planche  que  nous  venons  de 
citer.  On  tire  alors  à  foi ,  en  portant  cette  dernière 
partie  de  l  infirumsnt  alternativement  à  droite  & 
à  gauche  ,  de  manière  qu'elle  ne  parcourre  pas 
un  efpace  au-delà  de  fept  à  huit  pouces,  crante 
de  confondre  &  déchirer  les  parties  molles  qui 
entourent  les  branches  du  Forcep*,  &  qui  fuc- 
cefiivement  lui  fervent  d'appui.  A  mefure  qu'or* 
fent  la  tête  s'engager  dans  le  détroit  inférieur  , 
on  relève  peu-à-peu  l'extrémité  extérieure  vers 
le  ventre,  &  quand  elle  eft  defeendue  très-ba*  , 
&  qu'elle  commence  à  diftendre  le  périnée  ,  or* 
foutient  celui-ci  d'une  main,  pendant  qu'on  tire 
de  l'autre  fur  l'inftrument  par  des  mouvemens- 
gradués,  pour  donner  lieu  aux  parties  de  fe 
développer  &  de  prêter. 

Mais  lorfque  la  tête  eft  placée  de  manière 
que  le  front  eft  derrière  le  bord  inférieur  d© 
la  fynrphyfe,  &  l'occiput  dans  l'excavation  dut 
facrum,  i'introdu£tion  des  branches  du  Forceps 
fera  la  même.  On  les  fera  paneher  à  peu-près  de 
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l'étendue  de  quatre  à  cinq  pouce;*,  mais  on  en 
liendra  l'extrémité  externe  un  tant  foit  peu  plus 
élevée  que  dans  le  premier  cas ,  lorfqu'on  com- 
mence a  entraîner  la  tête-,  afin  que  le  bout  des 
cuillers  fe  rapproche  davantage  du  côté  de 
l'occiput,  &  puiïîe  agir  plus  efficacement  fur 
cette  parti?.  Le  Forceps  alors  fe  trouve  appli- 
qué de  mdnière  que  fa  nouvelle  courbure  , 
placée  au-defîpus.  du  pubis  de  la  niére  ,  regarde 
«lorj  la  face'. de^'enfant,  &  non  l'occiput,  ainfi 
qu'on  le  peut  voir  dans  la  féconde  Planche  re- 
lative à  cet  article.  Du  refle  on  extrait  la  tête  de  la 
môme  manière  i  on  va  plus  lentement  néan- 
moins, parce  que  les  difficultés  font  en  général 
plus  grandes  >  &  que  le  pudendum  doit  beau- 
coup plus  s^étendre.  Il  faut  dans  ce  cas,  comme 
dans  tous  les  autres,  faire  fuivre  à  la  tête  la 
marche  qu'elle  tient  quand  l'accouchement  efl 
naturel.  A  uffi  doit-on  diriger  les  efforts  le  plus 
près  potîîble  de  l'extrémité  poflérieure  de  la 
tête ,  &  empêcher  la  face  de  fe  dégager  de  def- 
fous  le  pubis, 

Lorfque  l'occiput  répond  au  trou  ovalaire 
gauche,  &  le  front  à  la  fymphyfe  facro-iliaque 
droite  ,  on  placera  la  branche  mâle  vers  l'échan- 
crure  feiatique  gauche,  &  la  branche  femelle  fous 
le  trou  ovalaire  droit ,  pour  qu'elles  embraffent 
exactement  les  côtés  de  la  tête.  On  conduira  la 
première  de  la  main  gauche  en  tenant  fon  extré- 
mité externe  d'abord  très-élevée,  &  un  peu  moins 
inefinée  vers  laine  droite,  que  dans  les  pofitions 
précédentes.  On  dirigera  le  bout  de  la  cuiller 
avec  les  doigts  de  la  main  droite  introduits  dans 
le  vagin  jufqu'au  dcflous  du  ligament  facro-ifehia- 
tique  gauche,  &  on  l'infinuera  dans  cette  direction , 
à  la  profondeur  d'environ  quatre  pouces ,  en  lui 
faifant  croifer  un  peu  le  devant  du  facrum  ,  pour 
gagner  la  joue  de  l'enfant,  dont. la  face  regarde 
la  fymphyfe  facro-iiiaque  droite.  Il  faut  porter  fa 
plus  grande  attention  en  pareil  cas,  à  baiffer  l'ex- 
trémité extérieure  du  Forceps,  &  à  l'incliner  pro- 
portionnément  vers  la  cuilîe  gauche,  de  manière 
cependant  que  la  pointe  du  pivot,  deftinée  à  la 
jonction  des  deux  branches,  foit  toujours  fupé- 
ïjeure  dan?  tous  les  tems ,  &  légèrement  tournée 
vers  l'aine  gauche,  pour  que  la  plus  grande  largeur 
de  la  cuiller  puiffe  embrafler  exactement  la  conve- 
xité des  pariétaux,  On  infinue  la  branche  femelle 
avec  la  même  attention,  vers  le  côté  droit  du 
baffin ,  mais  un  peu  plus  en  devant ,  de  forte 
qu'elle  patte  obliquement  derrière  le  trou  ovalaire 
&  fous  la  cavité  cotylonie ,  &  on  la  di'ige  du  refte , 
de  manière  qu'elle  joigne  facilement  la  première. 
On  tient  l'extrémité  de  l'inftrument  à  une  hauteur 
moyenne  au-defl us  du  plan  horizontal,  &  inclinée 
en  même-tems  vers  la  cuiffe  gauche,  la  pointe  du 
pivor  regardant  obliquement  rainé  de  ce  côté,  ainfi 
qu'on  le  p..  ut  voir  dans  la  féconde  Planche  relative 
cet  article. On  empoigne  alors  l'inftrument  avec 
h  main  gauche  ,  qu'on  place  au-defl'ui  &  contre 
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le  pubis,  pendant  que  l'autre  s'applique  vers  fe§ 
crochets.  On  ferre  la  tête  convenablement ,  &  on 
la  fait  rouler  dans  le  balîin ,  de  manière  à  ramener 
l'occipur  fous  l'arcade  du  pubis  •,  &  pendant  qu'on 
agit  ainfi,  on  relevé  l'extrémité  des -branches ,  en 
loi  faifant  décrire  un  arc  dont  la  convexité  regarde 
la  cuiffe  gauche  jufqu'à  ce  que  la  pointe  du  pivot 
fp'i  exactement  en  deffus ,  ce  qui  fe  fait  fouvent 
"ayez  aiférnent.  La  tête  fe  trouvant  rendue  à  fa 
poîition  naturelle  après  ce  mouvement  de  rota- 
tion, on  achevé  de  l'extraire  comme  dans  celle-ci. 

On  placera  le  Forceps  comme  ci  deffus,  dans 
le  cas  où  l'occiput  répondroità  la  jonction  facro» 
iliaque  droite  ,  &  le  front  à  la  cavité  cotyloïde 
gauche  ,  car ,  dans  l'un  comme  dans  l'autre  cas , 
la  plus  grande  longueur  du  crâne  répond  aux 
mêmes  diamètres  obliques  du  bafîîn,  une  oreille 
au  trou  ovalaire  droit  ,  &  l'autre  à  l'échancrure 
feiatique  gauche.  C'eft  donc  au-devant  de  celle-ci 
&  derrière  celui-là  qu'il  faut  porter  les  cuillers 
pour  faifir  convenablement  la  tête.  On  placera 
donc  la  branche  mâle  fur  le  côté  gauche  du 
baffin ,  &  un  peu  en  arrière ,  &  la  branche  femella 
du  côté  droit  &  en  devant,  faifant  attention  à 
tenir  après  la  jonction  ,  l'extrémité  extérieur© 
inclinée  vers  la  cuiffe  gauche.  Avant  de  commencer 
à  extraire  la  tête,  on  ramènera  le  front  fous  le 
pubis ,  en  lui  faifant  décrire  environ  un  fixième  de 
cercle,  comme  l'occiput  le  fait  dans  la  pofition 
précédente,  &  après  ce  mouvement  de  rotation,  on 
agit  comme  dans  le  cas  dont  nous  venons  de 
parler  ci-deffus.  Il  faut  bien  fe  garder  alors  de 
conduire  la  face  vers  le  facrum  ,  car  il  lui  faudroil 
faire  parcourir  un  grand  tiers  de  la  circonfé- 
rence intérieure  du  baffin  ,  ce  qui  ne  pourroit  fe 
faire  fans  que  le  col  n'éprouvât  une  torfion  dan- 
gereufe  &  peut-être  mortelle.  Quand  les  circonf- 
tances demandent  l'application  du  Forceps  dans  les 
cas  où  l'occiput  répond  au  trou  ovalaire  droit ,  on 
en  placera  la  branche  mâle  obliquement  derrière 
le  trou  ovalaire  gauche,  en  la  tenant  delà  main 
gauche  ,  &  en  la  dirigeant  avec  quelques  doigts 
de  la  main  droite ,  introduits  vers  cet  endroit. 
A  mefure  qu'elle  pénètre ,  on  abaiffe  fon  extré- 
mité extérieure ,  qu'on  tenoit  d'abord  fort  élevée 
&  inclinée  vers  la  cuiffe  droite,  mais  de  manière 
que  la  pointe  du  pivot  qui  fert  à  fa  jonction  avec 
l'autre  branche,  regarde  toujours  le  plis  de  l'aine 
dece  côré.  On  dirige  enfuite  l'autre  branche  qu'on 
failli  de  la  main  droite,  entre  la  tête  &  le  liga- 
gamenf  facro-feiatique  droit ,  en  la  conduifanl 
auffi  au  moyen  d'un  ou  de  plufieurs  doLts  de 
la  main  gauche,  on  la  fait  avancer  dans  la  direction 
de  la  fymphyfe  facro-iliaque  de  ce  côté,  en  croi- 
fant  un  peu  le  facrum  ;  on  baiffe  à  proportion  de 
ce  qu'elle  pénètre,  l'extrémité  du  dehors  jufqu'à 
ce  que  l'ouverture  deftinée  à  recevoir  le  pivot  de 
la  première  branche,  le  rencontre  &  le  icçoive 
librement.  On  les  réunit  alors,  &  les  ayant  affu- 
jetties ,  on  faifu  l'extrémité  de  cet  infiniment  de  la 

main 
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main  gauche ,  on  place  la  droite  vers  fon  milieu , 

Î>rès  du  pudendum ,  &  l'on  fait  rouler  la  tête  dans 
e  baffin ,  de  manière  à  ramener  l'occiput  fous 
l'arcade  du  pubis ,  pour  la  retirer  comme  dans  le 
cas  où  la  tête  feroit  dans  la  première  pofuion. 
V°ye\  •>  fur  ce  dernier  objet ,  le  commencement  de 
l'article  Accouchement.  Lerappoit  des  dimen- 
»<ons  de  la  tête  avec  celles  du  baffin  ,  dans  le  cas 
ou  le  front  réponr)  au  trou  ovalaire  droit,  & 
1  occiput  à  l'ecbancrure  fciatique  gauche,  étant 
abfolument  les  mêmes  que  dans  le  précédent, 
l'application  du  Forceps  doit  être  faite  d'après  les 
mêmes  principes ,  toute  la  différence  confifte  à 
rouler  la  tête  non  comme  pour  amener  l'occiput 
fous  l'arcade  du  pubis ,  comme  en  le  fait  dans 
celui-ci ,  mais  bien  le  front.  Il  eft  très-rare  que  la 
tête  prélente  fa  plus  grande  longueur  exaclement 
en  travers  fur  le  détroit  fupérieur ,  en  forte  qu'une 
oreille  réponde  directement  à  la  fymphyfe  du 
pubis ,  &  l'autre  au  milieu  du  facrum.  La  meilleure 
manière  d'appliquer  alors  le  Forceps ,  diffère  peu 
de  celle  que  nous  venons  de  défigner.  Si  donç 
l'occiput  répond  au  côté  gauche ,  on  introduira  la 
branche  femelle  directement  fous  le  pubis,  & 
l'autre  au-devatjt  du  facrum  ,  en  tenant  toujours 
les  extrémités  de  l'inftrument  de  la  main  droite, & 
fa  partie  moyenne  de  la  gauche.  On  fait  rouler  la 
tête  de  manière  à  ramener  l'occiput  fous  le  pubis, 
&  on  l'entraîne  enfuite  comme  nous  l'avons  dit  à 
l'égard  de  la  pofition  la  plus  favorable.  Si  l'occiput 
répond  au  côté  droit  du  baffin  ,  on  introduit  la 
branche  mâle  directement  fous  le  pubis ,  &  la 
femelle  --tu-devant  du  facmm,  en  inclinant  l'extré- 
mité de  l'une  8t  de  l'autre  vers  la  cuilfe  droite  \ 
tenant  enfuite  l'inftrument  de  la  main  droite  vers 
fon  milie  j ,  &  fon  extrémité  de  l'autre,  on  tourne 
l'occiput  fous  l'arcade  des  os  pubis ,  comme  dans 
le  cas  précédent ,  &  on  termine  de  la  même 
manière. 

Comment  il  faut  fe  Jervir  du  Forceps  ,  dans  le  cas 
où  la  tête  feroit  encore  au-d  ffus  du  détroit  fu  • 
fèneur. 

Nous  fuppofom  la  tête  placée  de  manière  que 
l'occiput  eft  appuyé  fur  le  haut  de  ia  fynvphy  (e  du 
pubis  ,&  le  front  contre  l'angle  facro- vertébral  \ 
cette  pofition  fe  rencontre  très  -  rarement ,  au 
commencement  du  travail.  L'impoîîibiiiré  où  eft 
alors  la  femme  de  pouvoir  fe  délivrer,  vient  fou- 
vent  moins  de  la  mauvaife  conformation  du  baf- 
»  fin,  que  de  la  manière  dont  la  tète  s'y  préfente.  Si 
la  mauvaife  conformation  du  détroit  dont  nom 
parlons,  n'étoit  que  médiocre,  &  qu'elle  lui  laif- 
fât  encore  trois  pouces  Si  un  quart,  où  trois  pouces 
&  demi  de  périt  diamètre ,  il  fuffiroit  de  changer 
la  direclion  de  la  fête ,  pour  que  l'accouchement 
eût  lieu  naturellement.  Quand  donc  on  juge  l'u- 
fage  du  Forceps  préférable  à  toute  autre  méthode, 
Chirurgie.  Tome  J.u  Ils  Partie. 
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on  en  appliquera  les  branches  fur  les  côtés  de  'a 
tête,  en  les  portanr  en  haut,  jufqu'à  fept  à  huit 
pouces ,  pour  qu'elles  puiffent  bien  faifir  les  par- 
ties fur  lefquelles  elles  feront  appliquées.  On  peut, 
en  pareil  cas,  les  pouffer  en  avant,  jufqu'à  ce  quele 
lieu  deftiné  à  leur  jonclion  ,  touche  le  bord  de 
la  vulve.  On  appliquera  d'abord  la  branche  mâle 
&  on  la  tiendra  de  la  main  gauche,  puis  on  in- 
troduira les  doigts  de  la  main  droite,  fur  le  bord 
de  l'orifice  de  la  matrice  ,  au-devant  de  la  fym- 
phyfe  facro-iliaque  gauche ,  pour  y  diriger  le  bout 
de  l'inftrument.  Quand  elle  fera  parvenue  au-de-là 
des  doigts,  on  la  ramènera  fur  les  côtés  de  la  tête 
&  du  baffin ,  en  forçant  doucement  à  mefure  qu'elle 
pénètre.  La  concavité  de  la  cuiller  embraffera 
le  côté  du  front  dans  le  premier  moment ,  &  la 
convexité  pariétale  dans  le  fécond.  On  baiffera 
l'extrémitéen  dehors  à  proportion  dece  que  l'autre 
montera  davantage  fur  la  tête.  Voye\  cette  appli- 
cation du  Forceps  dans  la  troifième  Planche  ,  re- 
lative à  cet  article.  On  placera  la  branche  femelle 
avec  les  mêmes  précautions  fur  le  côté  oppofé ,  en 
la  conduifant  de  la  main  droite  ,  pendant  qu'avec 
quelques  doigts  de  la  gauche ,  porté  à  l'entrée  de  la 
matrice,  on  en  dirigera  l'extrémité  au-deflbus  de 
fon  col,  vis-S^vis  la  fymphyfe  facro- iliaque  droite, 
d'où  on  la  ramènera  infenfibltment  à  i'oppofé  de 
la  première,  en  forte  qu'elle  Couvre  d'abord  le  côté 
du  front ,  &  enfuite  la  convexité  des  pariétaux. 
Les  deux  branches  étant  réunies,  on  les  affujettira 
en  liant  leurs  extrémités  av^c  une  ferviette ,  on  dé- 
tournera enfuite  la  longueur  duttqftne  ,  de  la  direc- 
tion du  petit  diamètre  du  détroit  fupérieur  ,  en 
inclinant  l'occiput ,  vers  l'un  des  côtés  du  baffin, 
&  feulement  vers  le  fond  de  la  ca\iié  cotyloïde, 
fi  le  détroit  n'eft  que  médiocrement  ferré,  mais  on 
le  dirigera  du  côté  gauche  de  préférence.  Pour 
cela  on  tiendia  l'inftrument  des  deux  mains,  ,favoir 
de  la  droite  placé-;  à  fbn  extrémité  ,  &  de  La  gauche 
près  de  la  vulve ,  de  forte  que  l'index  de  celui-ci, 
introduit  dans  le  vagin ,  puiffe  toujours  toucher  le 
haut  de  la  tète,  entrs  fes  deux  oreilies.  On  aura 
foin  à  mefure  quîon  •■oule.a  !a  tête  fur  le  décroit 
fupérieur  ,  de  haiftèr  l'extrémité  du  Forceps  au- 
tant que  les  parties  extérieures  le  permettront,  & 
de  la  oorter  infcrfiblement  en  même-tems  vers 
la  cuiffe  gauche.  Il  faut  tirer  fur  l'infirumenr  ,en 
en  bas,  &  vers  la  cuiffe  gauche  ,  pour  entraîner  la 
fête  dans  le  fond  du  baffin  -,Tans  cela  l'on  re  rëuf- 
(iroit ,  ni  i  la  déplacer  ,  ni  à  la  faire  defeendre ,  & 
l'on  contondroit  foi  rement  les  parties  molles  du 
baffin  -,  quand  latête  eft  parvenue  ians  l'excavaii  m 
du  baffin,  onre'èye  un  peu  l'extrémiré  du  Forceas, 
en  iatenant  toujours  inclinée  vers  lacuiffegai  che; 
enfuite  on  change  de  nouveau  la  direction  de  la 
têie-,  &  l'on  amène  l'occiput  fous  l'arcade  du  pubis , 
au-deffus  de  laquelle  il  fe  ■  préfentoit  d'abord  ,  & 
l'on  termine  comme  nous  l'avons  confeillé  pré- 
cédemment. 

Tu 
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11  eft  encore  plus  rare  que  le  Front  foit  appuyé 
contre  le  haut  de  la  fymphyfe  du  pubis,  &  l'oc- 
ciput fnr  l'angle  facro-  vertébral.  Cette  pofition  cfi 
moins  favorable ,  parce  que  la  face  fe  trouvant  en 

derTus ,  on  ne  peut  fe  difpenfer  ,  après  l'avoir  tour- 
née de  côté  pour  faciliter  le  pillage  de.  la  têti  ,  à 
traders  !c  détroit  fnpërieur  ,  de  !a  ramener  fous  le 
pubis.  On  doit  ici  "opérer  de  la  même  manière 
que  dans  h  cas  précédent ,  en  n'ayant  égard  qu'à 
la  feule  application  ou  Forceps  feulrment.  Lors- 
qu'il s'agit  de  déplacer  la  tête ,  on  lui  fait  fuivre 
une  autre  marche-,  c'eft  le  front  alors  qu'on  dé- 
tourne de  demis  la  fymphyfe  du  pubis ,  &  qu'on 
porte  vers  le  cô'é  gauche  du  baïfin  ,  pour  le 
ramener  enfuite  fous  l'arcade.  Si  l'on  portoit  la 
face  vers  le  facrum ,  avant  ou  aprè*  que  ia  têt?  eft 
paffée  pat  le  détroit  fupérLur ,  comme  Smellie  le 
recommande  ,  l'enfant  foniroit  moi  t  par  la  torfion 
extraordinaire  que  le  col  éprouveroit  alors,  car  le 
tronc  ne  conrroit  jamais  fuivre  le  mouvement  que 
i'inftrument  imptimeroit  à  la  tête. 

On  ne  voit  pas  fréquemment  encore,  la  plus 
grande  longueur  de  la  tête,  être  diagonale  à  l'en- 
trée du  baffin  reflêrré  de  devant  en  arrière  j  il 
eft  également  rare  qu'elle  foit  dans-une  pofition 
exactement  tranfverfale.  Mais ,  en  luppofant  que 
(on  grand  diamètre  coupe  auffi  obliquement  le 
dé;i  oit  fupérLur  dans  ce  cas ,  que  dans  celui  où 
le  détroit  eft  bien  conformé ,  elle  ne  pourroit  ref- 
-ter  dans  cette  fituation  diagonale  pendant  l'appli- 
cation du  Forceps ,  parce  qu'étant  mobile  ,  elle 
cède  à  la  preffion  qu'on  exerce  fur  les  côtés,  en 
intreduifant  la  prem-ère  bran,  he  de  I'inftrument , 
&  fe  place  affez  exactement  en  travers ,  pour  qu'on 
doive  la  confidérer  dans  cette  fituation,  quant  à 
l'application  du  Forceps.  Pour  opérer  convena- 
blement en  pareil  cas,  il  faut  placer  les  branches 
du  Forceps  fur  les  oreilles ,  l'une  en  devant  du  fa- 
crum ,  &  l'autre  fous  le  pubis.  Voye\  la  feptième 
Planche,  relative  à  cet  article.  On  introduit  la  pre- 
mièie  allez  facilement}  mais  la  féconde  demande 
plu?  d'attention ,  une  connoiflance  de  la  manœuvre 
&.  de  la  façon  d'agir  de  I'inftrument.  Il  n'eft  po:nt 
alors  indifférent  de  placer  la  branche  mâle,  ou  la 
femelle  derrière  le  pubis,  parce  que  leur  rapport 
avec  la  tête,  doit  être  tel  que  leur  nouvelle  cour- 
bure fort  tournée  vers  l'occiput  ,  de  manière  à  le 
ramener  fous  l'arc  de  du  pubis  ,  dè^  que  la  iêre 
aura  franchi  iedétroiffupérieur,ceqn5on  ne  pour- 
roit fairè,  fi  cette  courbure  ne  regârdoit  pas  l'oc- 
ciput. On  placera  donc  lit  branche  femelle  lous  le 
pubis ,  &  la  mâle  au-devant  du  facrum  ,  toutes  les 
fois  que  l'occipiirtegardera  h  côté  gauchi:  du  bal— 
fin.  11  faut  commencer  par  introduire  celle  qui 
doit  être  fous  le  pubis ,  car  Jes  difficultés  qui  s'op- 
pofent  à  fa  progteffion  vers  ce  lieu ,  deviendroient 
plus  grandes  par  la  préfence  de  l'antre  branche,  fl 
on  l'avoit  introduite  d'abord  en  anièn. ,  ou  au-de- 
vant du  facrum.  Peur  placer  la  première  ,  on  la 
dirigera  moyennant  quelques  doigts  de  la  main 
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gauche ,  introduits  dans  le  vagin  fur  le  bord  de 
l'orifice  de  la  matrice  ,  au-devant  de  la  fymphyfe 
facro- iliaque  droite,  on  la  fera  avancer  dans  cette 
direction,  jufqu'à  ce  que  la  cuiller  tjnbrafTe  exac- 
tement un  des  côtés  du  fronr.  Ce  n'eft  que  dans 
ce  moment ,  qu'on  dei;  commencer  à  la  ramener 
vers  le  pubis,  pour  la  placer  au-defious  de  la  fym- 
phyfe en  lafaifant  paffer  fur  la  face  &  la  tempe  de 
l'enfant.  Mais  pour  parvenir  à  lui  faire  décrire  plus 
fûrement  &  plus  facilement  ce  trajet  ,  il  faut  pla- 
cer les  doigts  introduits  dans  le  vagin  fous  le  bord 
convexe  de  cette  cuiller ,  &  la  poutïcr  de  derrière 
en  devant  à  l'égard  du  baffin  ,  pendant  que  de 
l'autre  main,  on  abaifie  l'extrémité  de  cet  infhu- 
ment ,  en  tournant  infenfiblement  en  en  bas  la 
pointe  du  crochet  qui  la  termine.  On  infinue  la  fé- 
conde branche  ls  long  du  facrum,  &  on  ia  dirige 
de  manière  que  la  joncîion  puifTe  -'en  faire,  quand 
elle  lera  introduite  à  une  profondeur  convenable. 
On  la  tient  également  de  la  main  droite ,  de  manière 
que  fon  exstémité  l'oit  très-hau:e  &  inclinée  vers  le 
.pubis  gauche,  le  bout  de  la  cuiller  en  bis,  &  fa 
nouvelle  courbure  regardant  obliquement  lacuifle 
gauche.  On  1'inn'nue  ainli  à  plat ,  au-delToi's  de  la 
J  tête,  &  en  montant  le  long  du  làcruin.  Voye\  la 
j  quatnèmeplanche  relative  à  cet  article  ;  &  du  rtfte 
I  on  le  commit  comme  il  convient.  Le  cas  où  l'oc- 
!  ciput  répond  an  côté  droit  du  détroit  fupérieur, 
étant  le  même  que  les  préeédens ,  relativement  au 
rapport  des  dimenlions  de  la  rê;e  ,  avec  celle  du 
détroit,  il  faudra  employer  le  Forceps , conformé- 
ment aux  principes  établis  pour  lui;  feulement 
il  faut  placer  la  branche  mâie  fous  le  pubis ,  &  la 
femelle  au  devant  du  facrum,  autrement  leur  nou- 
velle courbure  ne  fauroit  répondre  à  l'occiput  , 
qu'on  doit  également  ramener  fous  l'arcade  du 
pubis ,  quand  la  tête  fera  parvenue ,  dans  l'excava- 
tion du  baffin. 

Comment  il  faut  employer  le  Forceps  ,  quand  U. 
tête  eft  enclavée  dans  le  détroit fuperieur  ,  en  pré- 
f entant  fonjommet. 

La  tête,  comme  nous  l'avons  dit  à  l'article  En- 
clavement, peut  être  prife  ,  félon  (a  longueur, 
ou  félon  fon  épaifteur  •,  dans  ie  premier  cas ,  elle 
j  préinte  tantôt  l'occiput,  &  tantôt  le  front  contre 
le  pubis  ;  positions  différentes ,  mais  au  fond,  les 
mêmes  par  rapport  aux  dimenlions  de  la  tête  avec 
celles  du  bafîïn  ,'&  au  manuel  qu'elles  requièrent. 
Pour  que  ia  "tête  s'enclave  dans  cette  direction,  le 
petit  diamètre  du  détroit  fupérieur,  doit  avoir  une 
étendue  tell*  qu'elles  puifîe  le  traverser  fans  de 
grandes  difficultés  dans  une  pofition  tranlverfale, 
ce  qui  incique  la  direction  qu'on  doit  lui  faire  te- 
nir avec  l'inflrument.  On  placera  les  branches  du 
Forceps  fur  les  côtés  delà  tête  &  du  baffin  ,  &  lorf- 
qu'elf.  s  feron  unies  avec  les  précautions  que  nous 
avons  recommandées  précédemment,  on  entraînera 
la  tête ,  non  tn  avant ,  ou  en  arrière ,  car  ion  éten«. 
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due  en  ce  fens,  augmentent  par  la  preffion  ,  elle 
ne  pourroit  defeendre ,  mais  on  lui  donnera  une 
fituation  oblique  ,  pour  que  fon  plus  grand  diamè- 
tre réponde  au  plus  grand  du  détroit  fupéi  ieur. 
Pour  la  déplacer  avec  moins  de  difficulté  on  déifen- 
clavera  la  tête,  en  la  faifant  remenrer  au-deffus 
du  point  où  elle  étoir  arrêtée ,  non  en  la  repouffant 
directement  avec  le  Forceps ,  mais  en  l'ébranlant 
un  peu,  &  en  portant  alternativement  piui'ieurs 
fois  de  fuite  l'extrémité  c!e  I'inftrument  ,  vers 
l'une  &  l'autre  cuiffe.  Ce  qui  fe  fait  d'autant  plus 
aifément ,  que  la  tête  en  s'enclavant ,  prend  fou- 
jours  une  forme  conoïde ,  &  qu'on  fait  effort 
fur  une  partie  qui  va  toujours  en  décroiffanr.  La 
tête  dégagée  ,  on  détourne  l'occiput ,  ou  le  front 
de  deffus  la  fymphyfe  du  pubis ,  &  on  les  dirige 
vers  le  côté  gauche  de  préférence.  On  l'entraîne 
dans  cette  pofition  jufqu'au  fond  du  baiïin ,  &  dès 
qu'elle  y  ell  parvenue,  on  t amène  fous  l'arcade 
du  pubis  ,  la  même  partie  qui  fe  préfentoit  d'a- 
bord au-derTus  de  la  fymphyfe,  puis  on  termine 
l'accouchement  comme  à  l'ordinaire. 

Quand  la  tête  efl  enclavée  félon  fon  épaiffeur, 
ce  qui  ne  peut  avoir  lieu  qu'autant  que  le  détroit 
fupérieur  n'a  quff  trois  pouces  ik  Akmi  de  petit 
diamètre  ,  en  fuppofant  une  tête  d'un  >o!ume  or- 
dinaire ,  il  faut  efTayer  de  la  repoulTer  avec  la 
main  ,  comme  Smellie  le  confeilloit,  afin  de  con- 
duire les  branches  du  Foreps  fur  les  côtés  du  baf- 
fin, en  plaçant  une  branche  fur  la  face,  &  l'autre 
fur  l'occiput,  avec  la  précaution  de  les  infinuer  à 
-  la  même  hauteur ,  car  autrement  la  jonction  ne 
fauroii  s'en  faire. 

Comment  on  doit  employer  le  Forceps,  quand  la 
face  Je  prefente. 

On  peut  voir  à  l'article  Accouchement,  le 
genre  de  difficulté  qu'amène  cette  pofition  de 
la  tête.  Le  Forceps  dam  le  plus  grand  nombre 
de  cas,  ne  peut  être  utile,  qu'autant  qu'on  a 
déjà  tmployé  le  lévier  ,  foit  qu'on  ait  eu  recours 
à  un  particulier  ,  ou  à  l'une  des  branches  du 
Forceps.  En  fuppofant  donc  que  le  front  ré- 
ponde au  pubis,  &  le  menton  au  facrum  ,  po- 
fition très-rare  ,  &  qui  ne  pet  met  point  à  la  léîcde 
defeendre  &  de  s'engager  jufqu'au  fond  du  baffin, 
en  fuppofant  celui-ci  d'une  étendue  ordinaire , 
fi  la  tête  tft  entièrement  engagée  ;uf  moment 
où  l'on  eft  obligé  d'opérer,  on  cherche»  a  à  en 
corriger  la  tnauvaife  pofition  ayee  la  main. 
^Lorfque  la  chofe'n'eft  point  poffible,  on  cher- 
chera à  infinuef  le  lévier  derrière  In  fymphyfe  du 
pubis  en  montant  le  long  du  fommtt  de  la  tè- 
te, jufqu'au-  delius  de  la  fontanelle  poflérieure  , 
pour  accrocher  en  quelque  façon  l'occiput  du 
bout  de  cet  infiniment.  On  niera  alors  d'une 
main  fur.  le  lévier,  &  prefq  e  direclement  en- 
bas,  en  s'efforçant  de  faire  defeendre  le  der- 
rière de  la  tête  pendant  que  de  l'extrémité  de 


FOR  515 

pliffieurs  doîgtj  de  J'autre  main,  convenable- 
ment appliquée  furies  côtés  de  la  face,  on  tâ- 
chera de  roponffer  le  menton  ver?  le  haut  du 
facrum.  Ce  procédé,  tout  difficile  qu'il  efl,  eft 
néanmoins  confoime  aux  principes,  &  encore 
plus  certains  que  ceux«qu'on  trouve  décrits  dans 
les  Auteurs;  mais  fi  la  tête  eft  très-haute,  qu'elle 
foit  fixée  entre  le  pubis  &  le  facrum ,  qu'on  ne 
pu i fie  la  redieffer  avec  la  main,  ou  la  déplacer, 
pour  aller  prendre  l'enfant  par  les  pieds,  on  in- 
troduira les  branches  du  Forceps  fur  les  côtés, 
comme  fi  le  fommet  fe  piéfenroit,  l'occiput  der- 
rière le  pubis.  On  la  placera  enfuite  tranfrer- 
falemenr,  &  on  l'entraînera  dans  l'excavation 
du  baffin,  où  étant  moins  fer*;':,  on  parviendra 
plus  facilement  à  repouffer  la  face,  &  à  faire 
baifier  l'occiput.  Si  l'on  ne  réutfit  point  dans 
ce  premier  moment  à  fléchir  la  tète  fur  la  poi- 
trine, ft.ffifammcm  pour  qu'elle  franchise  libre- 
ment le  détroit  inférieur,  on  continuera  de  re- 
pouffer la  face,  dès  qu'elle  occupera  le  fond  du 
baffin ,  obfervant  de  la  moins  fener  encore  en- 
tre les  branches  du  Forceps,  afin  qu'elle  puiffe 
s'y  mouvoir  plus  aifément.  Si  l'on  ne  pou  voie 
réuiiïr  de  cette  manière ,  il  faudroit  dégager 
l'une  des  brandies  du  Forceps ,  &  fe  fervir  de 
l'autre  comme  d'un  lévier  propre  à  abaiffer  l'oc- 
ciput. En  a  ifTant  ainfï,  on  aura  égard  aux  cô- 
tés du  baffin  vers  lequel  on  a  tourné  le  front  , 
pour  prendre  la  cuiller  qui  conviendront  le  plus. 
Quand  ou  aura  tourné  le  front  vers  le  côté  gau- 
che du  baffin,  on  dégagera  la  branche  femelle, 
&  l'on  diriger  a  l'autre  fur.  le  fommet  de  la  tête, 
&  le  haut  de  l'occiput,  peur  entraîner  celui-ci. 
Si  l'on  avoit  dirigé  le  front  vers  le  côté  droù 
du  baffin,  en  déplaçant  la  tête  au  détroit  fupé« 
rieur,  il  faudroit  retirer  la  branche  mâle  du 
Forceps,  &  fe  fervir  de  la  femelle  comme  d'un  - 
lévier.  Quand  le  derrière  de  la  tête  a  été  fuf- 
fifamment  abaifTé,  &  que  celle-ci  a  pris  une  de 
ces  pofitions  naturelles,  fi  l'on  juge  à-propos 
de  l'extraire,  auffi-tôt  on  replacera  les  branches 
du  Forceps  fur  les  oreilles,  l'une  au-devant  du 
facrum,  &  l'autre  derrière  le  pubis;  mais  tou- 
jours de  manière  que  leur  nouvelle  courbure  re- 
regarde l'occiput.  On  ramènera  celui-ci  fous 
l'arcade  antérieure  du  bc.ffin,  pour  achever  l'ac- 
couchement ,  comme  dans  les  cas  où  le  verres 
fe  préfente  dans  une  pofition  tranfverfaîe  ;  alorss 
fi  l'on  voit  que  l'accouchement  pourra  fe  faire 
de  lui-même  ,  on  retirera  la  branche  refiée.,  & 
l'on  attend/ a  patiemment  la  travail. 

Quand  au  contraire  le  froat  efl  appuyé  con- 
tre le  facrum,  &  le  menton  fur  le  pubis,  pofi- 
tion encore  plus  rare  que  la  précédente,  il  efi 
très- difficile  que  la  tête  s'engage  au  fond  du 
baffin.  Si  elle  l'étoiî  au  momenr  où  l'on  efi 
appelle  ,  il  faudroit  tâcher  de  faire  remonter 
la  face  derrière  ia  fymphyfe  du  pubis,  jufqu'à 
ce  que  la  fontanelle  poftérieure  réponde  en  quel- 
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que  forse  à  la  pointe  du  facrum ,  &  au  cas  que 
la  main  feule,  ne  puiffe  opérer  ce  mouvement 
de  bafcule ,  on  fe  fervira  du  lévier  »,  on  l'mfi- 
nuera  le  long  du  facrum,  &  du  fommct  de  la 
tête,  jufqu'au-defiùs  de  la  fontanelle  poMikiv- 
re,  ce  qui  eil  plus  facile  que  dans  la  pofition 
précédente,  S:  l'on  s'efforcera  d'entraîner  l'occi- 
put, tandis  qu'on  fera  remonter  la  face  dans 
la  direction  prefcrite  ,  en  la  pouffant  as  te  quel- 
ques doigts.  Si  la  face  fe  préfentdit  ai nfi  au  dé- 
troit inftrieur,  l'on  ne  devroit  plus  alors  cher- 
cher à  la  faire  remonter  derrière  la  fymphyfe, 
comme  précédemment,'  feulement  on  entraînerait 
î'ecciput  avec  le  levier  ,  jufqu'à  ce  qu'il  ait  fran- 
chi la  vulve;  mais  tel  utile  que  fait  le  lévier  , 
dans  le  cas  que  nous  citons,  la  difficulté  de  le 
porter  affez  loin  pour  embraffer  l'occiput  , 
dans  la  circonftance  où  la  tête  feroit  engagée 
an  détroit  fupérieur,  fimpoffibilité  de  le  faire 
pancher  ,  quand  elle  fe  trouve  fortement  ferrée 
entre  le  pubis  &  le  facrum ,  forcent  fouvent  à 
recourir  au  Forceps ,  pour  la  déplacer  &  l'en- 
traîner dans  le  fond  du  baflin,  ou  les  obftades 
font  moindre!» 

Quand  la  face  fe  préfente  en  travers,  en  forte 
que  le  front  réponde  au  côté  gauche  du  baffin , 
&  le  menton  au  côté  dioit,  la  tête  pouvant 
s'engager  bien  plus  facilement  &  plus  avant  que 
dans  les  pofitions  précédentes,  on  la  trouve 
communément  dans  le  fond  du  baffin,  lorfqu'on 
tft  appeHé  en  fécond,  &  quelquefois  on  ne  peut 
plus  la  redreffer  avec  la  main  feule,  ni  la  dé- 
placer, pour  aller  prendre  les  pieds.  Smellie  re- 
commandoit  alors  d'appiiquer  une  branche  de 
Forceps  fous  le  pubis,  &  l'autre  au-devant  du 
Sacrum  ,  pour  faire  defeendre  la  tête  entière- 
ment, &  tourner  enfuite  le  menton  fous  l'ar- 
cade antérieure  du  baffit) ,  afin  de  l'extraire  dans 
oute  pofition.  Mais  lé  Forceps  ne  peut  être  fa- 
l.itaire  dans  ce  cas,  que  la  tête  n'ait  été  aupa- 
ravant redreffée,  c'tft-à-dire,  qu'on  ajt  repoufléle 
m  ;rton  far  le  haut  delà  poitr ine de  l'enfant,  &  abaif- 
iè  l'occiput.  Si  l'on  peut  fe  feivir  d  une  brancha 
de  Forceps  en  guife  de  levier,  il  faudra  pré- 
férer la  branche  mâle  ,  la  femelle  convenant  plus 
dans  le  cas  que  nous  verrons  après.  On  intro- 
duit la  première  fur  le  côté  gauche  du  baflin  , 
en  montant  le  long  du  femmet  de  la  tète,  juf- 
qu'à te  que  fon  extrêmiré  foit  parvenue  au-delà 
de  la  fontanelle  pofiérieure,  &  que  fa  courbure 
embtaffe  exaclemert  la  convexité  de  l'occiput. 
On  fajfit  alors  Tinflrument  des  deux  mains  , 
on  tire  à  foi  ;  irais  parallèlement  à  la  cuiffe 
giuche,  jufqu'à  ce  que  l'occiput  foit  affez  def- 
cendu, en  obfervant  de  placer  l'infirument  con- 
venablement ,  quand  il  manque  prife.  Pour  fa- 
werifer  le  mouvement  de  bafcule  de  la  tête,  il 
faut  quelquefois  tepeuffer  la  face  avec  plufieurs 
doigts  de  la  main  giauhe,  tandis  qu'on  tire  de 
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l'autre  fur  l'occiput ,  au  moyen  du  lévier ,  ce 
qui  ne  peut  fe  faire  fans  qu'on  prête  un  point 
d'appui  à  cet  inftrument ,  à  la  faveur  du  pouc« 
de  la  première  main,  difpofé  comme  on  le  voit 
dans  la  cinquième  Planche  relative  à  cet  article. 
Quand  l'occiput  cft  fufiïfamment  defcendu ,  & 
que  le  menton  a  été  repouffé  jufque  fur  la  poi- 
trine, on  abandonne  l'accouchement  à  lui-mê- 
me ,  ou  bien  on  applique  les  deux  branches 
du  Forceps  fur  les  côtés  de  la  tête,  â  les  cir- 
confîances  exigent  qu'on  n'attende  point*,  &  l'on 
fe  conduit  comme  dans  la  pofition  du  fommet 
de  la  tête ,  où  l'occiput  répond  au  côté  gauche 
du  baffin. 

La  conduite  doit  être  la  même ,  quand  le  front 
répond  au  côté  droit  du  baffin  ,  &  le  menton 
I  au  côté  gauche.  Comme  la  tête  eff  fouvent  tel- 
lement renverfée  fur  le  dos  de  l'enfant ,  que  la 
main  feule  ne  peut  la  redreffer,  on  lui  fubfti- 
tuera  le  lévier,  ou  ra  branche  femelle  du  For- 
ceps. On  conduira  l'un  ou  l'autre  de  ces  inflru- 
mens  fur  le  côté  droit  du  baffin,  jufqu'au  haut  de 
l'occiput,  qu'on  abaiffera  ou  qu'on  entraînera 
comme  dans  le  cas  précédent.  Lorfqu'on  aura 
convenablement  redreffé  la  tête ,  on  l'extraira 
avec  le  Forceps,  fi  l'on  juge  à-prapos  de  ne 
point  abandonner  l'expulfion  de  l'enfant  aux 
effo:ts  de  la  femme;  mais  ce  fera  la  branche 
mâle  de  cet  inftrument  qu'on  placera  fous  le 
pubis ,  &  la  branche  femelle  au-devsnt  du  fa- 
crum ,  afin  de  pouvoir  ramener  l'occiput  fous 
l'arcade  antérieure  du  baffin  ,  comme  dans  la 
pofition  tranfverfale  de  la  tête ,  ou  il  répond 
au  côté  droit. 

Comment  on  doit  employer  le  Forceps  dans  les 
cas  ou  l'occiput  fe  préfente. 

Les  accouchemens  ou  l'occiput  eff  placé  fur 
l'entrée  du  baffin  au  commencement  du  travail, 
font  toujours  bien  moins  fâcheux  que  ceux  où 
la  face  fe  préfente-,  czr  h  tête  ne  peut  s'engager 
qu'elle  ne  revienne  à  fa  pofition  naturelle,  &  ne 
fe  fléchiffe  de  plus  en  plus  fur  la  poitrine  ;  ce  qui 
efl  le  contraire,  quand  elle  offre  la  face,  puîf- 
qu'alors  elie  fe  renverfe  entièrement  fur  le  dos. 
Lors  donc  qu'on  efl  obligé  d'opérer  l'accouche* 
ment  au  moment  où  l'occiput  fe  préfente,  fi  l'on 
juge  plus"  à  propos  de  terminer  avec  le  Forceps, 
plutôt  que  de  retourner  l'enfant  pour  l'amener 
par  les  pieds ,  il  faut  d'abord  ,  d'une  main  in- 
troduite dans  le  vagin,  redreffer  la  tête  de  l'en- 
droit fur  lequel  elle  eft  appuyée  ,  &  la  rame- 
ner au  centre  du  détroit,  pour  placer  enfuite  les 
branches  de  l'infirument  fur  les  oreilles  de  l'en- 
fant, ainfi  qu'il  a  été  dit  à  l'égard  des  différentes 
pofitions  du  fommet.  Ainfi  donc  pour  éclaitcir 
ce  précepte,  fi  l'occiput  fe  préfente  au  détroit 
fupérieur ,  de  manière  que  le  derrière  du  col  foit 
appuyé  fur  le  rebord  des  os  pubis ,  &  le  fommçt 
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de  la  tète  contre  la  faillie  du  facrum,  on  intro- 
duira la  main  vers  la  partie  poftérieure  du  baflin 
jufqu'à  ce  que  les  doigts  foient  parvenus  aiTez 
loin  pour  embraffer  le  vertex  ,  &  l'entraîner  fur 
le  détroit ,  pendant  qu'on  exercera  une  preflion 
plus  ou  moins  forte  fur  le  ventre  de  la  femme  , 
au  moyen  de  l'autre  main  ,  &  cela  pour  diminuer 
vin  peu  l'obliquité  antérieure  de  la  matrice.  On 
appliquera  enfuite  le  Forceps  fur  les  côtés  du 
baifin,  &  à  une  hauteur  convenable  fur  ceux  de 
la  tête.  On  détournera  l'occiput  de  deflùs  la  fym- 
phyfe  du  pubis ,  en  le  dirigeant  vers  la  partie 
latérale  gauche  du  détroit ,  afin  de  faire  correfpon- 
dre  les  plus  grands  diamètres  ^  l'on  entraînerais 
tête  dans  certe  direction  jufqu'au  fond  du  baflin, 
où  on  lui  fera  éprouver  un  autre  mouvement  de 
rotation,  pour  ramener  l'occiput  fous  l'arcade 
du  pubis,  &  terminer  l'accouchement  comme  à 
l'ordinaire. 

Comment  on  doit  fe  fervir  du  Forceps  dans  les  cas 
où  l'un  des  côtes  de  la  tête  fe  préfenteroit. 

La  tête  ne  peut  préfenter  un  de  fes  côtés, 
qu'elle  ne  foit  plus  ou  moins  inclinée  fur  l'épaule 
oppofée ,  comme  elle  ne  peut  offrir  la  face  qu'elle 
ne  foit  renverfée  fur  le  dos.  Si  les  caufes  qui  dé- 
terminent ces  régions  à  fe  préfenter ,  font  à-peu- 
près  les  mêmes ,  les  fuites  de  ces  mauvaifes  pofi- 
tions  font  bien  différentes.  En  effet, la  tête  ,  dans 
le  premier  cas,  ne  peut  s'engager  qu'elle  ne  fe 
redrefle,  &  qu'elle  ne  revienne  comme  d'elle- 
même,  à  fa  fituation  naturelle  -,  au  lieu  qu'elle 
s'en  éloigne  de  plus  en  plus ,  en  s'engageant 
lorfqu'elle  préfente  la  face.  Ainfi ,  c'eft  moins  la 
crainte  de  l'enclavement ,  qui  doit  faire  recourir 
en  pareil  cas  au  Forceps ,  que  le  danger  qu'il 

?'r  auroit  de  retourner  l'enfant  &  de  l'amener  par 
es  pieds.  Mais ,  en  pareil  cas  ;  il  faudroit  com- 
mencer par  redreiîer  la  tète  au  moyen  de  la  main 
qu'on  introduit  dans  la  matrice.  Si  donc ,  pour 
mettre  cette  théorie  en  évidence  ,  c'eit  la  partie 
latérale  droite  qui  fe  trouve  à  l'entrée  du  baflin  , 
de  manière  que  le  fommet  foit  appuyé  contre  la 
faillie  du  facrum,  &  le  bas  de  l'oieille  fur  le  re- 
bord des  os  pubis;  fi  l'on  jugeoit  convenable 
d'employer  le  Forceps,  plutôt  que  de  retourner 
l'enf  îtit  pour  l'amener  par  les  pieds  ,  on  intro- 
duiroit  la  main  gauche  jufque  fur  le  fommet  de  la 
tête,  &  enfuite  on  rameneroit  celui-ci  en  en-bas 
du  baflin,  de  même  qu'on  le  feroit,  fi  l'on  ne 
fe  propofoit  que  de  rappeller  la  tète  à  fa  po- 
fition  ordinaire,  dans  l'intention  d'abandonner 
enfuite  l'accouchement  à  lui-même.  Ce  change- 
ment opéré  ,  le  fommet  de  la  tête  fe  trouvant 
placé  tranfverfalement  au  détroit ,  de  manière 
que  l'occiput  regarde  le  côté  gauche,  on  intro- 
duira la  branche  femelle  du  Forceps  fous  la  fym- 
phyfe  du  pubis,  &  la  mâle  au  devant  du  facrum , 
&  on  failira.  la  tète  pour  l'extraire. 
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Comment  on  emploiera  le  Forceps  pour  extraire  la 
tête  ,  dans  le  cat  oh  le  tronc  de  l'enfant fei oit 
entièrement  forte. 

Nous  avons  dit ,  à  l'article  Accouchement 
qu'avec  un  baflin  bien  conformé ,  l'enfant  pou- 
voir venir  très-aifément,  en  préfentant  les'pieds, 
&  fans  qu'on  foit  même  obligé  d'y  porter  le  main. 
Nous  avons  rapporté,  à  l'article  Bassin,  les 
accidens  quf  arrivoient  néceflairement,  Iorfque 
cette  partie  étoit  déformée,  &  que  la  mort  étoit 
certaine  pour  l'enfant,  toutes  les  fois  que  cette 
difformité  étoit  portée  à  un  certain  point-, quel- 
qu'efforts  qu'on  fafTe  alors  fur  le  troRC.La  tête 
ne  pouvant  fortir  ,  il  convient  donc ,  pour  éviter 
les  fâcheufes  fuites,  de  recourir  au  Forceps, 
ainfi  que  Smellie  le  pratiquoit  de  fon  tems.  Non- 
feulement  on  doit  préférer  cette  méthode  dans 
le  cas  où  l'enfant  vit ,  mais  on  doit  encore  y 
avoir  recours  après  la  mort ,  crainte  que  les 
efforts  qu'il  faudroit  faire,  ne  féparaflent  le  tronc 
d'avec  la  tête,  accident  toujours  fâcheux,  ainfi 
qu'on  le  peut  voir  à  l'article  Enclayement. 
Mais ,  en  pareil  cas  ,  la  tête  n'efV  pas  toujours 
arrêtée  au  détroit  fupérieur  ,  elle  l'eft  fouvent 
a  l'inférieur,  circonftance  qui  cfl  d'autant  plus 
favorable  à  l'application  du  Forceps. 

Suppofant  donc  que  la  pofition  de  la  tête  foit 
telle  que  l'occiput  réponde  au  pubis ,  &  la  face 
au  facrum  ,  alors  après  avoir  dégagé  les  bras ,  & 
les  avoir  enveloppés  du  même  linge  qui  entoure 
le  tronc,  on  fait  tenir  celui-ci  vers  le  ventre  de 
la  femme  par  un  aide }  on  infinue  enfuite  les  bran- 
ches de  l'inftrument  fur  les  côtés  du  baflin,  ainfi 
qu'il  eft  repréfenté  dans  la  fixième  Planche.  On 
a  ici  les  mêmes  attentions  que  dans  la  première 
position  du  fommet  de  la  tête ,  ayant  feulemeut 
égard  à  la  hauteur  à  laquelle  la  bafe  du  crâne 
eft  arrêtée,  pour  les  enfoncer  plus  ou  moins ,  & 
en  abaifler  de  même  l'extrémité  externe.  Lorfque 
les  deux  branches  font  réunies  &  fixées ,  on  opère 
l'extraction  de  la  tête,  en  lui  faifant  décrire  une 
marche  différente ,  félon  le  point  du  baflin  qu'elle 
occupe  &  les  détroits  qu'elle  doit  franchir.  Quand 
elle  n'eft  arrêtée  qu'au  détroit  inférieur,  on  tire 
de  la  main  droite  fur  l'extrémité  du  Forceps,  en 
la  relevant  infenfibleraent  à  mefure  que  la  face 
fe  dégage  vers  le  bas  de  la  vulve,  jufqu'à  ce  que 
le  front  foit  au-dehors  -,  &  ,  pendant  ce  tems ,  on 
foutient  le  périnée  pour  en  prévenir  la  rupture, 
Si  la  tête  eft  encore  au-deflùs  du  baflin,  on  porte 
les  branches  du  Forceps  plus  avant  que  dans  le 
cas  précédent ,  &  l'on  en  tient  l'extrémité  beau- 
coup plus  baffe.  On  faifit  enfuite  celle-ci  de  la 
main  droite,  &  le  milieu  de  l'inftrument  de  la 
gauche  j  on  déplace  la  tête  ,  &  on  lui  donne  une 
fituation  prefque  tranfverfale ,  relativement  au 
détroit  fupérieur  -,  ou ,  tournant  de  préférence 
l'occiput  vers  le  côté  gauche  du  baffm  >  ccnaiie 
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on  le  voir  dans  fa  Planche  feptiême,  relative  à 
cet  article.  Si  la  tête  étoit  engagée  &  ferrée  dans 
le  détroit ,  il  faudrait  ,  avant  de  la  rouler  ainfi, 
l'ébranler  un  peu  &  la  repouffer  de  quelques  lignes 
en  portant  alternativement  l'extrémité  du  Forceps 
.vers  l'une  &  l'autre  cuiffes  de  la  femme.  En  rou- 
lant la, tête,  &  lui  donnant  une  ponction  rranf- 
Verfale,  il  faut  bairTer  de  plus  en  plus  le  bout  de 
l'inftrumem,  &  le  porter  un  peu  vers  la  cuiffe 
gauche.  On  tirera  ainfi  pour  l'entraîner  dans 
l'excavation  du  baffin  •  &  quand  elle  y  fera  par- 
venue, on  la  fera  rouler  de  nouveau  pour  ra- 
mener l'occiput  derrière  la  fympbyfe  du  pubis , 
&  l'on  continuera  de  l'extraire  ,  comme  nous 
l'avons  preferit  précédemment,  c'eft-à-dire ,  en 
relevant  peu-à-peu  l'extrémité  du  Forceps  ,  & 
en  tirant  à  foi.  Pendant  qu'on  agit  ainfi  fur  la  téte, 
la  perfonne  qui  tient  le  corps,  fuivra  tous  les  mou- 
vcmens ,  pour  que  le  col  n'éprouve  aucune  torfion. 

Si  la  tête  eft  arrêtée  par  fa  bafe ,  de  manière 
que  l'occiput  touche  le  facrum,  &  la  face  le 
pubis ,  au  lieu  de  relever  le  tronc  de  l'enfant 
vers  le  ventre  de  fa  mère ,  il  faudra  le  porter 
un  peu  en  arrière.  On  introduira  les  branches  du 
Forceps  comme  dans  le  cas  précédent  mais  au- 
deffus  du  corps  de  l'enfant ,  en  les  conduifant 
du  bout  de  quelques  doigts  jufqu'au-delà  des 
côtés  de  la  mâchoire  inférieure.  On  en  tiendra 
l'extrémité  un  peu  plus  haut  que  dans  le  premier 
cas,  fi  la  tête  occupe  le  fond  du  baffin  j  &  le 
plus  haut  poffible ,  fans  nuire  à  l'enfant,  lorf- 
qu'elle  eft  arrêtée  au  détroit  fupérieur.  L'inftru- 
ment  placé  comme  il  conviendra,  on  procédera 
à  extraire  la  tête  de  la  manière  fuivante.  Quand 
elle  eft  au  détroit  fupérieur ,  on  l'ébranlé  un 
peu  pour  d'abord  la  faire  remonter  8t  détourner 
enfuite  la  face  plus  aifément  de  derrière  le  pu- 
bis,  ce  qui  fe  fait  aifément ,  quand  on  a  l'atten- 
tion !de  bailler  davantage  l'extrémité  de  l'inftru- 
ment,  &  de  l'incliner  un  peu  vers  la  cuiffe,  du 
côté  où  l'on  dirige  la  face.  Ayant  placé  le  plus 
grand  diamètre  de  la  bafe  du  crâne ,  félon  le  plus 
grand  du  détroit  fupérieur  ,  on  doit  tirer  fur  l'inf- 
trument  dans  une  direclion  qui  tendroit  à  patler 
obliquement  fous  la  cuiffe  gauche  ,  fi  l'on  vent 
entraîner  la  tête  dans  l'excavation  du  balfin ,  où 
on  lui  (ait  exécuter  auffi-tôt  un  autre  mouve- 
ment de  rotation  ,  par  lequel  on  ramène  la  face 
fous  le  pubis.  Pour  achever  d'extraire  la  téte , 
dè?  qu'on  l'a  mife  à  l'endroit  que  nous  venons 
d'indiquer  relativement  au  détroit  inférieur,  on 
fient  le  Forceps  de  la  main  droite ,  feulement 
placée  à  fon  extrémité,  &  l'on  aplique  la  gauche 
contre  le  périnée,  au-deffous  du  col  de  l'enfant 
qu'on  foutient  alors  du  bord  radia!  de  l'indicateur  , 
en  forte  que  ce  foit  fur  ce  doigt  que  fe  pa£ie  le 
centre  du  mouvement  que  la  tête  doit  décrire,  en 
fe  dégageant  ,  &  non  fur  la  fourchette.  On  tire 
a  foi  de  la  première  main  ,  en  relevant  peu-à- 
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peu  les  branches  de  l'inflrument,  &  en  les  por- 
tant alternativement  vers  l'une  &  l'autre  cuiffes, 
jufqu'à  ce  que  toutes  les  parties  de  la  face  &  du 
vertex  fe  foient  dégagées  fucceffivement  de  deffous 
le  pubis.  Si  la  tête  n'étoit  retenue  que  par  le 
détroit  inférieur,  on  n'auroitque  plus  d'avantage, 
tant  pour  ce  qui  regarde  l'intreduélien  des  bran- 
ches du  Forceps,  que  pour  l'extraction  de  la  tête. 

Comment  il  faut  employer  le  Forceps ,  dans  le  cas 
ou  la  tête  eft  retenue  dans  une  Jituation  tranfver~ 
Jale  ,  après  la  jortie  du  tronc. 

La  bafe  de  la  tfcte   s'arrête  ordinairement  de 
cette  manière,  au  détroit  fupérieur ,  quand  l'enfant 
vient  par  les  pieds.  On  doit  s'attendre  à  cet  acci- 
dent, quand  la  dillance  du  pubis  à  l'angle  facro- 
vertébral ,  eft  au  -deffous  de  trois  pouces  &  demi 
d'étendue.  Dans  ce  cas  l'occiput  répond  quelque- 
fois au  côté  gauche  du  baffin  ,  &  d'autres  fois  au 
côté  droit-,  ce  qu'il  convient  de  remarquer  pour 
l'application  du  Forceps.  Quand  l'occiput  eft 
au  côté  gauche,  on  incline  d'abord  le  tronc,  & 
les  bras  de  l'enfant  vers  la  cuiffe  de  ce  côté ,  & 
en  les  fait  tenir  comme  nous  l'avons  dit  plus 
haut.  On  introduit  enfuite  la  branche  femelle  vers 
le  côté  droit  du  balfin,  en  dirigeant  fen  extré- 
mité au  moyen  de  quelques  doigts  de  la  main 
gauche,  jufqu'au  de-là  du  menton  de  l'enfant, 
&  un  peu  plus  fur  la  joue  droite,  pour  qu'elle  ne 
s'arrête  pas  dans  la  mâchoire,  qu'elle  ne  s'en- 
gage pas  dans  la  bouche,  &  ne  rencontre  pas 
le  nez  dans  fon  trajet.  On  plongj  cet  infini- 
ment dans  la  mêm?;  direclion  à  la  hauteur  du 
front  de  l'entant,  enûiite  en  le  pouffant  du  bout 
des  doigts  qui  lui  ont  fervi  de  guide,  &  qu'on 
piace  alors  fous  fon  bord  poftérieur,  ou  convexe  j 
I  on  le  fait  paffer  fur  le  milieu  de  la  face,  &  fur  la 
<  tempe  gauche ,  pour  le  conduire  fous  le  pubis 
pendant  qu'on  baiffe  de  l'autre  main ,  mais  infen- 
fiblemenr  ,  fon  extrémité  externe  ,  &  qu'on  tourne 
directement  à  1  horizon,  le  bout  du  crochet  qui  la 
termine.  On  infinue  l'autre  branche  au  devant  du 
facrum,  &  à  la  même  hauteur  que  la  première, 
ainfi  qu'on  le  voit  dans  la  fcp:iè*.ne  Planche,  re- 
lative à  cet  article.  On  les  réunit  enfuite  ,  &  on  les 
1  affujettis  convenablement  ^  on  tire  d'abord  le  plus 
i  en  bas  poihble,  jufqu'à  ce  que  la  tête  ait  franchi 
i  les  détroits  ,  en  obfervant  à  mefure  qu'elle  def- 
cend  ,  d'incliner  un  peu  l'extrémité  du  Forceps, 
vers  la  cuiffe  gauche.  Mais  auffi-tôt  qu'elle  eft 
parvenue  dans  le  fond  du  baffm  ,  on  ramène  l'oc- 
ciput fous  le  pubis,  en  relevant  le  bout  de  l'inf- 
lrument ,  &  en  le  portant  vis-à-vis  de  la  fym- 
phyfe  ,  pour  procéder  comme  dans  la  première 
pofuion. 

On  placera  le  Forceps  de  la  même  manière, 
dans  le  cas  ou  le  derrière  de  la  tête  répondroit 
au  côté  droit  du  baffin,  avec  cette  différence 
néanmoins  que  la  branche  mâle  foit  fous  la  lym-« 
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phyfe  du  pubis ,  &  la  femelle  au-devant  du  facnim. 
On  infirmera  d'abord  la  première  vers  le  côté 
gauche  du  bafllrt ,  où  efi  la  face ,  après  l'avoir 
portée  à  une  hauteur  convenable,  pour  que  fon 
extrémité  embrafie  le  front-,  on  la  conduit  fous 
lafymphyfe,  en  la  pouffant  du  bout  de  plufieurs 
doigts  de  la  main  droite,  qui  lui  ont  fervi  de 
guide  ,  &  qu'on  applique  alors  lur  fon  bord  con- 
vexe, pendant  qu'on  baifie  infenfiblement  &  au- 
tant qu'on  peut ,  fon  extrémité ,  en  tournant  la 
pointe  du  crochet  en  bas.  On  intro  luit  enfuite 
l'autre  branche,  en  fuivant  le  facrum  -,  lorfqu'elles 
font  réunies ,  onfaifir  l'inflrument  des  «eux  mains, 
la  gauche  étant  placée  à  fon  extrémité  ,  &  la  droite 
au  milieu.  On  tire  d'abord  en  bas,  &  en  por- 
tant un  peu  la  premère  main  vers  la  cuifie  droite 
de  la  femme,  oùtfi  le  corps  de  l'enfant.  Quand 
la  tête  a  traverfé  le  détroit  fupérieur  ,  on  la  roule 
dans  la  ca\ité  du  balfin  pour  ramener  l'occiput 
fous  le  pubis  ,  &  on  achète  de  l'extraire  comme 
à  1  ordinaire.  Toutes  ces  manœuvres  du  Forceps' 
fon'  l'abiégéde  celles  qu'on  trouve  dans  la  nou- 
velle édition  de  l'An  des  Accouchement ,  qui  a 
paru  à  Paris,  l'année  deimere  -,  les  Planches  fofit 
prifes  du  même  Ouvrage.  (  M.  P stit-Radsl.  ) 

FOREST  (  Pierre)  plus  connu  fous  le  nom 
de  Petrus  Forefius ,  naquit  en  1521,  à  Alcmaèr, 
dans  les  Pays- bas.  L'éducation  de  Forefius  fut 
très-foignée  :  aufîi  les  progrès  qu'il  fit  dans  les 
divers  genres  d'étude  auxquels  il  fe  livra,  fu- 
rent-ils rapides.  La  Jurisprudence  fut  l'état  qu'il 
choifit  d'abord;  mais  fon  efprit  avide  de  con- 
noiflances  dont  l'objet  fut  fixe,  abandonna  bien- 
tôt ce  champ  aride,  pour  celui  de  ta  Médeci- 
ne,  où  les  Sciences  qui  s'y  rapportent  font  ger- 
mer &  fleurir  tant  de  conn^ifiances  fi  facisfai- 
fantes.  Louvain  fut  lUnnerfité  où  il  étudia 
d'abord;  de-là  il  pafia  en  Italie  ,  &  s'établit  à 
Padoue,  où  il  devint  l'élève  du  célèbre  Véfale; 
&  enfuite  il  parcourut  les  écoles  les  plus  re- 
nommées-, &  notamment  celle  de  Bologne,  & 
autres  où  il  s'atta-ha  aux  plus  grands  Profeflcrirs. 
Muni  de  toutes  les  connoiiîances  que  les  voya- 
ges lui  avoient  procurées ,  -il  entreprit  celui  de 
Paris ,  &  vint  augmenter  le  nombre*  des  élèves 
de  Sylvius  qui  enfeignoit  l'Anatomie  avec  tant 
de  difiinclioT.  Le  ProftfTeiir  affuré  du  grand 
fonds  de  connoiflano.-s  de  Forefius,  le  plaça 
"à  Pluviers  ,  petite  ville  de  la  Beuuce,  pour  y 
pratiquer  la  Médecine.  Jl  y  pafla  un  an,  d'où 
il  alla  e-i  fa  patrie,  pour  y  prendre  un  étabiif- 
fement.  A  peine  y  fut-il  connu,  que  la  ville 
de  Delft  le  nomma  Piofefleur  en  Médecine. Une 
maladie  conragieu'e  où  le  grand  favoir  de  ce 
Praticien  eut  occalion  de  fe  dé\elopper,  le  fit 
connoitre  au  loin.  La  v  ille  de  Leyde  l'appel  la 
pour  former  fon  Univerfité,  &  lui  donna  une 
place  de  Profeffeur  en  Médecine.  Ce  fut  lui 
qui  fit  le  difeours  d  inauguration  de  cette 
école  d'où  ell  fouie  cette  pépinière  de  grand» 
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;   Hommes,  qui,  par  leurs  hautes  connôi fiances , 
t  ont  tant  contribué  au   bonheur  de  l'humanité. 
I  Forefius  étoit  honoré  &  aimé  dans  fa  place-,  il 
I  jouifibit  de  tour  ce  qui  peut  contribuer  a  la  fa- 
i  tisfaclion   de  l'homme  Li-bas;  mais  ce  fenti- 
I  ment  qui  rappelle  tout  individu,  exparrié  dans 
j  fes  propres  foyers ,  vint  le  tourmenter  fur  la  fin 
j  de  fes  jours.  11  céda,  &  vint  à  Alcrnaër-,  mais 
j  à  peine  eut-il  reçu  les  embrallemens  des  liens , 
1  qu'il  termina  fa  carrière.  11  mourut  en  , 
•  dans  la  foixame-quinzième  année  de  fon  âge.  Il 
|  fembleroit ,  d  après  le  tableau  que  nous  venons 
j  dVquiiTcr  de  la  vie  de  Forefius,  que  cet  Auteur 
ait  peu  fourni  à  la  Chirurgie  -,  mais  il  ne  faut 
que  lire  les  ouvrages  qu'il  nous  a  laides  pour 
être  détrompé.  On  les  trouve  fous  ce  titre ,  Obfer- 
!   vationum  &  curationum  medirinalium  ac  chirur- 
j  gicart,m  optra  omnia.  Franco f uni ,  16x3.  Jn-foî. 
Il  en  ell  paru  une  édition  à  .Venife,  en  161 1; 
mai:'  elle  efl  inférieure  à  la  première.  Les  Ob- 
fervations  médicinales  en  contiennent  un  grand 
nombre  qui  ont  rapport  à  la  Chirurgie;  mais 
celles  qui  paroifient  fous  ce  titre  font  infiniment 
plus  détaillées.  Il  rapporte  d'abord  les  faits  , 
raifonne  delTus  ce  qu'ils  offrent  d'intéreflant ,  y 
en  ajoute  d'antres  femblables,  ou  à- peu -près  , 
pour  en  faire  le  parallèle  ,  méthode  qu'on  ne 
fauroit  trop  apprécier  ,  fur-tout  quand  elle  a  pour 
bafe  un  bon  jugement.  Tout  ce  que  Forefius 
rapporte,  annonce  fes  hautes  connoiiTances  en 
Chirurgie  ,  &  eft  une  preuve  que  cette  bran- 
che de  l'Art  de  guérir  efi  capable  de  bien  s'é- 
tendre &  fournir  ,  lorfque  les  rameaux  font  laif- 
fés  à  un  Médecin  prudent  qui  les  dirige  con- 
venablement. {M.  Petit-Radel.) 

FOUBERT  {  Pierre ,)  Maître  en  Chirurgia 
de  Paris,  Lieutenant  du  premier  Chirurgien  du 
Roi,  Tréforier  de  l'Académie  de  Chirurgie  , 
Chirurgien  de  la  Cour  du  Parlement,  &  en 
chef  de  l'Hôpital  de  la  Charité,  mort  en  1766. 
M.  Foubert  a  joui  d'une  très-grande  célébrité 
comme  Praticien.  On  n'a  d'autres  ouvrages  d* 
lui  que  difTérens  Mémoires  &  Obfervations  qui 
indiquent  combien  cet  homme  avoit  le  génie 
obfei  vateur.  Nous  n'en  rapporterons  feulement 
que  les  titres. 

Nouvelle  méthode  de  tirer  la  pierre  de  la  vejjie. 
Obfervation  fur  une  conformation  particulière  de 

la  vtffe. 
Obfervation  fur  une  pierre  utérine. 
Quelques  B.emar{ues  fur  la  fifiulc  lacrymale. 
Mémoiu  fur  différentes  efpéces  d'anévrifme  faux. 
Mémoire  fur  les  g  ands  abcès  du  fondement. 
Obfervation  far  une  carie  du  fiaus  maxillaire , 

guérie  par  l'ufage  du  féton. 
Procédé  dans  le  traitement  des  fraSures  du  col  du 

fémur. 

On  trouva  tous  ces  objets  inférés  dans  les 
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quatre  premiers  volumes  de  l'Académie  Royale 
de  Chirurgie.  (M.  Petit-Radiz.  ) 

FOULURE.  Diflenfion  violente  des  tendons 
&  des  ligamens  de  quelque  articulation  ;  accident 
qui  donne  lieu  quelquefois  à  un  gonflement  in- 
flammatoire très-douloureux,  mais  auquel  on  ne 
fait  pas  en  général  beaucoup  d'attention,  lorf- 
qu'ii  n'eft  pas  porté  à  un  point  considérable.  La 
né^li?ence  à  cet  égard  donne  fouvent  lieu  à  des 
affectons  très-incommodes ,  &  difficiles  à  guérir. 

L'inflammation  occasionnée  par  une  violente 
Foulure  efl  ordinairement  accompagnée  d'une 
enflure  confidérable ,  quoique  dans  la  plupart 
des  cas  il  n'y  ait  pas.  de  rougeur  à  la  p«au. 
Probablement  cette  enflure  efi  occasionnée  par 
quelque  épanchement  féreux  dans  le  tiflu  des 
parties  affectées ,  &  particulièrement  dans  ce- 
lui des  tendons  &  des  li£;amens.  Elle  efl  fou- 
vent  très -opiniâtre,  &  réfifle  même  quelquefois 
à  tout  ce  qu'on  peut  faire  pour  la  diliiper ,  oc- 
casionnant beaucoup  de  roideur  &  de  difficulté 
dans  les  mouvemens  de  la  jointure.  Ce  fymp- 
tôme  fecondaire-  efl  en  général  proportionné  à 
la  violence  des  premiers  accidens,  c'efl-à-dire  au 
degré  d'inflammation  &  de  gonflement  qui  ont 
eu  Heu  d'abord  après  la  Foulure ;  c'eft  pour- 
quoi il  efl  toujours  très-eflentiel  en  pareil  cas 
de  prévenir ,  autant  qu'il  efl  poffible,  le  dévelop- 
pement des  premiers  fymptômes. 

Dans  cette  vue,  on  compte  beaucoup  fur  les 
applications  aflringentes,  telles  que  les  fomenta- 
tions fpiritueufes ,  le  vinaigre,  la  lie  de  vin, 
&  fi  on  a  recours  à  ces  moyens  ,  dès  le  mo- 
ment où  l'accident  a  eu  lieu,  on  empêchera 
certainement  l'enflure  de  parvenir  au  point  où 
elle  auroit  pu  atteindre ,  fi  l'on  n'avoir  pris 
aucune  précaution  femblable.  Mais  on  y  réuffira 
plus  fûreraent  encore  par  l'application  de  l'eau 
froide  j  foit  en  y  plongeant  la  partie  affectée  , 
foit  en  la  couvrant  de  comprefies  qu'on  tien- 
dra conftamment  humectées  de  l'eau  la  plus 
fraîche.  En  continuant  pendant  quelques  heures 
cette  application,  dont  on  a  prefque  toujours 
ks  moyens  à  fa  portée,  on  préviendra  l'inflam- 
mation &  le  gonflement ,  du  moins  en  grande 
partie;  &  l'on  abrégera  confidérablement  le 
traitement  fubféquent.  Après  avoir  perfifté  un 
certain  temps  dans  l'ufage  de  l'eau  froide,  on 
pourra*  employer  quelqu'un  des  autres  topiques 
mentionnés  ci-deflus. 

Lorfque  dans  les  premiers  momens,  on  a  né- 
gligé l'ufage  de  ces  moyens ,  ou  qu'ils  n'ont 
pas  réufii ,  &  que  l'inflammation  efl  devenue 
confidérable  ,  il  faut  fe  hâter  de  recourir  à  d'au- 
tres remèdes.  Les  faignées  topiques  ,  faites  par 
le  moyen  des  ventoufes"  fcarifiées ,  ou  des  fang- 
fues,  font  le  premier  fecours  qu'on  doit  em- 
ployer, &  il  faut  la  proportionner  aux  forces 
du  malade ,  ainfi  qu'à  la  violence  du  mal.  Il 
ne  faut  même  pas  fe  contenter  d'y  avoir  re» 
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cours;  pendant  que  les  fymptômes  inflamma- 
toires font  à  leur  plus  haut  période-,  mais  il 
convient  d'y  revenir  de  tems-en-tems,  pendant 
qu'il  refle  des  douleurs  un  peu  vives  dans  la 
partie  affectée,  ce  qui  a  lieu  quelquefois  aflez 
long-tems,  après  que  l'inflammation  &  l'enflure 
des  tégumens  font  entièrement  diflîpés.  Ce  îymp- 
tôme  efl  occafïonné  par  le  gonflement  des,  par- 
ties tendineufes  &  ligamenteufes ,  qui  probable- 
ment font  encore  dans  un  état  d'inflammation  j 
&  l'on  ne  fauroit  le  combattre  plus  efficacement 
qu'en  tirant  du  fang  de  la  partie  même,  au 
moyen  des  fang-fues. 

La  douleur  d  une  Foulure ,  &  l'inflammation 
qui  en  efl  la  conséquence,  font  telles,  dans  quel» 
ques  cas ,  qu'elles  donnent  lieu  à  l'accélération 
du  pouls ,  &  à  d'autres  fymptômes  de  fièvre. 
En  pareil  cas,  il  ne  faut  pas  fe  borner  aux 
faignées  topiques  mais  il  faudra ,  fi  aucune 
circonftance  particulière  ne  s'y  oppofe,  y  join- 
dre une  ou  deux  faignées  générales-,  &  faire 
ufage  des  remèdes  anti-phlogifliques.  On  fera 
bien  auffi  de  calmer  le  malade  par  quelques  pe- 
tites  dofes  d'opium. 

Après  l'ufage  des  faignées,  il  faut  appliquer 
fur  les  Foulures  des  comprefles  trempées  dans 
l'eau  végéto-minérale-,  &  au  bout  de  quelque» 
jours ,  s'il  refle  du  gonflement  dans  les  ten- 
dons ,  comme  il  arrive  quelquefois  ,  malgré 
toutes  les  précautions  qu'on  a  pu  prendre,  des 
bains  chauds  ou  des  douches  chaudes ,  répétées 
deux  ou  trois  fois  par  jour ,  pendant  un  quart 
d'heure,  plus  ou  moins,  font  un  des  meilleurs 
remèdes  qu'on  puiffe  employer.  On  les  regarde 
comme  pins  actives ,  lorfque  l'eau  efl  imprégnée 
de  fel  marin,  ou  de  fel  de  tartre.  Peut-être  les 
douches  d'eaux-minérales  le  font-elles  un  peu 
plus  que  celles  d'eau  commune  ,  en  raifon  des 
fubftances  falines  qu'elles  contiennent.  On  aidera 
beaucoup  à  l'effet  des  douches,  en  y  joignant 
des  frictions  fréquentes,  &  long-tems  conti- 
nuées, qu'on  pourra  faire  avec  un  peu  d'huile, 
ou  quelqu'autre  fubftance  onctueufe. 

Pendant  tout  le  traitement ,  on  aura  foin  de 
tenir  la  paftie  affectée  dans  la  Situation  la  plus 
commode.  Cette  précaution  efl  fur- tout  eflen- 
tielle,  lorfque  la  douleur  efl  très-vive;  la  fati- 
gue d'une  pofition'  où  les  mufcles  ne  font  pas 
dans  un  parfait  relâchement,  &  celle  qui  réfulte- 
de  ce  que  les  mouvemens  ne  font  pas  affez  mé- 
nagés ,  contribuent  fouvent  à  retarder  beaucoup 
la  guérifon. 

Vers  la  fin  de  la  cure,  l'eau  froide  peut  en» 
core  être  une  application  très-utile  -,  c'efl  lorf- 
que la  douleur  &  le  gonflement  étant  prefque 
diflîpés ,  la  partie  demeure  dans  un  état  de  re- 
lâchement &  de  foiblefle.  Rien  ne  réuflît  mieux 
alors  ponr  la'  fortifier,  &  la  rétablir  dans  fon 
état  naturel,  que  de  i'arrofer  une  oa  deux  fois 
par  jour,  pendant  quelques  momens,  avec  de 
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l'eau  froide  verfée  dune  certaine  hauteur  Mais,  j 
à  cette  époque  de  la  maladie  ,  on  ne  doit  em-  j 
ployer  ce  remède  que  comme  un  fini  pie  foni-  ; 
fiant:car  fi  l'on  y  a  recouës  trop-tôt,  &  pendant 
que  le  gonflement  des  tendons  &  des  ligamens  j 
fubfifle ,  il  fera  plus  de  mal  que  de  bien-,  il  i 
prolongera  le  gonflement ,  &  augmentera  la  | 
rigidité  de  l'articulation  ,  au  lieu  que  l'applica-"  ! 
rion  de  l'eau  chaude  produira  en  générai  l'ef-  , 
fet  oppofé. 

Il  convient  aufil,  lorfque  le-  principaux  fymp-  | 
tômes  d'une  Foulure  font  calmés,  d'envelopper  | 
le  membre  qui  en  a  for.fferr,  a  .m  bandrge  au  (fi  j 
ferré  que  le  malade  pourra  le  fuppôrter  ailé- 
ment.  En  foutenant  ainfi  les  parties  relâchées, 
on  prévienr,  non-feulement  la  douleur  que  la 
fatigue  pourroit  y  occafioriner  ;  mais  auflî  l  en- 
'flure  œdémateufe ,  à  laquelle  font   fujer;  les 
membres  qui  ont  éprouvé,  de  pareils  accidens. 
Il  faut  préférer  une  bande  de  flanelle  à  une 
bande  de  toile,  à  caufe  de  fon   élafticiré  ,  & 
parce  qu'elle  garantira  mieux  la  partie  des  dou- 
leurs du  rhumatitme ,  qui  furviennent  fouvent 
à  la  fuite  des  Foulures.  On  fera  les  tours  de 
bande  en  fpirale,  depuis  l'extrémité  inférieure 
du  membre,  jufqncs  à  fa  partie  (upérieure -,  & 
l'on  aura;  foin  de  les  ménager,  de  manière  à 
former  une  compreflion  égale  fur  toute  fon  éten- 
due f  afin  de   prévenir  l'enflure  œdémateufe 
qui  y.ffurément  pourroit  s'y  former. 

FOURCHETTE  ,  (  Rupture  de  la  )  Furculet 
ruptura.  11  eft  afllz  ordinaire,  dans  les  accouche- 
ments labot  icux ,  que  cette  partie  fe  rompe ,  quand 
on  ne  prend  point afléz  le  foin  de  foutenir  la  tête  , 
lorfqn'elle  et t  au  paflage  j  &  qu'on  excite  trop  la 
femme  à  faire  valoir  fes  douleurs.  Cet  accident» 
efl  beaucoup  plus  fréquent  chez  les  femmes  fortes 
&  vigoureufes ,  &  qui  accouchent  pour  la  pre- 
mière fois  dans  un  âge  avancé  ,  que  chez  les 
jeunes  perfonnes  d'un  tempérament  phlegma- 
rique  &  délicat.  La  rupture  alors ,  non-feulement 
cÔTÎTprend  la  for?liré  de  la  fourchette  ,  nuis  en- 
core fe  porte  jufqu'au  périnée,  &  même  jufqu'à 
l'anus.  Alors  le?  deux  ouvertures  n'en  font  qu'une, 
&  les  ft. mines  rendent  indifféremment  leurs  matières 
par  la  vulve  comme  par  le  fondement.  En  pareil 
cas ,  une  partie  du  vagin  éprouve  toujours  une 
folution  de  continuité  plus  ou' moins  grande,  & 
d'autant  plus  difficile  à  guérir,  qu'elle  s'étend 
vers  le  mufeau  de  tanche.  Si  alors  on  parvient 
à  réunir  la  partie  extérieure  de  la  déchirure,  il 
relie  plus,  profondément  une  crevatTe  par  où  les 
matières  fécales  continuent  à  pafler ,  ou  a  fe 
filer,  quand  l'ouverture  dégénère  en  une  fiflule  ; 
circonflance  qui  a  aflez  fiéquemment  lieu,  - 

On  preferit  communément  dans  le  cas  de  rup- 
ture de  la  Fourchette  ,  de  rapprocher  anfli-tôt 
les  cuifles  l'une  de  i'autre,pour  mettre  les  lèvres 
de  la  déchirure  dans  un  contact  immédiat  ,  afin  de 
Çhirur&c.  Tumt  l,«  IL*  Partie. 
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procurer  leur  coalition.  Ce  précepte  pourroit  être 
efficace ,  fi  le  plus  fouvent  il  n'y  avoir  point  de 
contuflon  ,  &  que  les  écoulemens  qui  continuel- 
lement fortent  du  vagin  ,  n'entretenoient  les  par- 
ties dans  un  état  de  continuelle  irritation.  Auiîi 
le  plus  communément  fe  forme-t-il  des  efcharres 
gangréneufes  ,  &  ce  n'efl  qu'à  leur  chute ,  temç 
où  les  écoulemens  commencent  à  tarir,  que  le? 
parties  étant  dans  un  état  plus  propre  à-4a  coalition  s 
le  confeil  dont  nous  parlons ,  peut  être  de  quoi- 
que utilité.  L'on  a  même  été  jufqu'à  confeiller  un 
point  de  future,  dans  le  cas  de  rupture  compîette 
du  périnée.  Mais  ce  point  de  future  nous  paroît 
bien  inutile  pour  tous  les  cas  j  car ,  où  la  rupture 
n'efl  qu'extérieure,  &  s'étend  peu  dans  le  vagin, 
&  alors  Je  -Ample  rapprochement  des  cuifTës 
pourra  opérer  la  réunion  ,  ou  elle  pénètre  pro- 
fondément, Se  dans  ce  cas  la  future  ne  réuniihsr-t 
que  la  plaie  extérieure ,  celle  du  vagin  ,  &  du  rec- 
tum qui  lui  efl  adoffé ,  refte  -,  &  alors  il  y  a.fi:'u!« 
dans  ces  deux  parties,  que  L'écoulement  des  hu- 
midités flereorales  entretient  continuellement.  J  ai 
eu  atraiiet ,  il  y  a  une  dixaine  d'année; ,  un  accident 
de  ce  genre,  &  j'ai  réutfi  en  ne  faifant  rien  dans  U  ' 
commencement,  qu'attendre  qr.e  les  efearres  fuffent 
tombés,  &  jene  penfai  au  récollernent  delà  plaie, 
que  quand  je  vis  que  l'incarnation  étort  eu  bon 
train  ,  &  j'eus  tout  lieu  d'être  fatisfait  de  ce 
délai.  (M.  Pjetit-Radel.) 

FOYE.  Ce  vifeère ,  qui  ne.  paroit  pas  douéd'una 
grande  fen!ibilité  ,  efl  fujet  cependant  à  s'enflam- 
mer par  different  -s  caufes  ;  &  cette  inflammation 
fe  termine  fouvent  par  des  abcès  qu'il  importe  au 
Chirurgien  de  pouvoir  reemnoître,  puifque  dans 
bien  des  cas  de  cette  nature,  la  vie  du  malade  dé- 
pend d'une  applù  uMûn  prudente  de  fon  Art. 

L'Inflammation  du  Foye  fe  préfente,  tantôt 
cemme  une  maladie  aigùe,  tantôt  comme  une  af- 
fection chronique. 

Les  fymptômes  de  la  première ,  font  une  dou- 
leur vive  dans  l'hypochondre  droit,  qu'on  aug- 
mente en  comprimant  la  partie ,  une  fièvre  forte 
marquée  par  un  pouls  dur,  fréquent  &  élevé  ,  <k 
des  urines  extrêmement  colorées.  Lamaladie  d'ail- 
leurs refllmble  à  beaucoup  d'égards  à  la  pleuréfle. 

L'Inflammation  chronique  du  Foye  n'efl  pas 
toujours  facile  à  reconnoître;  ce  n'efl  quelquefois 
qu'au  bout  de  pluiieurs  mois ,  qu'on  peut  en  avoir 
quelque  certitude*,  quelquefois  même  lorfqu'on 
a  lieu  de  préfumer  qu'il  exifle  un  foyer  de  pus  _» 
fi  Fon  veut  remon  er  aux  premières  époques, 
où  l'on  a  pu  foupçonner  une  affection  de  ce  vif- 
eère ,  on  trouve  qu'elle  date  de  beaucoup  plus  loin. 
Les  caractères  en  font  généralement  très-obfcurs, 
le  malade  fe  plaint  feulement  d'une  douleur  fourde , 
&  d'une  pefanteur  dans  la  région  du  Foye,  fouvent 
de  douleurs  de  colique,  quelquefois  de  maux  de 
cœur,  &  de  hoquet  ;  fon  urine  efl  plus  ou  moins 
ardente  j  quelqufois  il  a  de  la  jaumfie ,  mais  tous 
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ces  fymptômes  éprouvent  pins  ou  moins  d  inter- 
miflion.  Dans  l'une  &  l'auire  efpèce  d'inflamma- 
tion du  Foye,  le  malade  éprouve  fouvent  une  dou- 
iair  qui  s'étend  à  ia  clavicule,  &  an  Commet  de 
l'épaule  du  côté  droit  i  ce  fymptôme  efl  plus  or- 
dinaire lorfque  la  fuppuration  eft  déjà  formée, 
Probablement  il  eft  occgfionné  par  l'augmentation 
du  poids  de  l'organe  affecté,  d'où  réfulte  un  ti- 
raillement du  diaphragme,  &  de  la  pleure,  qui 
fe  fait  appercevoir  fur-tout  à  la  partie  fupérieure 
du  thorax. 

Jl  paraît  que  l'inflammation  aiguë  du  Foye  a 
toujours  fon  fiège  dans  la  membrane  qui  le  re- 
couvre, &  que  l'inflammation  chronique  affecte 
plutôt  quelque  partie  de  fa  fublîance.  La  pre- 
mière peut  attaquer  fa  fur  face  convexe  ,  ou  fa  fur- 
face  concave.  Dans  le  premier  cas ,  la  douleur  efl 
plus  vive  ,  la  refpiration  plus  gênée ,  &  il  y  a  plus 
fouvent  du  hoquet.  Dans  le  fécond  ,  la  douleur 
cil  plus  obtufc,&  le  vomifltment  eft  un  fymp- 
tôme plus  ordinaire-,  l'inflammation  ici  fe  com- 
munique facilement  à  la  véfi  ule  du  fiel  &  aux 
canaux  biliaires,  ce  qui  peut,  dans  quelques  cas, 
déterminer  la  formation  de  la  jauni  fie. 

Différentes  caufes  pemem  donner  lieu  à  cette 
maladie  ;  elle  efl  fouvent  occafionnée  par  le  froid  , 
comme  ia  pleuréfie,  avec  bqiK-lle  on  la  confond 
fouvent -,  elle  l'efi  au'ii  fréquemment  par  de  grandes 
chaleurs ,  comme  cela  fe  voit  dans  les  pays  fitués 
entre  les  fiopiques;  les  fièvres  intermittentes  ou 
rémittentes,  certaines  affections  trifles  de  l'ame ,  i 
quelquefois  un  vioient  exercice,  peuvent  lui  don-  ! 
ncr  nsifTancei  une  autre  caufe  enfin  ,  à  laquelle 
les  Chirurgiens  doivent  être  partieulièrem.  nt  at- 
tentifs ,  ce  font  les  chûtes  &  les  coups  fur  la  ré- 
gion du  Foye,  ou  à  la  tête. 

Le  traitement  de  cette  maladie  doit  êt?e  le 
même  que  celui  des  autre?  maladies  inflamma- 
toires. Les  faignées  générales,  ou  topiques,  ré- 
pétées plus  ou  moins ,  fuivant  la  vivacité  de  la  ! 
lièvre  &  la  violence  des  autres  fymptômes,  les 
véficatoiresapp'iqués  fur  le  côté  affeclé,les  fomen- 
tations, les  laxatifs  do'iX,les  boiffons délayantes 
&  rafraîchiffantes ,  font  les  moyens  fur  lefquels  on 
doit  le  plu*  compterai1,  commencement  -,  &  lorf- 
qit'ils  auront  été  employés  convenablement  &  à 
propos ,  il»  réuffiront ,  pour  l'ordinaire ,  à  diffiper  le 
ma!. 

Mais  fi  l'en  voit  que  les  fymptômes  ne  cèdent  pas 
promptement ,  &  fi  l'on  a  lieu  de  craindre  qu'il 
ô'f  ait  une  tendance  à  la  fuppurstion,  il  faut  avoir 
recours  aux  remèdes  mercurieîs  ;  car  le  mercure 
eft  un  des  médicarnens  dont  on  a  obtenu  les  plus 
heureux  effets  dans  ces  fottes  de  cas.  Voyei 
Lind,  furies  Maladies  des  Favs  chauds.  Voyei 
suffi  Médical  Commentants ,  vcl.  II  &  V.  On 
peut  le  donner  intérieurement  ou  en  friélions  ;  il 
tant  le  pouffer  allez  rapidement  pour  affréter  lé- 
gèrement les  glandes  fali\ aires,  &  en  foutenir 
l'effet ,  même  pendant  quelques  femaines ,  fi  ie 
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mal  réfifte  auffi  long-tems.  Si  le  malade,  pendant 
ce  traitement,  ne  va  pas  librement  à  la  felle, 
il  faudra  tous  les  trois  ou  quatre  jours  lui  don- 
ner un  léger  laxatif. 

Lorfqu'en  conféquence  de  l'inflammation ,  il 
s'tft  formé  un  abcès  dans  le  Foye,  le  pus  peut  en 
fortir  par  différentes  voyes  -,  il  peut  pafTer  par  l'es 
canaux  biliaires  dans  les  inteflins;  ou  fi  (la  portion 
du  Foye,  qui  eft  en  fuppuration  ,  n'eft  point  ad- 
hérente aux  parties  voifines ,  il  fe  verfe  dans  la 
cavité  de  l'abdomen.  Mais  fi ,  pendant  les  premiers 
périodes  de  l'inflammation  ,il  s'eft  formé^des  ad- 
hérences entre  la  partie  affectée  &  quelqu'un  des 
organe  qui  l'avoiiinent ,  le  pus  pourra  fe  faire  jour 
au-dehots  de  différentes  manières,  fuivant  l'en- 
droit où  l'abcès  fe  trouvera  fitué. 

Ainfi  lorfque  l'abcè-  efl  fitué  fur  la  partie  convexe 
du  Foye,fi  ce  vifeère  efl  adhérent  à  la  portion  du  pé- 
ritoine ,  qui  revêt  intérieurement  les  parois  de  l'ab- 
domen, le  pus  pourra  fe  faire  jour  au  travers  des 
parties  qui  lorment  ce  parois ,  &  s'épancher ,  foit 
au-dthors,  foit  dans  la  cavité  de  la  poitrine  ,  ou 
dans  les  cellules  bronchiques.  Lorfque  l'abcès  eft 
fitué  dans  la  partie  concave  du  Foye ,  le  pus  en 
conféquence  des  adhérences  formées  antérieure- 
ment entre  les  parties,  pourra  pafter  dans  l'efto- 
mac  ou  dans  les  inteftins ,  &  être  rejetté  par  le  vo- 
ruiftement,  ou  par  les  felles. 

Dans  le  premier  de  ces  cas ,  qui  eft  de  tous  le 
plus  favorable,  &  le  feul  qui  puiffe  être  direéle- 
ment  l'objet  d'une  opération  Chirurgicale  ,  c'efi-à- 
dire,  lorfque  1  abcès  fe  forme  à  la  partie  convexe, 
infétieure  &  mince  du  Foye,  la  matière  amaffée, 
peufformer  au-dchors  &  dansun  point  quelconque 
de  l'hypocondre  droit,  ou  de  i'épigaflre,  une  tu- 
meur plus  ou  moins  huilante  -,  affez  ordinairement 
celles  qui  donnentleplus  de  facilité  pourl'ouverture, 
&  à  l'égard  defquelles  on  peut  former  un  pronof- 
tic  plus  favorable  pour  le  fuccès  de  l'opération, 
affectent  le  milieu  de  l'épijzaflre,  où  le  poids  de  la 
matière  porte  le  Foye  un  peu  plus  bas,  que  dans 
l'état  nature!.  Ces  abcès,  quand  ils  paroifienr  vers 
la  régton  de  la  véficule  du  fiel,  peuvent  en  impofer 
pour  ungoufLmentde  cette  vélicule,-  comme  celle- 
ci,  quand  elle  eft  bien  remplie  de  fluide,  peut  of- 
frir quelques  apparentes  d'un  abcès.Mais  ,en  gé- 
néral ,  on  ne  tombera  dans  aucune  erreur  fur  ce 
point ,  fi  l'on  fait  attention  que  la  fluctuation  eft 
égale  partout  dans  les  cas  où  la  tumeur  efl  formée 
par  ia  vélicule  du  fiel,  au  lieu  que  dans  les. cas 
d'abcès ,  elle  commence  à  être  fenftble  dans  le  cen- 
tre, &  fe  mani'fèfte  peu -à-peu  dans  lerefle  de  la 
tumeur  ;  que  l'abcès  eft  accompagné  d'un  gonfle- 
ment œdémateux  à  l'extérieur  f  qu'il  eft  ordinai- 
rement indiqué  pardesfdfTons,  &  qu'il  a  toujours 
été  précédé  par  des  fymptômes  fébriles  plus  ou 
moins  marqués;  ce  qui  n'a  pas»  to& jours'  lieu  dans 
le  cas  de  rétention  de  la  bile  dans  la  vèdcule;  qu'en- 
fin le  veatre  eft  toujours  libre,  &  que  les  felles 
font  bien  colorées  dans  le  premier  cas ,  ce  qui  n'efî 
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pas  dans  le  fécond.  Voye\  l'article  Cystocele 
Biliaire. 

Lorfque  ces  abcès  font  la  conféquence  d'une  in- 
flammation chronique  du  Foye,  ils  font  générale- 
ment beaucoup  plus  difficiles  à  distinguer  que  lors- 
qu'ils fe  forment  à  la  fuite  d'une  inflammation  ai- 
guë. On  voit  des  cas  de  cette  nature  chez  des  ma- 
lades qui  font  aflez  bien  toutes  leurs  fondions , 
qui  ne  tentent  que  peu  ou  point  de  douleur  dans  la 
partie  affectée ,  &  où  l'on  a  beaucoup  de  peine  à  re- 
fonnoître  aucune  fluctuation.  La  matière  de  ces 
abcès  eft  pour  l'ordinaire  très-épaifle ,  &  par 
conféquent  n'eflpas  fufceptible  de  la  même  ondu- 
lation ,  qu'on  peut  imprimer  à  une  matière  plus 
fluide-,  elle  refTemble  par  fa  conjîftance  &  fa  cou- 
leur à  une  lie  de  vin  épaiffie-,  c'eft  du  pus  mêlé 
avec  la  fubftance  même  du  Foye  corrompue ,  & 
réduite  en  pulpe  -,  en  la  laiflant  repofer  quelques 
heures  dans  un  verre,  on  voit  le  pus  blanc  fur- 
nager  &  la  matière  parenchymateufe,  rougeâtre 
&  plus  pefante,  former  un  fédiment  épais  au 
fond  du  vaifleau  ;  mais  quoiqu'on  ait  établi  comme 
une  règle  générale  que  la  matière  des  abcès  hépa- 
tiques étoit  toujours  de  cette  nature,  lorfqu'ils  s'é- 
toient  formés  lentement ,  cette  règle  n'en"  pas  fans 
exception ,  &  nous  avons  trouvé  dans  la  partie 
fupérieure  du  Foye,  attenants  au  diaphragme  ,  un 
abcès  contenant  une  quantité  confidérable  de  pus 
blanc  &  femblable  en  tout  à  celui  qu'on  trouve 
en  d'autres  parties  du  corps  à  la  fuite  d'un  phleg- 
mon, chez  une  perfonne  attaquée  depuis  long-tems 
de  divers  fymptômes ,  qui  annonçaient  une  affec- 
tion du  Foye,  &  chez  qui  la fuppuration  s'étoit 
annoncée  déjà  depuis  trois  mois,  par  divers  ca- 
ractères. 

Lorfqu'on  a  fuffifamment  reconnu  la  préfence 
d'un  abcès  dans  la  partie  convexe  du  Foie, 
au-deflbus  des  faufies  côtes  ,  &  que  l'ouverture 
en  paroît  praticable,  il  faut  la  faire  fans  attendre 
l**émiffion  des  fymptômes.  L'on  a  eu  allez  de 
peine  à  fe  détacher  de  l'ancien  ufage  d'ouvrir 
ces  abcès  par  l'application  de  la  pierre  à  cau- 
tère; l'on  ne  voit  point  quel  avamage  l'on  pou- 
voit  fe  promettre  de  cette  manière  d'opérer  -,  en- 
vain  fuppoferoit-on  qu'elle  devoit  procurer  une 
plus  grande  ouverture  :  l'efcarre  produite  par  le 
cauftique  n'intérefle  que  la  peau  dont  une  trop 
grande  perte  de  fubnacce  ne  fait  qn'alonger  la  cure. 

On  ouvre  ces  abcès  avec  le  biftouri ,  d'abord 
par  une  incifion  perpendiculaire,  qui  doit  être 
extrêmement  ménagée  par  en  bas,  fans  quoi  l'on 
courroit  rifque  d'ouvrir  le  péritoine  dans  l'en- 
droit où  l'adhérer.ce  inflammatoire  l'a  collé  à  !a 
circonférence  des  parties  contenantes  \  &  l'en 
pourroit  donner  lieu  à  l'épanchemem  du  pus  dans 
la  cavité  du  bas-ventre.  On  fait  enfuite  une  fé- 
conde incifion,  par  laquelle  la  ligne  blanche  , 
avec  une  très-petite  portion  des  mufcles  droits , 
(  fi  l'abcès  eft  à  l'épigaftre  )  foient  coupés  en 
travers,  fans  quoi  l'abcès  s'étant  vidé  à  l'inflant 
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delà  première  ouverture,  &  le  tiiTu  nporunro- 
tique  de  la  ligne  blanche  s'uifonçam  vers  la 
Foye,  parce  qu'il  n'eft  plus  foulevé  par  la  ma- 
tière ,  les  deux  lèvres  de  la  plaie  longitudinale 
fe  rapprochent,  &  la  matière  et  fie  de  couler, 
ou  coule  difficilement  ;  quand  le  pus  eft  évacué 
on  place  une  fimple  mèche  enduite  de  quelque 
onguent  émoUient ,  ou  Amplement  trempée  dans 
l'huile  y  entre  les  lèvres  de  la  plaie,  &  on  l'in- 
troduit aflez  profondément  pour  les  empêcher 
de  fe  réunir  ,  jufqu'à  ce  que  les  parois  de  l'abcès 
s'affailTem  ,  &  que  la  cavité  fe  remplifle  par  le 
fond.;  on  applique  par-delius  des  comprennes  & 
un  bandage  contentif  approprié.  Une  compreffion 
douce  ,  faite  au  moyen  d'une  bande  de  flanelle  , 
que  l'on  paffe  deux  ou  trois  fois  autour  du 
corps ,  aide  beaucoup  à  accélérer  la  réunion  des 
parois  de  la  cavité.  Lorfque  cette  cavité  tarde  à  fe 
remplir ,  il  peut  être  à  propos  d'y  introduire 
une  canule  pour  conferver  au  pus  une  libre 
fortie  ;  mais  on  ne  fera  que  bien  rarement 
dans  le  cas  d'ufer  d'aucune  précaution  pareille-, 
car  les  abcès  au  Foye,  lorfqu'on  a  pu  les  ouvrir 
extérieurement,  fe  cicatrifent  plus  vire  ,  &  avec 
bien  moins  d'inconvéniens  peut-être,  Cfue  ceux 
qui  fe  forment  d*ns  bien  d'autres  parties  du 
corps. 

Lorfque  l'abcès  eft  fitué  vers  le  fommet  de 
la  partie  convexe  du  Foye,  il  ne  paroît  au  de- 
hors aucune  tumeur  quelconque,  le  pus  gagne 
du  côté  du  diaphragme ,  ronge  le  tilîu  cellulaire 
qui  en  lie  les  faifeeaux  charnus  ,  &  parvient 
bientôt  dans  la  poitrine  ,  où  il  s'épanche  quand 
il  n'y  a  aucune  adhérence  entre  le  poumon  & 
le  diaphragme,  ou  pénètre  dans  les  véficuîes  des 
poumons  quand  l'inflammation  précédente  a  lié 
ces  parties  les  unes  aux  autres  ;  &  dans  ce  cas , 
on  voit  le  pus  rejetté  au-dehors  par  l'expecto- 
ration. Stalpart-Vanderwiel  cire  une  perfonne 
qui  avoit  ainfi  rendu  par  les  crachats  une  vo- 
mique  du  Foye  ,  parce  que  ce  vifeère  &  les 
poumons  communiquoient  enfemble  par  un  ul- 
cère commun  ,  qui  perçoit  le  diaphragme  au- 
quel  ils  étoient  adhérens  ;  nous  avons  nous- 
mêmes  obfervé  ce  phénomène  dans  deux  cas  , 
qui  fe  font  terminés  l'un  &  l'autre  par  Iamirt 
du  malade.  Dans  l'un  ,  que  nous  avons  déjà 
mentionné  ci-deflus,  le  pus  expectoré  ,  ainfi  que 
celui  que  la  diflection  fit  voir  dans  le  foyer  même 
de  l'abcès,  étoit  d'un  blanc  jaunâtre  &  fsns 
odeur  ,  il  paffbit  dans  les  bronches  au  moyen 
d'une  large  &  forte  adhérence  du  Foye  &  dit 
poumon  droit  à  une  même  partie  du  diaphragme. 
Dans  l'autre,  où  l'examen  du  cadavre  ne  nous 
fut  pas  accordé ,  le  malade  expectoroit  tous  les 
jours ,  pendant  plus  d'un  mois ,  une  grande 
quantité  de  matière  très- fétide  ,  rougeâtre  & 
telle  que  nous  l'avons  décrite  plus  haut.  On  lii 
dans  les  Médical  commentants  ,  vol.  I,  p.  94, 
l'hiftoire  d'un  cas ,  où  à  la  fuite  d'une  douLur 
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flans  i'hypocondre  droit,  occafionnée  par  un 
coup,  &  accompagnée  de  toux,  il  fe  fit,  pen- 
dant un  mois ,  une  expeftoration  journalière 
d'une  quantité  prodîgieufé  de  bile  pure-,  on  en 
lit  deux  autres  dans  la  mêrr.e  Ouvrage  vol.  II , 
p.  ^05  ,  d'une  expeéîoration.  très  •  abondante 
d  hv'darides,  qui  venoient  maniflflement  du  Foye-, 
ces  trois  maladies  fe  terminèrent  par  une  guérifon 
complctte. 

Quelquefois  le  pus ,  après  avoir  percé  le  dia- 
phragme, s'épanche  dans  la  cavité  du  thorax.  En 
pareil  cas ,  il  ne  refle  au  malade  aucune  ref- 
fource  que  dans  le  paracentèfe  de  la  poitrine. 
On  lit,  dans  un  Mémoire  de  M.  Petit  le  fils , 
(  Mémoires  de  l'Acàdénûe  de  Chirurgie ,  t.  II  ) 
un  exemple  heureux  du  fuccès  de  cette  opéra- 
tion ,  dans  une  affection  de  cette  nature ,,  où  le 
Chirurgien  ,  dirigé  par  une  apparence  de  fluc- 
tuation ,  fit  une  ouverture  dans  la  partie  anté- 
rieure &  un  peu  latérale  de  !a  poitrine  ,  entre 
la  quatrième  &  la  cinquième  ccke  ,  en  comptant 
de  bas  en  haut.  Après  en  avoir  évacué  trois 
demi-feptiers  de  pus  couleur  de  lie  de  vin  ,  il 
introduira  fon  doigt  dans  la  poitrine ,  &  il  le 
porta,  par  un  trou  qu'il  trouva  au  diaphragme, 
jufques  dans  la  partie  convejc  du  Foie  où  étoit 
le  foyer  de  l'abcès.  Le  malade  panfé  méthodi- 
quement", fut  guéri  au  bout  de  fix  femaines. 

Quand  l'abcès  occupe  la  partie  concave  du 
Foye  ,  il  eft  une  terminaifon  fpontanée  qui, 
quelquefois  eft  heureufe  ,  fur-tout  lorfqu'il  s'efl 
formé  des  adhérences  pendant  le  période  inflam- 
matoire entre  la  concavité  du  Foye  &  l'arc  du 
colon ,  qui  eft  l'inteftin  le  plus  proche  de  ce  vif- 
cère  ,  &  celui  qui  contracte  le  plus  facilement 
des  adhérences  avec  lui.  L'abcès  le  forme  en  cet 
endroit,  fur- tout lorfque  l'inflammation  a  occupé 
le  voifinage  de  la  véficule  du  fiel ,  &  il  préfenre 
quelquefois ,  les  mêmes  apparences  que  la  dif- 
tenfion  de  cette  véficule  par  la  bile.  Voye^ 
Cystocèle  biliaire.  Quand  ces  abcès  font 
plus  profonds ils  ont  fouvent  un  kyfle  qui  leur 
efl  commun  avec  le  Foie ,  l'épiploon  &  le  co- 
lon. Les  adhérences  entre  toutes  ces  parties  font 
fouvent  tiès-ferrées -,  mais  la  moindre  fècoufle, 
la  fimple  érolion  formée  par  le  pus  les  rompt, 
&  la  matière  s'échappant  entre  les  anfracltsofités 
des  inteflins ,  s'épanche  dans  la  cavité  de  l'ab- 
domen, &  laide  Le  malade  à-peu-près  fans  ref- 
fource  \  nais  fi  le  pus  perce  le  colon  ,  le  cas 
eft  plus  favorable,  la  matière  fe  vide,  alors  par 
les  folles,  Quand  une  fois  la  communication  eft 
airtii  établie  entre  le  Foye  &  les  inteflins ,  le  pus 
qui  continue  à  fe  former  dans  le  kyfle ,  s'évacue 
à  mefore,  &  les  malades  continuent  à  vivre  ainfi 
plus  ou  moins  long-tems  ,  quelquefois  ils  gaé- 
îiffent  complettement ,  le  plus  fouvent  cependant 
ils  meurent  dans  le  marafme.  te.  J'ai  eu  occa- 
w  flon  ,  dit  M.  Petit  dans  le  Mémoire  que  nous 
m  avons  déjà  cité 3,  d'ouvrir  un  malade  qui  avoit 
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»j  eu  ,  à  l'âge  de  cinquante  ans ,  un  apoftènw! 
jî  à  I'hypocondre  droit,  dont  la  matière  s'étoit 
a  vidée  &  fe  vidoit  encore  depuis  cinq  ans, 
jj  par  une  ouverture  qu'elle  s'étoit  faite  dans  la 
u  partie  droite  du  colon  *,  après  avoir  langui 
jj  jufqu'à  cinquante  ans  il  mourut  :  je  trouvai 
a  dans  la  cavité  de  l'arc  du  colon  une  ouver- 
ïj  ture  ronde,  &  a  fit  %  grande  pour  y  parler  le 
w  doigt  -,  les  bords  de  cette  ouverture  &  tout 
jj  le  foyer  de  l'abcès  étoient  extrêmement  durs  g 
i»  la  poitrine  ,  l'extérieur  de  la  véficule  du  fiel , 
jj  une  paitie  de  l'épiploon  &  les  bords  de  la 
a  pat tie  cave  du  Foye,  adhérens  &  confondus, 
jj  pour  ainfi  dire  enfemble ,  formoient  le  foyer 
jj  de  cette  Affole. 

jj  Pendant  les  cinq  années  que  le  malade  vécu! 
îî  avec  cette  fifiule ,  i)  fut  prefque  continuelle- 
jj  ment  tourmenté  par  des  tranchées  qui  cef- 
j>  foient  lotfqu'il  avoit  été  à  la  Celle  ,  &  qu'il 
jj  avoit  rendu  une  palette  de  matières  purulentes 
jj  &  fanieufes  ,  qui  quelquefois  étoient  mêlées 
jj  avec  les  excrémens ,  &  d'autres  fois  en  étoient 
jj  fort  diftincles.  Il  avoit  fouvent  de  la  fièvre* 
jj  tantôt  plus  ,  tantôt  moins  forte,  jj 

Nous  avons  mis  au  nombre  des  caufes  de  l'in«- 
flammation  &  de  la  fuppuration  du  Foye  les 
coups  à  la  tête.  11  efl  difficile  d'expliquer  corne 
ment  une  caufe  de  cette  nature  peut  produire 
cet  effet ,  &  pourquoi  le  Foye  en  eft  affecté  plus 
particulièrement  que  d'autres  vifeères;  mais  le 
fait  n'en  efl  pas  moins  certain  ,  &  il  a  lieu  plus 
fouvent  qu'on  ne  l'imagine  ordinairement.  M. 
Berrrandi -,  qui  a  fait  beaucoup  d'obfervations  i 
cet  égard  ,,  s'efl  convaincu  qu'il  fe  faifoit  très- 
fréquemment  des  abcès  au  Foye  lorfqu'on  s'ea 
doutoit  le  moins.  11  a  vu  dans  les  hôpitaux  des 
perfonnes  parfaitement  guéries  des  bleffures  qu'elles 
avoient  eues  à  la  tête,  éprouver  des  dérangemens 
dans.  les  fonctions  animales  ,  devenir  jaunes , 
avoir  une  difficulté  de  refpirer ,  avec  ou  fans 
douleur  ,  des  urines  briquetées ,  des  déjections 
purulentes  ,  mourir  enfin  au  bout  de  quelques 
mois  dans  l'épuifement  &  le  marafme  -,  &  lorf- 
qu'on faifoit  l'ouverture  de  leurs  corps ,  on  n'y 
trouvoit  d'autre  vice  que  la  pourriture  du  Foye. 
INous  finirons  cet  article  par  une  obfervation  de 
ce  genre  qu'il  rapporte* 

Un  homme  robufte  avoit  été  trépané  pour  une 
plaie  allez  large ,  faite  au  crâne  par  un  infrru- 
ment  tranchant,  &  accompagnée  d'une  fêlure  quis 
s'étendoit  au  loin.  La  fièvre,  la  foif  &  la  cha- 
leur augmentoient;  il  devint  jaune,  I'hypocondre 
droit  étoit  confidérablement  tendu  &  douloureux; 
il  parut,  une  tumeur  qui.  foulevoit  les  dernières 
fsuflès  côtes ,  &  même  qui  les  écartoït  un  peu 
fans  cependant  s'étendre  au-delà.  Les  remèdes 
qu'on  appliqua  n'ayant  prefque  pas  produit  d'au- 
tre effet  que  de  procurer  un  gonflement  œdéma- 
teux des  tégumens,  on  jugea  qu'il  falloir  ouvrir 
la  tumeur  près  du  bord  des  deux  dernières,  fauiTesv 
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côtes.  L'incifion  fut  faite  obliquement,  i!  ai  fortit 
beaucoup  de  pus  qui  venoit  de  loin  ,  &  il  con- 
tinua d'en  couler  beaucoup  pendant  les  fix  jours 
que  le  malade  furvécut.  L'ouverture  du  cadavre 
fit  voir  que  le  foyer  de  la  matière  purulente  étoit 
fitué  profondément  à  côté  du  ligament  large ,  le 
long  de  la  partie  convexe  du  lobe  droit ,  & 
qu'il  s'étendoit  prefque  jufqu'àfa  partie  fupérieure. 
Le  pus  s 'étoit  épanché  dans  le  repli  du  ligament 
latéral  droit  ,  qu'il  avoit  détaché  du  diaphragme, 
&  dont  il  avoit  fait  une  grande  poche.  Dans  tout 
ce  côté ,  le  lobe  du  Foie  étoit  adhérent  au  dia- 
phragme ,  comme  nous  voyons  les  poumons  fe 
coller  à  la  pleure,  à  la  fuite  de  l'inflammation 
de  ces  parties. 

L'affeclion  du  Foie  n'eft  pas  toujours  aufli 
confidérable  qu'elle  le  fut  dans  ce  cas  rapporté 
par  M.  Bertrandi  ,  quoique  les  exemples  n'en 
foieni  pas  très -rares-,  maison  rencontre  fré- 
quemment dans  les  cadavres  des  perlbnnes  mottes 
à  la  fuite  de;  plaies  de  la  tête  ,  des  petites  in- 
flammations partielles  de  ce  vifeère  ,  &^des  points 
de  fuppuration  en  divers  endroits  de  fa  furface , 
qui  annoncent  un  conj'enfus  manitefle  entre  cet 
organe  &.  le  cerveau ,  confenfus  qu'on  a  vaine- 
ment tenté  d'expliquer  par  des  dérangemens  d*ns 
l'équilibre  de  la  circulation  du  fang  ,  &  qui 
probablement  ne  peut  s'expliquer  que  par  une 
fympathie  nerveufe. 

FRACTURE.  TraSura.  Solution  de 

continuité,  faite  dans  la  propre  fubftance  d'un  os 
par  la  "violence  d'une  «anfe  extérieure,  &  qui 
n'offre  pour  indication  ,  que  la  coalition  des  parties 
divifées.La  Fraclure  diffère  de  la  plaie  de  l'os,  par 
la  contufion  qui  toujours  l'accompagne.  Hippo- 
crate  détigne  communément  les  Fractures  fous  le 
nom  dVy^a ,  cependant  il  leur  donne  auflTi  dans 
Phiiloire  qu'il  nous  a  Iaiffée  de  celle  du  crâne, 
le  nom  de  **Taeyu*i  Celfe  &  Paul  d'Eginefont  très- 
courts~iur  les  généralités  de  cet  ordre  de  maladies, 
ils  ne  rapportent  que  les  divilions  déjà  établies 
par  Hippocrate  >  mais  tout  en  fuivant  la  doclrine 
de  cet  Auteur  ,  Galien  offre  un  champ  plus  vafte 
&  plus  fatisfaifant.  Ce  que  nous  dirons  dans  cet 
Article  ,  n'eft  que  l'expofé  de  rout  ce  que  ces  pre- 
miers Pères  de  l'Art  nous  ont  laiffé  ,  enrichi  des 
découvertes  que  des-connoiffances  plus  amples  ont 
fait  naître. 

Différences  des  FraSures. 

Les  Fractures  des  os  ,  &  ici  nous  entendons 
fpécialement  parler  des  os  longs ,  font  fimples , 
cempofées  ou  compliquées.  La  Fraclure  fimple  eft 
celle  où  un  feul  os  eft  rompu ,  fans  qu'il  y  ait 
aucun  accident  contraire  à  l'indication  générale 
qui  en  la  coalition^Les  Auteurs  ont  donné  diffé- 
rentes dénominations  à  cette  efpèce,  félon  la  ma- 
nière dont  l'os  étoit  rompu  :  quand  il  l'éroit 
uaofverfalernent  ,  de  la  manière  dont  fe  rompt 
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une  rave  ,  ils  l'apcllent  vi^wt-h ,  on  **v\»fnf 
l'étoit-il  félon  fa  longueur ,  c'éroit  le  ««^«.rèv , 
ou  %if*K>ifn  ,  dénomination  commune  aux 
Fraclures  obliques.  Enfin  , quand  l'os  étoit  rompu 
en  plufîeurs-  pièces 4  ils  dé/ïgnoient  cette  efpèce 
fous  le  nom  de  dVaçiTiKPÀv ,  in  modum  farinœ  ,  ce 
qui  rcvitnî  au  mot  comminution  ,  que  les  Moder- 
nes ontadmis.Toure;  ces  cfpèces  de  Fraclures  n'ont 
point  été  ég'lemtnt  reconnues  par  les  Prati- 
ciens; le  plus  grand  nombre  a  rejttté  la  Fraéhire 
en  long ,  par  ia  raifon  qu'il  n'eft  aucune  caufs 
capable  de  fendre  l'os  ainfi ,  qui  ne  pu;  (Te  le 
rompre  de  travers  avec  beaucoup  plus  de  facilité. 
On  trouve  néanmoins  à  lia  fuite  dcs'plaies  d'armes 
à  feu  ,  les  os  fendus  fuivant  leur  longueur,  j'cfque 
dans  les  articulations  ;  mais  ces  exemples  ne  difent 
rien  pour  les  cas  de  Fractures  longitudinales  nrn>- 
ples,  quoiqu'en  ait  penfé  feu  M.  RûfFel,  Profefleur 
de  Pathologie  aux  Ecoles  Royales  de  Chirurgie, 
qui  admettoit  ces  fortes  de  Fraclures.  (  1  )  En 
général  ,  il  y  a  beaucoup  plus  de  variétés  danî  la 
Fracture  des  os ,  que  les  Anciens  n'en  ont  admifes: 
auffi  leurs  dénominations  font  elles,  la  plupart  du 
tems,  infuffifantes  pour  les  caraclérifer.  Les  Frac- 
tures en  travers  font  ordinairement  avec  des 
inégalités ,  quelquefois  un  des  bouts  de  l'os  cafîé 
eft  feulement  éclaté  ,  &  forme  une  efpèce  de  bec 
qui  reflerable  à  celui  d'une  flûte  de  berger,  & 
alors  on  dit  communément  que  la  Fracture  eft  en 
flûte.  Il  n'eft  rien  moins  que  prouvé,  que  l'os 
puifle  être  tranfverfalement  rompu  dans  une  por- 
tion de  fon  cylindre  ,  tandis  que  l'aurre  refte 
entière.  Les  Fraclures  obliques  le  font  dans  toute 
leur  étendue  -,  elles  font  ou  en  partie  obliques  & 
en  partie  tranfverfales ,  peut-être  a-t-cn  donné  à 
tous  ces  objets  une  plus  grande  attention  qu'ils 
ne  méritent,  du  moins  û  l'on  a  égard  au  traitement 
qu'ils  nécefutent.. 

Les  difFérens  genres  die  Fraclures  dont  nous 
venons  de  faire  mention ,  font  avec  déplacement 
ou  fans  déplacement.  On  dit  que  la  Fraclnre  eft 
avec  déplacement ,  quand  les  furfaces  rompues 
fortent  de  leur  niveau,  &  n'ont  plus  un  axe  qui 
leur  foit  commun.  Il  tft  rare  que  les  os  foient 
déplacés  fuivant  leur  longueur ,  fans  qu'ils  le  foient 
fuivant  leur  épaifleur  ;  quand  cela  arrive  ,  on  dit 
qu'il  y  a  chevauchement.  Le  membre  dans  ce 
dernier  cas ,  eft  toujours  beaucoup  plus  court,  & 
de  plus  ,  difforme  à  l'endroit  de  la  Fraéture.  Cette- 
diminution  de  longueur  du  membre,  provient 
de  Paélion  retraclile  des  mufclcs  qui  attirent  à  eux- 
la  portion  la  plus  mobile  du  irembre  ,  qui  eft 
communément  l'inférieure  ;  elle  demande  de*. 
efforts  d'autant  plus  grands  dans  la  rédutlion, 
qu'elle  eft  plus  grande. 


(  1  )  Voyez  les  remarques  juclicieufes  de  MM.  Pcnchie» 
nati  &  Bmgnonc,  dam  le  tome  Y  dss  (Havres  de  Bew- 
t&nài. 
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Les  Fractures  fimples  font  encore  diftinguées 
en  complexes  &  en  incompleîtes  -,  la  completfe  eft 
celle  où  il  y  a  divifion  dans  toute  l'étendue  de 
l'os,  elle  a  Spécialement  lieu  dans  les  os  longs-, 
l'incomplette  eft  celle  où  il  refte  encore  quelque 
chofe  à  l'os ,  pour  qu'on  ne  puiffe  pas  dire  qu'il 
eft  entièrement  rompu.  Ce  genre  de  Fractures  ne 
s'obferve  guères  qu'aux  os  du  crâne ,  des  hanches 
&  aux  omopiattes. 

On  dit  que  la  Fracture  eft  compofée  ,  quand 
un  os  eft  rompu  à  différons  endroits ,  ou  que  les 
deux  o;  quicompofent  une  partie ,  comme  l'avant- 
bras,  la  jambe,  éprouvent  unefolution  de  conti- 
nuité -.,  cette  diftintlion  n'a  guères  de  valeur  que 
dans  les  livres  de  théorie. 

Enfin  ,  une  Fracture  eft  compliquée,  quand  elle 
préfente  une  indication  auffi  urgente  ,  &  même 
plus  que  la  coaliùon  :  telle  eft  celle  qui  feroit 
accompagnée  de  fièvre,  d'une  violente  douleur, 
d'une  plaie ,  d'une  hémorrhagie  ou  d'une  gan- 
grène. Si  l'on  ne  remédie  promptement  à  ces 
accidens,  leur  gravité  l'emporte  fur  la  maladie 
première ,  &  la  mort  Souvent  termine  toute  la 
«ataftrophe. 

Caufes  des  Fraâures. 

Les  coups,  les  chûtes,  enfin  tout  effort  violent 
font,  &  avec  raiion,  regardés  comme  des  caufes 
ordinaires  de  Fractures ,  &  défignés  fous  le  nom  i 
d'externes  par  les  Auteurs:  cependant  il  peut 
arriver  rupture  dans  la  fubfiance  d'un  os  fans  que 
ces  caufes  aient  précédé ,  ainfi  qu'il  efl  prouvé  par 
nombre  d'exemples.  L'obfervation  a  consisté  la 
propriété  fingulièrement  corrofive  du  virus  véné- 
rien &  cancéreux  ,  non-feulement  à  l'égard  des 
chairs ,  comme  perfonne  ne  le  contefie,  mais  même 
fur  les  os  ,  qui  font  des  parties  aufii  bien  douées 
de  vie  &  d'organifme  que  les  vifeères  les  plus 
pulpeux.  Si  donc  le3  effets  de  ce  virus  le  bornent 
à  la  diaphyfe  d'un  os  long  ,  par  exemple ,  tant 
que  la  fubfiance  de  l'os  conferve  afiez  d'épaiffeur 
pour  foutenir  les  efforts  des  mufcles,  l'os  n'éprouve 
aucune  rupture,  mais  elle  furvient  bientôt,  du 
moment  que  la  réfifiance  de  l'os  leur  eft  infé- 
rieure. Le  virus  vénérien  a  la  fingulière  propriété 
de  defi'écher  les  os  &  de  les  convertir  en  une 
fubftance  comme  éburnée , qui  ftmble  ne  tenir  rien 
des  actions  de  la  vie  ,  cette:  fubfiance  alors  efl  fin- 
£ ulièrement  fragile.  C'tft  use  observation  qu'avoir 
déjà  faite  Job  à  Méeekren  ,  comme  il  le  confie 
d'après  le  paffage  fuivant,  tiré  du  deuxième  cha- 
pitre de  fes  Observations  Medico  -  Chirurgicales. 
Obfervare  nobis  licu.it  in  atiquo,morbo  galliœ  quajî 
tabefacio,  dit-il, offa  adeofuijfe  exficcata.  ,  irr,Q  are- 
faaa  ,  ut  ad  quemvis  atiaclum  frangercntur;Jsc  enim 
claviculam  in  varias  partes  confraSamvidimus  in  eo, 
dam  thorace  peclus  vejîire  corubamr.  Mais  que  les 
os  puiffent  acquérir  cette  fingulière  apparence, fans 
fïen  doive  en  chercher  la  caufe  dans  aucun  virus 
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connu  j  c'eft  ce  qui  efl  prouvé  par  une  obfer- 
vation  bien  curieufe  de  Janus  Debourgo,  inférée 
dans  la  féconde  Centurie  de  Hiiden.  Il  efl  rare 
que  les  Fractures  de  caufe  imerne  fe  confondent 
par  les  feules  forces  de  la  Nature  ,  ordinairement 
les  deux  bouis  de  l'os  fe  diflblvem ,  &  refient  fous 
l'apparence  d'une  chair  qui  n'a  ou  ne  femble  avoir 
aucune  organifation.  C'eil  ce  qui  a  également  lien 
dans  la  Fracture  du  col  du  fémur  citez  les  vieil- 
lards ,  dont  le  corps  defieché  manque  en  quelque 
forte  de  fucs. 

Diagnoflic  des  Fraâurts. 

Un  Chirurgien  qui  connoît  bien  l'exacte  con- 
formation que  doit  avoir  un  membre  dans  l'état 
naturel ,  notion  que  peut  feule  donner  l'étude  da 
l'Anatomie,  a  de  grandes  précomptions  fur  l'exif- 
tence  d'une  Fracture  qui  feroit  avec  déplacement, 
quand  il  apperçoit  une  difpofîtion  ou  défaut  qui 
n\;ft  point  ordinaire  dans  la  configuration  d'un 
membre  :  mais  ce  ne  font  que  des  préfomptions , 
tant  que  le  tact  n'y  efi  pour  rien.  Pour  mettre  ce 
dernier  moyen  à  profit,  il  faut  commencer  par  fixer 
le  malade  ,  crainte  qu'abandonné  à  lui-même  ,  la 
douleur  qu'il  pourra  reffentir  dans  les  tentatives 
qu'on  va  faire  pour  s'aflurer  de  la  Fracture  ,  ne 
lui  fa  fie  taire  des  mouvemens  qui  pourroient  ne 
lui  être  que  détavantageux.  Puis  on  portera  le 
doigt  tout  le  long  de  la  portion  la  plus  à  nud  de 
l'os ,  en  appuyant  fufnfamment  pour  fentir  les 
inégalités  qui  accompagnent  toujours  la  Fracture. 
Si  ces  inégalités  font  des  efquilles  déplacées  ,  on 
ménagera  la  prefiion,  pour  ne  point  eccafionner 
une  douleur  qui  deviendroit  alors  inutile  :  mais  ' 
fi  le  lieu  de  la  Fracture  eft  recouvert  de  forts 
tnufcles ,  &  que  la  preffion  que  nous  recomman- 
dons, ici  ne  puiffe  avoir  lieu  ,  il  faut  avoir  recours 
à  ce  qu'on  appelle  la  Crépitation:  c'efl  ainfi  qu'on 
défigne  le  bruit  que  font  les  bouts  d'un  os  caffé 
en  les  froiflant  l'un  contre  l'autre,  quand  on  remue 
le  membre.  Pour  en  venir  à  cette  épreuve  avec  le 
moins  de  douleur  qu'il  eft  poflîble,  il  faut  faire 
fixer  fortement  la  partie  fupétieure  dans  la  Frac- 
ture d'un  gros  membre  ,  puis  iemuer  doucement  la 
paitie  inférieure  ,  les  os,  en  fortant<le  leur  niveau 
6t  s'oppofant  une  réfifiance  mutuelle  ,  font  fentir 
à  la  main  qui  tient  le  membre  mis  en  mouve- 
ment, un  cliquetis ,  qu'on  distingue  nès-aifément 
&  qu'il  ne  faut  point  confondreavec  l'emphyfème  , 
ou  la  féchereflé  des  articulations  On  peut  faire 
feul  cette  rechercha  dans  les  Fractures  des  petits 
os ,  comme  ceux  de  l'avant-bras,  des  doigts,  ea 
fixant  une  partie  d'une  main,  &  faifant  mouvoir 
l'autre  avec  l'autre  qui  efl  libre. 

Il  eft  des  cas  où  l'on  n'eft  point  nécefiïté  de 
recourir  à  ces  tentatives ,  comme  lorfafue  l'un  des 
bouts  de  l'os  fort  à  travers  les  chairs,  &  perce 
même  les  tégumens ,  ainfi  qu'il  arrive  dans  le  cas 
de  Fracture  avec  déplacement,  Ces  cas  font  toir; 
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jours  très  -  fâcheux  ,  vu  le  déchirement  qu'a 
occafionné  la  partie  déplacée  &  la  fenfibilité  plus 
ou  moins  grande  des  fu jets ,  d'où  Couvent  s  en- 
fuivent  d'énormes  convulfions.  Mais  il  en  efl 
d'autres  auffi,  où  la  Fracture  étant  réelle,  eft 
néanmoins  cachée  par  le  gonflement  &  l'extra- 
vafation  qui  ont  lieu  à  la  fuite  de  la  contufion. 
Le  plus  prudent,  en  pareil  cas,  eft  d'attendre, 
pour  caraclérifer  la  maladie  dont  les  fignes  font 
li  équivoques  mais  en  attendant,  on  a  égard  aux 
fymptôtrks  qu'on  combat  par  les  moyens  que 
leur  nature  exige.  C'efl  ainii  qu'on  fe  comporte 
dans  la  Fracture  du  col  du  fémur,  de  l'humérus, 
de  l'olécrâne  &  autres  de  ce  genre. 

Vrognoflie  de  FraSures. 

Une  Fracture,  généralement  parlant,  a  des 
fuites  d'autant  moins  funeftes ,  que  l'os  qui  l'é- 
prouve eft  éloigné  des  organes  eflentiels  à  la  vie, 
que  les  parties  qui  l'entourent  font  moins  fufeep- 
îibles  d'irritation,  &  que  les  vaifleaux  voifins  font 
hors  de  crainte  de  toute  léfion.  Il  efT  reconnu 
que  la  l'impie  efl  plus  facile  à  guérir  que  la  com- 
pliquée ,  qui  offre  toujours ,  en  fus  de  la  pre- 
mière indication,  d'autres  auxquelles  il  n'eft  pas 
fi  faciles  de  fatisfaire;  que  les  Fractures  obliques 
font  plus  difficiles  à  contenir  que  celles  où  l'os 
en*  rompu  en  travers-,  que  plus  une  Fracture 
approche  des  articulations,  plus  autfi  elles  de- 
viennent inquiétantes  tant  par  leurs  fuites,  que 
par  les  accidens  acluels  dont  elles  peuvent  être 
accompagnées,  &  c'en;  ce  que  Ctlfe  avoir  déjà 
obffrvé,  ainfi  qu'il  le  confie  d'après  le  paffage 
f  oivant  :  carum  maxime  tolerabilis  eft  flmplcx  , 
taque  tranfverf'a  ,  ptjor  ubi  fragmenta  multa  funt 
atqut  obliqua  :  peffima ,  ubi  t  adem  acuta  funt .  .  Quô 
propior  Fractura  eapiti  ,  vel Juperiori  vel  inferio  i 
eft,  eo  pejor  eft  ;  nim&  ma/ores  dolotes  cfftrt ,  ù 
difticilius  curatur.  Les  Fractures  les  plu;  fâcheulès 
font  celle-  qui  font  avec  comminution  ou  fracas, 
à  railon  de  la  difficulté  qu'il  y  a  de  remettre  toutes 
les  efquilles  dans  ieur  place  ,  cie  les  y  mainrenir, 
&.  de  Subvenir  aux  effets  de  la  contufion,  qui  en 
pardi  cas ,  cfi  toujours  très- grande.  Quand  elles 
font  la  fuite  d'un  coup  d'armes  à  feu,  il  n'efl 
pas  rare  qu'on  foir  nécdlué  d'en  venir  à  l'smpu- 
tation ,  par  les  raifons  que  nous  déduirons  à  l'article 
Plaies  d'armes  à  feu. 

L'obfervarionaconfiaté,  &  le  raifonnement  vient 
àl'appui  du  f  ùt ,  que  les  Fractures  font  plus  faci- 
lement curables  chez  les  jeunes  fujets ,  où  il  y  a 
fnrabondance  de  fucs,  &  où  la  force  de  la  vie  eft 
à  l'on  plus  haut  point ,  que  chez  les  vieillards, 
où  tout  eft  fec,  &  chez  qui  les  humeurs  font 
dans  un  état  d'appauvrifiément  qui  ne  peut  rétro- 
grader-, que  les  Fractures  fe  confolidoient  plus 
difficilement  chez  ceux  dont  les  mes  péchoient 
par  une  acrimonie  virulente,  &  que  même  les  os 
qui  avoknt  été  précédemment  réunis ,  éprom  oient 
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One  nouvelle  foiuiion  de  continuité  à  l'endroit 
de  leur  cal ,  c'eft  ce  dont  les  Obfervateurs  sppor- 
tent  nombre  de  preuves ,  &  entr'sutfés  le  D.  Lind , 
dans  fon  excellent  Ouvrage ,  intitulé  :  Treatife 
cf  the  feurvy.  J'ai  vu  aùffi,  dans  les  hôpitaux, 
nombre  de  malades  ne  pouvoir  guérir  de  leurs 
Fracture* ,  après  plufieurs  mois  de  féjour,  àrai- 
fon  du  virus  vénérien  dont  ils  cacboient  les  fymp- 
tômes ,  crainte  d'être  renvoyés.  M.  Bell  obferve 
cependant  qu'il  a  vit  quelques  Fraéhires  guérir 
dans  un  période  avancé  de  la  msla-ie  vénérienne; 
mais  ce  n'efl  point  ie  cas   ordinaire,  &  quand 
la  Fracture  t. il  la  fuite  d'une  affection  locale  de 
l'os  ,  no  caïlus ,  dit-il,  mil  form  ,  till  ihe  fini» 
le  erad'udtcd.  On  dit  que  chez  les  femmes  groffes 
la  coalition  fe  fait  encore  difficilement,  à  raifon 
de  l'abforption  que  fait  l'enfant,  auquel  la  mère 
fournit  pendant  tout  le  terns  de  la  gifiation  \  je 
n'ai  aucune  prem  e  à  donner  ni  pour  ni  contre  cette 
opinion.  Nous  renvoyons,  pour  tous  les  dérails 
que  nous  parlons  ici ,  aux  Auteurs  daffiques ,  no. 
tamment  au  Trafré  des  Maladias  des  Os  de  J.  L„ 
Petit,  &  aux  Tnilituts  de  Chirurgie  d'Hcifler  \  & 
nous  pafTerons  au  traitement. 

Traitement  des  Fractures. 

Les  Auteurs  s'accordent  tous  à  établir  trois 
principaux  points  dans  le  traitement  des  Fractu- 
res. i.°  Réduire  l'os  fracturé  d.ms  fa  fituation  na- 
turelle, i.'  L'y  maintenir  au  moyen  des  pièces 
d'appareil  les  plus  convenables.  3."  Corriger  les 
accidens  &  prévenir  ceux  qui  pourroient  arriver 
par  la  fuite. 

La  première  indication  n'a  lieu  que  dans  les 
Fractures  avec  déplacement ,  car  dans  celles  où. 
les  parties  rompue*  font  encore  en  plein  contael, 
il  faut  bien  fe  garder  de  faire  2ucune  tentative 
pour  la  réduction  -,  l'on  doit  alors  s'en  tenir  aux 
daix  dernières.  La  difficulté  de  la  réduction  eft 
d'autant  plus  grande,  que  les  pièces  chevauchent 
dans  unt^plus  grande  étendue,  que  les  mufcles 
dont  on  a  la  force  à  vaincre,  font  plus  volumi- 
neux ,  onr  plus  de  tendance  à  parler  à  l'action  eon— 
vuliive ,  &  anffi  de  ce  qu'on  gène  plus  qu'il  ne  con- 
vier.r,le  jeu  de;  mufcles  qui  doivent  s'étendre  pour 
le  déplacer.  On  réduit  à  rrois,  les  moyens  qu'on: 
emploie  pour  réduire  les  os  rompu» ,  lavoir  l'cx- 
tenfion  ,  la  centre  -  txrenfion  ,  &  la  conformation 
ou  répoffiion.  Mai;,  avant  de  mettre  ces  moyens  en 
pratique,  il  faut  placer  le  ma'ade convenablement 
dans  fon  lit,  c'efl-à-dire,ni  rrop  mollement,  ni  trop 
duremer.t,enfuireon  sfaffurëdu  genre  de  facture, 
&  du  lieu  où  elle  efl ,  &  fi  le  déplacement  peu  ou 
point  confidérable,  exige  par  lui-même  de  grands- 
efforts  pour  la  réduction.  Nous  fuppofcns  que  la 
fracture  occupe  un  05  afftz  volumineux  pour  don* 
ner  des  motifs  fuffifans  de  crainte  par  rapport  aus 
fujets.  On  te  fert  communément  des  mains,  pour 
f  lire  les  extenfions  &contrî-eïî6nfîoï&  nécefSakes,. 
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mais  fouvent  la  force  des  mufeles  eft  tellement 
augmentée, &  elle  approche  tellement  de  la  con- 
vulfion,  que  ce  n'eft  qu'avec  la  plus  grande  peine 
qu'on  peut  la  vaincre,  il  faut  alors  avoir  recours 
aux  lacs  &  machines  deftinées  à  la  furmcnîer. 
Tel  eft  du  moins  l'opinion  commune;  mais  cette 
difficulté  à  la  répofition,  fouv«nt  eft  moins  dût;  à 
Ja  caufe  dont  il  s'agit,  qu'à  la  manière  dont  font 
inégalement  tiraillés  les  mufeles,  en  mimm  le 
membre  dans  une  extenfion  forcée,  plutôt  que 
dans  une  demi -flexion-  La  chofe  fe  préfente  ainfi 
avec  une  telle  apparence  de  vérité,  qu'il  y  a  lieu 
d'être  furpris  que  les  Anciens  n'en  aient  point  été 
frappés  ;  on  doit  à  M.  Pott  les  premières  notions 
de  cette  erreur.  Il  y  a  des  cas  où  une  feule  per- 
fonne  peut  faire  à  la- fois  l'extenlion  &  la  contre- 
extenfiori  :,  on  en  a  un  exemple  dans  la  Fracture 
de  la  clavicule.  Le  blefl'é,  aiïis  fur  un  tabjurct 
d'une  moyenne  hauteur ,  un  Aide  fe  place  derrière 
lui,  &  appuyant  fon  genou  entre  fes  deux  épaules , 
il  ies  tire  chacune  en  arrière,  pendant  que  le  Chi- 
rurgien }  placé  au  devant ,  s'occupe  de  la  réduc- 
tion des  .deux  pièces  de  l'os.  La  manière  la  plus 
favorable  de  réduire  une  Fraclure  ,  fera  donc  de 
mettre  le  membre  dans  une  flexion  convenable  , 
puiî  on  tirera  fur  la  partie  inférieure  du  membre 
fufhTammem  pour  mettre  les  deux  bonis  de  l'os 
complètement  de  niveau.  Si  l'on  ne  réulfit  pas 
à  cecte  première  tentative ,  on  pourra  employer 
des  forces  modérées,  en  fiifant  tenir  le  hautdu 
membre  fermement  par  un  Aide  ,  qui  appliquera 
fes  mains  £ntre  la  Fraclure  &  ia  jointure  voi- 
fine,  pendant  qu'un  autre  étend  doucemem  la 
parrie  inférieure,  ayant,  foin  que  les  mufeles  foient 
toujours  dans  le  plus  grand  état  poifible  de  re- 
lâchement. M.  Dupoui  a  obfervé  des  cas  où  la 
réduction  ,  qui  avoit  été  impolîible,  parce  que 
l'aclion  des  mufeles  étoit  gênée  par  l'application 
des  lacs  fur  le  membre,  a  été  la  plus  facile,  en 
tranfportant  ces  lacs  fur  les  extrémités  de._ces 
membres ,  là  où  aucun  mufcle  ne  peut  porter 
obftacle,   F^oyq  ce  que  nous  avons  dit  de  cette 
méthode  à  l'article  Cuisse  (  luxation  de^a).  Les 
extenfion  &  contre-extenfion  ne  fe  font  que  dans 
les  Fraclures  des  extrémités-,  il  n'en  eft  pas  de 
même  de  la  répofition  qui  a  lieu ,  tant  pour  la 
Fraclure  des  os  longs,  que  pour  celle  des  os 
plats  Voyei  les  articles  Omoplates  &  Ilium. 
On  doit  s'appliquer  à  faire  la  répofition  la  plus 
exaçle  qu'il  eft  polfible  ;  car  c'eft  de  l'cbiervation 
de  ce  précepte  que  dépend  la  régularité  du  cal. 
On  y  parvient  en  appliquant  les  deux  paumes 
de  la  main  à  l'oppofite  l'une  de  l'autre ,  &  les 
rapprochant  avec  UDe  certaine  force  ,  dans  les  cas 
où  JaFraclure  eft  cachée  fouî  de  gros  mufc!es,Cûrn- 
me  à  la  cuiffe ,  ou  en  appuyant  fumfammen.t  du 
bout  des  doigts,quand  la  Fraclure  eft  fur  des  parties 
à  découvert ,  comme  au  tibia  ,  au  cubitus ,  aux 
féres ,  aux  os  du  tarfe  &  aux  doigts.  On  connoî- 
îa>  |àe  la  conformation  eft  bien  faite ,  quand  pn 
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ne  verra  plus  fur  le  membre  aucune  inégalité,  que 
fa  forme  &  fa  figure  feront  exaclemcnt  celle  du 
membre  oppofé,  &  que  la  douleur  précédente 
fera,  pour  ainfi  dire,  ceffée,  &  que  le  membre, 
laiffé  à  lui-môme,  perfifiera  dans  le  même  état  où 
on  l'a  mis.  Quand  il  y  a  plaie  ,  notamment  dans 
dans  les  cas  de  Ftaclures  du  crâne  &  des  côtes, 
on  a  recours  aux  infliunVens  pour  faire  la  confor- 
mation, aux  élévatoires ,  aux  tire-fonds ,  aux  fpa- 
tules ,  pinces  &  autres ,  que  les  circonihnces  fug- 
uèrent ;  on  eft  même  quelquefois  àt  >ns  le  cas 
d'enlever  en  totalité  de  très-grandes  pièces  d'osj 
nous  reviendrons  fur  tous  ces  détails,  en  parlant 
des  Fraclures  du  crâne ,  à  l'article  Tète  (  Plaie  de). 

La  féconde  indication  confifte  à  maintenir  la 
Fraclure  dans  l'état  de  réduclion  où  on  l'a  mife,  on 
y  parvient  par  l'appareil  &  la  fituation.  L'appareil 
varie  félon  l'efpèce  de  Fraclures ,  &  l'os  qui  en  eft 
afFeclé,  ainfi  qu'on  le  verra  à  chacun  de  leurs 
articles.  Dans  les  cas  les  plus  ordinaires  des  Frac- 
tures aux  extrémités,  on  applique  d'abord  fur  le 
lieu  fracluré,  une  fimple  compreffe  fendue  en 
deux  ou  quatre  chefs ,  après  l'avoir  trempée  dans 
de  l'eau-de-vie  camphrée,  ou  d'autres  liqueurs  ré- 
folutives,  précaution  qui  non-feulement  en  rend 
l'appiicaùon  plus  facile,  mais  encore  contribue 
pour  beaucoup  à  la  difeuflion  dus  fucs  qui  pour- 
icient  ftâfer.  On  fait  enfuiteavec  une  bande  rouléa 
à  un  chef  &  trempée  dans  la  même  liqueur,  deux 
ou  trois  taurs  égaux  fur  le  lieu  de  la  Fraclure, 
&  l'on  continue  par  des  doloires ,  en  remontant 
le  long  du  membre  jufqu'à  l'attache  des  mufeles 
qui  la  font  mouvoir.  On  recommence  par  deux 
circulaires  avec  une  nouvelle  qu'on  applique  fur1 
l'endroit  où  l'on  a  commencé  ,  &  l'on  continue 
également  par  des  doloires  jufque  vers  l'articu- 
lation ,  &  l'on  remonte ,  fi  la  bande  eft  allez 
longue ,  jufque  fur  la  Fraclure ,  en  ferrant  fuffifam- 
menr.  Le  premier  bandage  eft  defiiné  àreftreindre 
faàtion  des  mufeles  &  à  maintenir  les  deux  bouts 
de  l'os  dans  la  pofition  eù  la  conformation  les  a 
mis  -,  il  faut  avoir  foin  en  l'appliquant,  que  les  jets 
de  bandes  ne  laiffent  à  découvert  que  la  quatrième 
partie  du  tour  précédent ,  pour  que  la  Fraclure 
foit  plus  exaclement  maintenue,  ti  Le  bandage 
trop  lâche,  obferve  M.  Louis,  dans  cet  article 
de  l'ancienne  Encyclopédie,  laifle  aux  mufeles  la 
dangereufe  facilité  de  fe  contracler,  le  calus  eft 
difforme ,  &  le  membre  peut  fe  confolider  dans 
une  direclion  qui  ne  feroit  pas  naturelle.  D'un 
autre  côté  ,  le  bandage  trop  ferré ,  lorfqu'il  l'eft 
avec  excès  ,  attire  la  gangrène  ,  &  ,  fans  l'être 
au  point  de  caufer  cet  accident  formidable,  il 
peut  l'être  encore  trop,  &  mettre  obftacle  à  la 
libre  circulation  des  liqueurs ,  d'où  réfultera  le 
manque  de  nourriture  &  l'atrophie,  jj  Telle  eft 
la  manière  d'appliquer  les  premières  bandes  fur 
les  membres  dont  le  volume  eft  égal  ou  à  peu-près 
te!  dans  leur  longueur,  comme  à  la  cuilfe,  aa 
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feras  :  à  la  jambe,  à  l'avant -bras;;  on  fe  comporte 

différemment,  pour  éviter  les  godet?  qui  réfulte- 
roient  de  l'application  iimple  d'une  bande  fur  des 
membres  auifi  inégaux;  on  fait  ce  qu'on  appelle 
des  renverlés.  Foyej,àce  fujet ,  lés  Planches  rela- 
tives aux  Bandages.  Par  cette  manière  de  plier 
la  bande,  on  fait  une  preffion  plus  égale,  &  l'on 
ne  laitïe  aucune  inégalité  capable  de  bleffer  la 
partie  par  la  comprellion  que  feroient  deffus  les 
autres  pièces  d'appareil.  Ces  deux  premières 
bandes  appliquées ,  on  met  des  compreffes  lon- 
guettes le  long  du  membre ,  une  de  chaque  côté ,  & 
quelquefois  une  au-devant.  Dam  le  ca;  de  Fractures 
à  la  jambe,  quelques-uns  rempliffent  le  bas  depuis 
le  défaut  du  mollet  jufqu'aux  malléoles ,  avec  une 
comprellè  inégale  ;  d'autres  préfèrent  de  donner 
plus  d'épaiOeur  à.  l'extrémité  des  longuettes ,  ce 
qui  !e  fait  en  repliant  de  la  longueur  convenable 
le  linge  iimple,  avant  de  faire  les  plis  fuivant  la 
largeur.  On  maintient  les  longuettes  parunetroi- 
fième  bande  dont  les  circonvolutions  peuvent  être 
faites  en  doloires  plus  larges  ,  pour  ménager  la 
longueur  de  la  bande.  On  contient  tout  cet  appareil 
entre  deux  gouttières _de  fer  blanc,  ou  avec  des 
cartons  qu'on  lie  avec  des  rubans  de  fil.  On  appli- 
que cnfuite  l'écharpe  pour  l'extrémité  fupérieure, 
&  des  fanons  pour  les  Fractures  de  l'extrémité 
inférieure.  On  eft  affuré  que  le  bandage  eft  bien 
f  jit^jju'il  efî  fuffifammer.t  ferré,  quand  on  apper- 
eoinBu-  deffus  &  au-dtffous,  une  légère  tumé- 
faction fans  douleur  ni  rougeur. 

Le  malade ,  dans  les  Fraclnres  des  extrémités 
fupérieures  &  du  tronc  ,  eft  forcé  de  garder  le 
lit ,  même  dan»  le  cas  de  Fractures  du  bras  .  il 
peut  s'en  difpenfer  dans  celles  de  l'avant-bras ,  de 
la  clavicule,  des  doigts.  Il  faut,  quand  la  néceflité 
le  comraint  au  lit ,  le  placer  de  manière  qu'il 
n'éprouve  aucune  gêne ,  &  que  la  partie  léfée  foit 
tellement  pofée  fur  un  oreiller  mollet,  que  fes 
mufcles  foient  très-relâchés,  u  Ainfi  la  jambe, 
elt-il  dit  dans  cet  article  de  l'ancienne  Encyclo- 
pédie ,  fera  un  peu  élevée  du  côté  du  pied  ,  pour 
favorifer  le  retour  du  fang  ;  elle  fera  appuyée 
fùrement  &  mollement  :  on  la  pofera  fur  un 
oreiller  égal ,  appuyé  fur  un  matelas  qui ,  lui- 
même  ,  doit  être  fort  égal.  Pour  cet  effet ,  le 
lit  doit  être  garni  de  matelas  feulement,  fans  lit 
de  plume  ,  &  même  il  eft  bon  de  mettre  entre  le 
premier  &  le  fécond  matelas ,  une  planche  qui 
occupe  depuis  le  pied  jnfque  par-delà  les  hanches  : 
comme  la  néceflité  d'être  couché  deviendroir  à 
la  longue  infupportable ,  fi  l'on  ne  prenoit  des 
précautions  pour  en  diminuer  la  gêne,  autant  qu'il 
eft  poflâble ,  on  fait  attacher  au  plancher ,  une 
corde  qui  pafle  à  travers  le  ciel  du  lit ,  &  qui 
defeend  à  la  portée  de  la  main  du  malade.  Cette 
corde  lui  eft  très-utile  pourle  remuer  facilement& 
fatisfaire  fes  différens  befoins.  On  attache  au  pied 
du  lit ,  une  planche  qui  doit  être  fiable  ,  &  fur 
laquelle  on  fait  clouer  un  billot  garni  d'un  ma- 
Chirurgie.  Tome  I.er  IJ.e  Partie. 
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teîaï  Oïl  Couffin.  Ce  billot  eft  un  des  plus  grands 
foulagemens  qu'on  puifle  procurer  au  malade  •,  il 
lui  fert  à  appuyer  le  pied  fain  pour  fe  foulever  avec 
Kaide  de  la  corde  dans  fes  befoins  ,  &  pour  fe 
relever  de  tems  en  tems ,  lorfqu'il  vient  à  gliffer 
vers  le  bas  de  fon  lit.  Le  Chirurgien  peut  pré- 
venir cet  inconvénient  en  donnant  fes  foins  à  la 
conftruclion  du  lit,  il  doit  même  aider  à  le  faire 
convenablement  pour  le  bien  de  fon  malade.  Pour 
éviter  jju'e  le  croupion  ne  s'écorche,  J.  L.  Petit 
confeille  de  percer  le  premier  matelas  ,  afin  de 
pouvoir  paffer  commodément  un  baffin  entre  le 
fécond  &  lui  ,  lorfque  le  bleffé  veut  aller  à  la 
felle.  Dans  ce  cas  ,  le  drap  de  deffous  doit  être 
fendu  ou  compofé  de  deux  pièces  qu'où  puifle 
écarter  au  befoin  à  l'endroit  du  fiège  ;  faute  de 
cette  précaution  ,  le  croupion  s'écorche  ,  &  alors 
il  faut  l'examiner  fouvent ,  &  bafliner  cette  partia 
avec  l'eau  vulnéraire  ou  de  l'eau-de-vie  camphrée, 
pour  prévenir  la  mortification  ;  on  remédiera  à 
ce  dernier  accident,  par  l'application  de  l'onguens 
de  {\jrax. 

Enfin  ,  une  dernière  indication  eft  de  mitigerles 
fympcômes  actuellement  exifians  ,  &  de  prévenir 
ceux  qui  pourroient  furvenir.  Le  plus  commun  de 
tous  eft  îe  prurit  ou  la  démangeaifon  qui  quelque- 
fois occupe  tout  le  membre,  &  dégénère  fouvent  en 
une  douleur  qui  eft  bientôt  fuivie  d'inflammation. 
Cet  accident  eft  plus  fréquent  dans  les  hôpitaux- 
qu'ailleurs  -,  il  eft  prefque  toujours  occafionné  par 
la  malpropreté  du  linge  dont  on  fe  fert.  Paré  dit 
qu'il  faut  en  pareil  cas,  lever  l'appareil  ,  de  trois 
en  trois  jours  ,  pour  donner  de  l'air  à  la  partie, 
&  faciliter  la  tranfpiration.  ïl  preferit  la  fomen- 
ration  faite  avec  une  décoction  defauge,  de  camo- 
mille &  de  mélilot  bouillis  dans  de  l'eau  &  du 
vin,  &  d'éventer  fouvent  la  partie.  Voyei  l'article 
Flabellation.  La  douleur  eft  un  fymptôme  qui 
n'eft  pas  moins  fréquent,  &  conféquemment  dont 
nous  devons  nous  occuper  ici.  Elle  eft  quelquefois 
telle,  que  les  mufcles  mis  en  convuln'on,  font 
trellaillir  fpontanément  le  membre  ,  &  particuliè- 
rement dans  le  tems  du  fommeil.  Quand  la  repo- 
fition  des  efqqilles  a  été  bien  faite,  &  que  rien  ne 
s'eft  dérangé  dans  les  pièces  d'appareil ,  il  faut 
combattre  ce  fymptôme  par  les  faignées  plus  ou 
moins  répétées  ,  la  diète  ,  les  boiflbns  tempé- 
rantes ,  &  même  quelquefois  on  eft  obligé  d'en 
venir  aux  opiacés.  Le  régime  fera  approprié  aux 
circonflances  de  l'âge ,  du  tempérament  &  du 
caractère  de  la  Fracture.  Quand  ces  moyens  ne 
calment  point  la  douleur  ,  &  que  même  elle 
augmente ,  il  faut  changer  l'appareil ,  &  pour  peu 
qu'on  voye  d'inflammation  à  la  partie  ,  il  faut 
employer  le  bandage  à  dix-huit  chefs,  &  ne 
revenir  au  bandage  roulé ,  que  quand  la  difpa- 
rition  des  accidens  annonce  toute  fécurité.  M.  Bell 
vante  en  pareil  cas,  l'application  des  fangfuës;elle 
eft  alors  fi  avantageufe,  that  always  advij'e  it,  dit-il, 
whenever  the  tenjïon  is  in  any  degree  confiderable , 
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©r  v-'h etievcthepain  continues fevere  after  thc  bones , 
htivebc-rn!e,jlictd.R\tn  à  ailleurs,  continue-t-il  , 
ne  prévient 'plus  les  fâche ufcs  fuites  de  la  contufion 
qui  fouvent  accompagne  une  Fracture  , que  ce  (im- 
pie moyen.  Quelques  Praticiens ,  en  pareil  cas ,  ont 
continué  le  bandage  à  dix- huit  chefs  jufqu'à  laguéri- 
fon  complette,  &  avec  tout  lefuccès  poftïbie  *,aufn 
font-ils  partis  d'après  lui,  pour  affurer  que  le 
bandage  roulé  pouvoit  être  fupprîmé  de  l'ap- 
pareil des  Fractures  (impies  -,  affertion  que  je 
regarde  comme  hafardée  &  ('«jette  à  beaucoup 
d'inconvéniens,fi  elle  étoit  indiflinctement  admife. 

Quand  une  fois  Ton  a  rempli  les  trois  indi- 
cations générales  dont  nous  venons  de  faire 
mention,  l'on  peut  laiffer  un  aflez  long- teins 
l'appareil,  fans  le  déranger.  Il  eft  cependant  des 
cas  où  il  eft  néceflaire  de  le  .lever,  foit  parce 
qu'on  s'apperçoit  qu'il  eft  trop  lâche  ou  trop 
ferré; pour  prévenir  un  éréfypèle,  des  déman- 
geaifons  qu'occaiîonneroit  une  tranfpiration  irt- 
îerceptée ,  ou  pour  remédier  à  la  difformité  du 
cal,  quand  la  Fracture  eft  avec  efquilles  :  il  faut, 
dans  tous  ces  cas  ,  faire  foutenir  le  membre  par 
des  aides  intelligens ,  &  ne  lever  les  pièces 
d'appareil  qu'avec  la  plus  grande  précaution.  On 
rappliquera  le  bandage  dans  le  dernier  ,  en  le 
ferrant  un  peu  plus  qu'avant,  fur  l'endroit  de 
la  Fracture  ,  &  l'on  continuera  jufqu'à  ce  que  la 
confolidation  foit  fuffifante,  pour  qu'on  aban- 
donne le  malade  à  lui-même.  L'expérience  a 
prouvé  qu'il  falloit  vingt  à  vingt-cinq  jours  , 
pour  une  Fracture  du  bras  &  de  l'avânt-bras , 
trente  pour  une  de  la  jambe ,  &  quarante  ou 
cinquante  pour  celle  de  la  cuiffe.  Ce  terme  eft 
le  moyen.  Les  premiers  mouve/nens  du  membre 
font  ordinairement  difficiles ,  ce  qui  provient 
moins,  comme  on  le  croit  communératnt ,  de 
répaifhfTement  de  la  finorie  dans  les  articula- 
tions, que  de  la  roideur  des  ligamens  &  des 
tnufcles  qui  ont  été  gênés  par  les  bandes ,  & 
long-teins  tenus  dans  l'inaction*,  auffi  eft- il  dob- 
fervation  que  les  frictions  &  les  linimens  gras 
&  fpiritueux  font  beaucoup  plus  utiles  pour 
remédier  à  cet  accident,  que  tout  autre  remède, 
dont  l'effet  porteroit  fur  l'articls.  D'autres  acci- 
d-ens  qui  ne  font  pas  d'une  plus  grande  confé- 
quence  ,  font  l'enflure  comme  œdémateufe  &  l'a- 
trophie ou  dtfTéchement.  Ces  accidens ,  notam- 
jnent  ie  premier , -fe  diftïpent  par  des  frictions 
féches,  des  fomentations  avec  l'eau  de  chaux, 
&  le  vin  aromatique*,  les  douches  avec  l'eau  de 
£avon,  ou  la  leftïve  de  cendres  de  fa*  ment,  & 
autres  remèdes  qu'on  emploie-  communément 
dans  le  traitement  de  l'œdème.  On  remédie  à 
l'atrophie  par  des  bains  d'eaux  minérales  chau- 
des, factices  ou  naturelles,  telles  que  celles  de 
fiât  tiges,  de  Bath  ,  &  antres.  H  eft  prudent, 
quand  la  Fracture  occupe  les  extrémité?  infé- 
rieures,, de  ne  point  faite  marcher  trop-tôt  les 
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malades*,  car  le  cal  n'étant  point  afllz  folide 
pour  foutenir  les  efforts  de  la  marche ,  l'os 
pourroit  fe  courber. Pour  peu  qu'on  s'apperçoive  de 
cet  accident ,  il  faut  faire  tenir  le  lit  au  malade, 
&  même  rtmettre  un  autre  appareil ,  fi  la  cour- 
bure éteit  affez  difforme.  Il  eil  des  Praticiens, 
dit-on  ,  qui  n'héfttent  point  ,  en  pareille  occur- 
rence ,  de  recaffer  le  membre,  pour  parvenir 
à  une  meilleure  conformation  :  c'efl  un  mauvais 
parti ,  qui  peut  entraîner  après  lui  beaucoup 
d'accidens  ,  &  qu'il  faut  abandonner  aux  mains 
des  empyriques  qui  ne  doutent  de  rien.  Nous 
en  dirons  de  même  du  précepte  de  Paul ,  fuivi 
par  M.  A.  Severin ,  &  Gui  de  Chauliac ,  d'in- 
cifer  les  chairs  ,  &  de  ruginer  le  cal  ,  jufqu'à 
.  ce  que  les  os  feTéparent:  quod  fi  folidus  ac  la- 
pideus  jam  evetfit  callus ,  apertâ  ibï  cute  ,  de- 
radtndus  eft ,  parfque  ejus  eminens  fcalpris  & 
terebris  ,  etiam  fi  opus  fit .  admotis  exfeidenda. 

Quoiqu'il  foit  entré  dans  les  vues  de  la  Na- 
ture,  quand  un  os  a  été  fracturé,  de  le  con- 
folider  de  nouveau ,  pour  que  le  membre  pût 
fervir  aux  ufages  auxquels  elle  l'a  affervi ,  quel- 
quefois néanmoins ,  foit  à  raifon  d'un  vice  dans 
bs  humeurs ,  ou  d'un  mouvement  trop  répété 
entre  les  parties  rompues  ,  la  confolidation  ne 
fe  fait  point,  &  il  fe  forme  comme  une  nou- 
velle articulation  qui  perfifte  toure  la  vie,  M. 
Hevin  a  vu  ainfi  un  homme  chez  qui  cette 
fingularité  avoit  lieu  depuis  douze  ans  qu'il 
s'étoit  caffé  le  bras.  La  Fracture  n'avoit  été 
ni  réduite  ni  maintenue,  en  forte  qu'il  n'avoit 
pu  s'y  faire  aucune  réunion.  J'ai  vu  des  pièces 
confirnutives  de  ce  fait ,  dans  le  cabinet  de  M. 
Morand.  La  réunion  ,  dans  les  os,  fe  fait  par 
un  mécha^ifme  que  nous  avons  développé  à 
l'article  Cal.  Différentes  expériences  que  nous 
avons  tentées  depuis  fur  les  animaux  vivans  , 
confirment  les  affinions  que  nous  y  avons  éta- 
blies ,  au  fujet  du  ramolliflement  des  bouts  de 
l'as  rompu.  Nous  avons  obfervé  chez  tous,  que 
ce  ramo!li£Ternent  commenço.it  à  la  furface  de 
l'os  qui  avoifine  le  periofte,  &  qu'il  fe  con- 
tinuoit  infenfiblcraent  jufqu'à  fa  cavité,  en  forte 
que  ,  dans  les  huit  premiers  jours ,  thc?  un' jeune 
chat ,  il  y  avoit  la  moitié  de  l'épaiftcur  de  l'os 
fémur  converti  en  carriUge,  pendant  que  le 
refte  confervoit  encore  fa  dtnfité  première  : 
la  converfion'étoit  paifaite  au  bout  de  feize,  & 
les  bouts  âfféz  compris  entre  eux,  pour  que 
l'animal  pût  fe  fervir  de  fon  mr.mbre  comme 
précédemment.  Le  périofte,  à  cette  époque  , 
étoit  rendu  à  fa  ténuité  ordinaire ,  &  ne  fer- 
voit  en  rien  à  la  coalition  des  pièces  frac]u*;es  ; 
fait  qui  n'eft  nullement  en  faveur  du  ferfirnent 
I  de  M.  Duhamel,  relativement  à  la  manière 
\  dont  les  os  rompus  fe  foudent,  ainft  que  tous 
!  ceux  que  nous  avons  rapporté  à  l'article  Cal  , 
»  auquel  nous  renvoyons. 
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Des  Fraclurcs  compliquées. 

Les  complications  que  nous  avons  principale- 
ment en  vue,  font  tous  les  acciden s  graves  qui 
dérivent  immédiatement  de  ia  Fracture  ou  de 
l'inftrument  qui  l'a  occafionnée ,  comme  h  plaie  , 
la  contufion  ,  le  déchirement  des  mufcles ,  du 
périofte ,  la  piqûure  des  tendons  des  nerfs  ,  la 
préfence  d'un  corps  étranger ,  &  tous  les  acci-  j 
riens  fubféquens,  tels  que  les  engorgemens  in-  j 
fhmmatoires  &  gangréneux ,  Jes  dépôt,,  &c.  La  j 
plaie  ne  doit  être  confidérée  comme  compliquant  j 
la  Fracture ,  qu'autant  qu'elle  eft  fur  le  lieu 
même,  &  qu'elle  communique  avec  la  Fracture-,  i 
elle  eft  (ou vent  occafionnnée  par  le  bout  de  l'os 
même  qui,  en  fe  déplaçant,  palfe  à  travers  les 
chairs,  &  paroît  au-dehors  ,  ce  qui  n'arrive 
guères  que  clans  les  Fractures  obliques.  Quand 
après  l'accident  les  malades  ont  encore  fait  ufage 
de  leurs  membres  ,  ou  quand  celui-ci  a  fuccédé 
à  une  chute  de  fort  haut  -,  la  complication  en 
pareil  cas  paroît  plutôt  provenir  de  l'accès  de 
l'air  fur  les  furfaces  féparées  de  l'os,  ce  La  plus 
mauvaife  efpèce  de  Fracture  fimple  ,  dit  M.  Bell 
pour  le  prouver,  celle  où  l'os  cft  rompu  obli- 
quement ,  &  qu'il  eft  difficile,  &  même  impoffib.'e 
de  maintenir  en  lîtuation  ,  pourra  continuer  à 
bien  aller,  &  même  à  n'être  accompagnée  d'au- 
cun mauvais  fymptôme  ,  tant  que  la  peau  reliera 
entière  •■,  mais ,  fi  par  quelque  accident,  le  bout 
de  l'os  eft  paffé  à  travers  les  tégumens  >  &  qu'il 
y  ait  une  grande  divifion  à  ceux-ci ,  la  douleur 
devient  intolérable  ,  la  fièvre  furvient ,  le  mem- 
bre eft  agité  de  mouvemens  fpafmodiques, 
&  tous  ces  aècidens  font  remplacés  par  des 
fontes  de  fuppu ration  ,  &  enfin  la  gangrène.  >j 
Voyei ,  à  ce  fujet ,  ce  qui  a  été  dit  à  l'article 
Air. 

Les  Fraclures  compliquées  ,  outre  les  indica- 
tions communes  aux  Fraclures  fimples  ,  en  of- 
frent encore  d'autres  très-variées ,  qui  ne  peuvent 
Être  faifies  que  par  celui  qui  a  le  génie  vraiment 
chirurgical ,  le  vulgaire  conçoit  ce  qu'il  faut  faire 
dans  les  cas  ordinaires  -,  mais  i!  n'y  a  que  l'homme 
vraiment  de  l'Art  qui  fâche  démêler  ici  ce  à  quoi 
il  doit  d'abord  porter  fes  premiers  foins.  De  tous 
les  cas  qui  compliquent  uneFracture  ,  il  n'en  eft 
point  qui  exigent  de  plus  prompt  fecours  que 
l'hémorrhagie  5  le  premier  point  doit  donc  être 
de  l'arrêter  au  moyen  du  tourniquet,  de  la  liga- 
ture ou  autres  moyens  connus  pour  la  réprimer. 
Voyc{  l'article  Hémorrhagie.  Si  le  délabre- 
ment &  l'attrition  font  tels  qu'ils  ne  laiflent  de 
reflburce  que  dans  l'amputation  ,  il  ne  faut  point 
la  différer,  ce  à  quoi  il  faut  d'autant  fe  décider, 
que  l'accident  eft  arrivé  dans  un  champ  de  ba- 
taille,  dans  un  combat  en  mer,&  autres  cir- 
conflances ,  où  le  malade  ne  peut  recevoir  des 
fecours  auffi  bien  fuivis  que  s'il  étoit  chez  lui 


ou  dans  un  hôpital  "fixe.  Voye\  ce  qui  a  été  dit 
à  ce  fujet  à  l'article  Amputation  dans  les 
cas  des  Fractures  compliquées.  Mais ,  dans  des  cas 
contraires  ,il  ell  bon  d'attendre  j  on  aggrandira 
cependant  la  plaie  ,  fi  elle  eft  trop  petite  pour 
qu'on  puiffe  parvenir  au  vaifieau  ouvert,  &  (i 
le  cas  l'admet,  on  emploiera  l'agaric  ou  bien  l'on 
en  viendra  à  la  ligature.  Mais,  en  général,  il  vaut 
mieux  s'en  tenir  à  la  coxuprclîion  fur  le  trajet 
des  vaifllaux  quand  elie  eft  admiffible ,  lur- 
routlorique  l'hémorragie  eft  lécondfixe,  &  qu'elle 
vient  à  la  fuite  de  ta  fuppuration  j  car  le  membre 
eft  fouvent  gonflé,,  enflammé  ,  &  fi  l'on  dilate 
la  plaie  dans  l'intention  de  meure  le  vaifieau  à 
découvert ,  l'on  trouve  une  telle  confufion  à 
raifon  du  fang  épanché  clans  les  interftices  des 
mufeies  &  du  tifTu  cellulaire,  qu'on  ne  peut  ap- 
percevoir  le  vaitTeau  }  '&  fi  l'on  prolonge  les 
incitions  ,  on  ouvrira  un  tel  accès  à  l'air,  .que  le 
membre  ne  tardera  point  à  tomber  en  gangrène. 
Mais  dans  ïp  cas  où  le  membre  feroit  fi  gonflé, 
qu'il  ne  pourroit  admettre  aucune  compreftion  , 
le  mieux  feroit  de  recourir  à  l'amputation. 

Quand  l'attrition ,  fans  être  portée  au  point 
que  nous  venons  de  le  dire ,  cft  néanmoins  con- 
fidcrable  ;  que  la  préfence  de  quelques  corps 
étrangers  donne  lieu  de  redouter  des  accidens , 
que  des  efquilles  ou  pièces  d'os  détachés  fe  font 
fentir  fous  le  doigt,  comme  il  cft  peu  probable 
que  celles-ci  pourront  fe  raunir  au  corpj  de  l'os , 
il  faut,  d;.ns  l'un  &  l'autre  cas,  en  opérer  l'ex- 
traction. On  fera  donc  des  incilions  propor- 
tionnées au  volume  &  à  l'étendue  des  corps 
qu'on  fe  propofe  d'extraire  y  en  cas  que  celles 
qui  exifient  déjà  ne  puiftent  fufïïre  ,  &  l'on  cher- 
chera à  les  extraire  foit  avec  les  doigts  ou  les 
pinces  ,   ayant  eu  la  précaution  de    fituer  le 
membre  de  manière  que  les  mufcles  foient  dans 
le  plus  grand  relâchement.  Quand  une  efquille 
tient  fortement  à  l'os ,  &  que  fon  autre  bout 
s'élève ,  pique  &  irrite  les  chairs ,  il  ne  faut 
point  héfiter  à  la  couper  en  employant  la  feie 
ou  les  tenailles  incilives.  Toute  efquille  qui  eft 
fort  large  ,  qui  tient  encore  au  périofte  ou  aux 
membranes,  qui  n'efl  point  aiguë,  doit  être  con- 
fervée ,  on  l'appliquera  ,  auffi  exatîlement  qu'il 
fera  poffible  ,  fur  le  refte  de  l'os ,  &  on  l'y  main- 
tiendra au  moyen  de  tampon  de  charpie ,  pour 
faire  fur  elle  une  plus  grande  compreifion.  Celles 
qui  font  entièrement  libres  doivent  être  enlevées 
doucement  ,  pour  ne  point  blefier  les  parties 
qui  l'entourenr ,  car  il  n'y  a  point  à  efpérer 
qu'elles  puiffent  fe  réunir  ,  &  leur  préfence  ne 
feroit  que  continuer  les  accidens.  Il  faut,  dans 
toutes  ces  opérations  ,  que  la  main  foit  guidée 
par  des  notions  précifes  de  l'Anatomie,  pour  ne 
blefier  aucun  vaifieau  ,  &  par- là  augmenter  la 
fomme  des  accidens ,  &  pour  incijfer  les  brides 
&  aponévrofes  qui  pourraient  gêner  les  parties 
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qui  néceîTairernent  doivent  éprouver  de  l'engor- 
gement. ,  .  0 
Les  caillots  de  fang  ,  les  corps  étrangers  & 
efquilles  ayant  été  enlevées,  les  vaiffeaux  ouverts 
dont  on  a  à  craindre,  convenablement  liés,  & 
les  bouts  des  os  replacés  ,  atitant  que  faire  fe 
peut ,  dans  leur  pofition  première ,  par  les  pro- 
cédés dont  nous  avons  fait  mention  dans  l'Hif- 
toire  des  Fraclures  fimples  j  on  mettra  des  bour- 
dennets  de  charpie  dans  les  vides,  en  tampo- 
nant  fermement  fur  les  vaifleaux  ouverts  pr  kf- 
quefs  on  aura  auparavant  mis  un  peu  d'agaric  ,  & 
panfant  plus  mollement  ailleurs.  On  recouvre  le 
tout  d'une  comprefle  fimple ,  fendue  à  quatre  chefs 
&  n'ayant  de  longueur  que  ce  qu'il  ffl  faut  pour 
faire  le  tour  du  membre.  On  arrofe  le  tout  avec 
l'eau  marinée,  &  l'on  termine  par  le  bandage  à 
dix- huit  chefs.  Les  Anciens ,  dit  M.  Louis  dans  cet 
article  de  l'ancienne  Encyclopédie  ,  fe  fervoient 
dans  ces  fortes  de  cas,  d'un  bandage  fenetré  qui 
leur  permettoit  de  panfer  la  plaie ,  fans  toucher 
au  refie  de  l'appareil.  Suivant  Paul  d'Egîne,  & 
Guy  de  Chauliac ,  on  peut  fe  fervir  des  bandes  rou- 
lées dans  le  traitement  des  fractures  compliquées 
de  plaie,  avec  le  foin  de  ne  couvrir  des  circon- 
volutions de  la  bande,  que  les  parties  circonvoi- 
fines  delà  plaie,  celle-ci  demeurant  à  nud  &  à 
découvert ,  afin  de  pouvoir  la  panfer  tous  les  jours, 
&  d'y  appliquer  les  médicamens  convenables ,  fans 
lever  les  bandes  ni  toucher  la  fraclure.  Paré  défa- 
prouve  fort  ce  bandage.  Si  la  plaie  n'en1  pas  com- 
primée convenablement,  les  humeurs  y  feront  en- 
voyées, dit-il,  des  parties  circonvoifines  prefiées, 
&  il  y  furviendra  bientôt  inflammation  &  gan- 
grène. Jacques  de  Marque,  célèbre  Chirurgien  de 
paris ,  mort  en  i6ix  ,  &  qui  nous  a  laifTé  un  ex- 
tellent  Traité  de  Bandages ,  qu'aucun  Ecrivain  fur 
la  même  matière  n'a  pu  rendre  inutile,  a  difl'erté 
îrès-exaclement  fur  les  inconvéniens  reconnus  dans 
l'ufage  de  ce  bandage  fenetré-,  il  rappelle  le  pré- 
cepte de  Paré,  qui  vent  qu'on  fe  ferve  d'une  bande 
en  deux  ou  trois  doubles  en  façon  de  comprefle  , 
qui  ne  faffe  qu'une  feule  révolution.  C'eft  cette 
comprefle  en  trois  doubles,  fendue  pour  en  faire 
trois  chefs  de  chaque  côté ,  qui  forme  notre  ban- 
dage à  dix-huit  chefs ,  fi  recommandé  dans  la  pra- 
tique. Voyei  les  Planches  relatives  à  cet  article. 
11  comprime  également  toute  la  partie  ,  en  forte 
qu'on  peut  fans  la  remuer  ,  réitérer  les  panfemens 
autant  qu'il  eft  néceflaire.  Guillemeau  en  eft  l'in- 
venteur-, mais  Jacques  de  Marque ,  qui  a  écrit  de- 
puis ce  favant  Chirurgien  ,  a  encore  perfectionné 
ce  bandage.  Chaque  comprefle  donne  fix  chefs, 
ce  qui  ne  convient,  dit-il,  qu'aux  fraéluresqui  font 
au  milieu  d'un  membre,  &  dans  ce  cas,  on  peut 
arrêter  les  chefs fupérieurs  &  inférieurs,  fe  con- 
tentant de  lever  à  chaque  panfemenr ,  les  chefs  d'u 
suilieu  pour  découvrit  la  plaie.  ?j  Quand  le  ban- 
dage eft  appliqué,  on  le  foutient  ou  avec  la  boîte 
«te.  fer  biaac  à  charnière  j,  liée  avec  trois  lacets ©u, 
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ruban  de  fil ,  ou  avec  deux  fanons,  comme  dans  les 
Fractures  fimples  de  la  cuifle.  J.  L.  Petit  recom- 
mande beaucoup,  dans  ces  fortes  de  Fractures  à  la 
cuifle,  un  matelas  fait  de  pLufieurs  pièces ,  pour 
faciliter  les  panfemens,  mais  l'embarras  de  fon  ap- 
plication l'a  fait  tomber  en  défuétude.  Le  même 
Auteur  a  imaginé  une  boîte  particulière  pour  les 
Fractures  compliquées  de  la  jambe  -,  cette  boîte  a 
une  planchette  qui  foutient  la  plante  du  pied ,  & 
qui  empêche  le  poids  des  couvertures  de  porter  fur 
la  partie  fracturée.  M.  Rae,  Chirurgien  d'Edim^ 
botsrg ,  en  a  imaginé  une  aune  qui  me  paroît  fingu- 
lièrement  avantageufe  dans  les  mêmes  cas,  en 
ce  qu'on  peut  tenir  la  jambe  droite  ou  incli- 
née, &  qu'à  tel  endroit  que  foit  fituée  la  plaie,  on 
peut  la  panfer  fans  changer  la  pofition  du  mem- 
bre, ainli  qu'on  le  concevra  aifément,  d'après  le 
deflin  qu'on  en  trouve  dans  les  Planches  qui  ont 
rapport  à  cet  article.  Enfin  la  partie  convenable- 
ment placée  fur  des  couffins  mollets ,  on  foutient 
les  couvertures  au  moyen  de  l'archet  ou  arceau 
qui  eft  une  efpèce  de  demi-cercle,  ou  de  demi- 
caifiê  de  tambour-,  &  l'on  entretient  la  chaleur 
au  moyen  de  ferviettes,  qu'on  fait  chauffer  &  qu'oa 
rechange  de  tems  à  autre. 

S'il  eft  néceflaire ,  dans  le  traitement  général 
des  Fractures,  de  prévenir  l'inflammation  &  fes- 
fuites,  c'eft  fans  contredit  dans  celles  qui  nous 
occupent,  &  l'on  en  fent  facilement  la  néceffité ,  û, 
l'on  fie  repréfente  l'état  des  parties  affectées.  11  ne" 
faut  donc  point  ici  ménager  les  faignées ,  fur-tout 
quand  la  difpofition  plérorique  des  fujets  les  in- 
dique. M.  Bell  confeille  encore  ici  les  faignées 
locales  avec  les  fangfues,  quand  l'inflammation  der 
vient  grave,  les  Praticiens  ont  communément  re- 
cours aux  opiacés,  aux  laxatifs  rafraîehiflan s ,  &. 
au  régime  antiphlogiftique.  On  panfe  deux  ou  trois 
fois  par  jour  félon  l'abondance  des  matières,  &. 
Von  emploie  les  fomentations  légèrement  réfo- 
lutives  &  animées  d'un  peu  d'eau-de-vie  camphrée 
&  de  fel  marin.  Le  pus  fe  forme  parla  fuire,  &  on 
lui  donne  convenablement  iffue  ,  foit  par  des  pref- 
fions  bien  ménagées,  des  débridemens,  ou  des 
contre  ouvertures.  Dans  les  cas  de  Fractures ,  à  la 
fuite  de  plaies  d'armes  à  feu-,  il  eft  fouvenr  nécef- 
faite  d'en  venir  au  félon  -,  nous  conlîdérerons  tou- 
tes ces  circonflances  à  l'article  des  Plaj/es.  Tant 
que  la  fuppuration  eft  louable,  on  peut  s'en  tenir 
aux  tempérans  &  adouciflans  pris  intérieurement  5. 
mais  pour  peu  que  le  pus  fe  détériore,  devienne 
ichoreux,  que  fes  chairs  deviennent  blafardes,  ri 
faut  preferire  le  kinkina  &  l'élixir  de  vitriol.  Ors 
infiftera  fur  les  mêmes  remèdes ,  dans  le  cas  où  la 
plaie  prendroit  une  apparence  gangréneufe  ,  & 
l'on  paraferait  avec  le  digeftif  animé  &  le  fliraï» 
La  fuppuration  continue  à  être  ichoreufe  &  pu- 
tride, à  raifon'  de  clapiers  ou  foyers,  dans  lef- 
queh  ie  pus  féjoume;  &  la  caufe  en  eft  fouvenfc 
line  ou  plufteuis  efquilles  détachées    qui  essus?- 
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tiennent  une  continuelle  irritation  dans  la  plaie;  il 
faut  alors  chercher  à  les  extraire,  foit  en  dilatant 
la  plaie  ,  fi  elle  n'eft  point  fuffifamment  grande  ,  ou 
en  faifànt  unecontre-ouverrure,  quand  Te  cas  le  re- 
quiert. Le  doigt  feul  doit  faire  ces  fortes  de  recher- 
ches ;  il  indique  avec  plus  de  certitude  l'état  des 
chofes,que  la  fonde  qui  fouvent  eft  infidèle.  Enfin 
quand  foutes  les  indications  fecondaites  dont  nous 
venons  de  faire  mention ,  ont  été  convenablement 
remplies,  que  la  confolidation  eft  en  bon  train, 
que  la  plaie  tend  à  la  cicatrifation ,  il  eft  bon  d'a- 
voir recours  au  bandage  roulé,  qu'on  fubftitue  à 
celui  à  dix-huit  chefs, il  contient  mieux  la  partie, 
&  contribue  plus  à  la  régularité  du  cal.  Il  eft  rare , 
quand  la  fuppuration  a  durélong-tems,&  que  plu- 
rieurs  efquilles  nès-étendues  fe  font  féparées  de 
l'os",  que  le  membre  ne  foit  pas  plus  court,  c'eft 
un  petit  inconvénient  auquel  on  remédie  dans  les 
Fractures  des  extrémrtés  inférieuresau  moyen  d'un 
talon  de  boi>  plus  ou  moins  haut.  Ilarriveiouvent, 
même  long-tems  après  la  réunion  de  ces  fortes  de 
Fractures,  un   gonflement  douloureux,  auquel 
fuccède  un  abcès,  lequel  fouvent  laifte  échapper 
une  efquille,  après  quoi  la  cicatrice  fe  fait,  mais 
l'accident  fe  renouvelle  une  autre  fois,  &  fouvent 
il  refte  une  fiftule ,  jufqu'à  ce  qu'une  autre  efquille 
forre  ;  cet  accident  eft  atTez  ordinaire  à  la  fuite  des 
Fractures,  occalionnées  par  un  coup  d'armes  à  feu. 
(  M.  Petit-Radez.  ) 

FRANCO  (Pierre,)  natif  de  Turrières,en 
Provence.  11  s'appliqua  avec  fuccès  à  la  Chi- 
rurgie,  &  l'exerça  long-tems  à  Laufanne ,  à 
Berne.  Il  fut  exact  Obfervateur  des  devoirs  de 
fa  religion ,  &  enfeigna  à  Fribourg  ,  &  à  Laufa- 
ne,  avec  fuccès.  Il  a  donné  un  livre,  iniirulé; 
Traité  contenant  une  des  parties  principales  de  la 
Chirurgie,  laquelle  les  Chirurgiens  herniaires  exer-  ! 
cent,  Cet  ouvrage  parut  à  Lyon,  en  1556,//:-  j 
8.'  ;  mais  celui  qui  l'a  plus  fait  connoître ,  eft 
le  fuivsnr  :  Traité  des  Hernies,  contenant  une 
ample  déclaration  de  toutes  leurs  efpèces  ,  &  au- 
tres excellentes  parties  de  la  Chirurgie  :  à /avoir: 
de  la  Pierre;  des  Cataraâes  des  yeux ,  &  autres 
Maladies  ,  avec  leurs  caufes ,  fignes  ,  accident  ; 
Anatomie  des  parties  affedées ,  &  leur  entière 
guérifon.  A  Lyon,  1561  ,  in-%".  H3ller  dit  de 
lui:  candidus  homo  ,  pdindè  parâtes  malos  fuos 
eventus  narrait ,  bonoj'que.  Ildécril  ,  dans  cet 
Ouvrage,  jufqu  aux  moindres  particularités  de  fes 
procédés  ;  il  avoir»,  l'efprit  de  la  chofe,  &  in- 
ventoir  des  méthodes  &  des  inftrumens,  félon 
que  le  cas  fortuit  les  lui  fuggéroîr.  C'elt  -à  une 
circonftance  de  ce  genre,  que  nous  devons  lo- 
pération  de  la  taille,  par  le  haut  appareil,  ainfi 
qu'on  le  verra ,  article  Taille.  {M,  Petit- 
Rade  l.  ) 

FREIN.  Frenulum,  ligament  formé  par  la  peau 
cfu  prépuce ,  Si  deftinée  à  attacher  cetre  partie  au- 
«teffous  du  gland,  Il  eft  certaines  personnes  chez 
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qui  ce  ligament  eft  tellement  court,  qu'il  donne 
lieu  à  rhypofpadifme1,  c'eft  une  remarque  de  Ga* 
lien  confirmé  par  le  paflage  fuivant  de  Riolan  ,  hoc 
enim  vinculum  fi  brevius  fuerît ,  kypofp.iJicos  facit3 
diim prarputii  dcprejjionem  impedit.  Les  perfonnes 
qui  font  douées  d'une  fembiable  conformation, 
fouffrent  beaucoup  dans  le  coït,  &  même  il  ar- 
rive quelquefois  que  le  frein  fe  rompt,  non  fans 
qu'il  ne  s'enfuive  upe  aflez  forte  hémorrhagie.  Je 
me  rappelle  d'une  perfonne  à  qui  cet  accident  as» 
riva  ,  &  qui  tomba  dans  une  grande  foiblefle,  par 
la  quantité  defang  qu'elle  perdit.  On  peut  éviter  cet 
accident,  en  pinçant  fortement  la  portion  du  Frein 
rompu  qui  fournit  le  fang,  pour  en  contondre 
les  vaifieaux-,  ce  moyen  eft  fupérieur  aux  aftrin- 
gens ,  &  autres  moyens  propres  à  arrêter  l'hémor- 
rh3gie.  Quand  le  Frein  eft  tellement  court  que  la 
verge,  au  lieu  de  fe  porter  vers  le  nombril  pendant 
l'érection  ,  fe  dirige  au  contraire  vers  le  bas  ,  er* 
faifant  une  efpèce  d'arc,  la  coïtion  devient  non- 
feulement  difficile,  même  quelquefois  impollible. 
Il  faut  alors  recourir  à  l'opération  qui  eft  une  des 
plus  fimples.  Elle confifte  à  bien  tendre  le  Frein, 
en  tirant  la  peau  de  la  verge  vers  la  racine,  puis 
à  couper  avec  une  paire  de  cifeaux  bien  pointus, 
toute  i  étendue  qui  fait  bride.  Quelquefois  cette  fim- 
ple  feclion  eft  accompagnée  d'une  hémorrhagie 
allez  forte  pour  demander  attention  ,  elle  cetTe  or- 
dinairement en  faifant  baigner  la  verge  dans  de 
l'eau  très-froide,  ou  en  froiftant  avec  les  doigts  le 
lieu  qui  fournit  du  fang.  Il  eft  prudent  en  pareil 
cas,  de  placer  fur  la  petite  plaie,  un  peu  d'agaric 
qu'on  foutienî  avec  une  croix  de  maîte,  &  une 
petite  bande.  Il  faut  avoir  foin  dans  la  fuite  du 
traitement,  de  tenir  le  gland  toujours  découvert 
pour  éviter  que  le  Frein  ne  reprenne,  ce  qui  ra-i 
meneroit  néceflairement  l'accident.  On  doit  avoir 
la  même  précaution  dans  le  cas  de  chancres  véné- 
riens qui  rongent  cette  partie,  &  donr  la  cicatri- 
fation eft  communément  accompagnée  d'une  coa- 
lition qui  n'eft  point  entrée  dans  les  vues  de  la  Na* 
ture.  (  M.  Petit-Radel.  ) 

FRICTION.  L'action  de  frotter  quelque  partie 
du  corps  humain.  Les  Ancien;  faifoient  le  plus 
grand  cas  de*  Frictions  •,  ils  les  regardaient  comme 
un  excellent  moyen  d'entretenir  la  fanté,  &  comme 
un  très-bon  remède  dans  beaucoup  de  maladies: 
ils  leur  attribuoient  la  propriété  de  refterrtr,  de 
fortifier,  de  réfoudre  &  à  atrénuer  ,  d'augmenter 
l'embonpoint  des  parties  qu'on  y  foumettou ,  Sê 
de  le  diminuer,  ce  Les  Frictions  fortes  ,  dit 
>>  Hippocrate,  augmentent  la  renfion;  celles  qui 
jj  font  très-douces  relâchent  ;  fréquemment  ré- 
>j  pétées  elles  diflipent  ,  elles  condenfent  lorf- 
jî  qu'elles  font  modérées.  ?? 

Les  Frictions  ont  un  effet  manifevle  fur  fa 
circulation;  elles  accélèrent  le  rnouveui  nt  du 
fang  véneux  à  la  fiirface  du  corps  &  Le  f  >m  nrriver 
plus  rapidemenr  \ers  le  cœur  ;  les  pu  Marions  die 
eeiui-ci  en  deviejaneut  plus  fortes ,  &  il  en  1' 
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ivMo  plus  d'activité  dans  toute  la  circulation.  Elles 
ont  le  même  e«M  f"r  1°  rnouvetnent  des  fluides 
contenus  dans  les  vaiffeaux  lymphatiques  ,  ces 
vaiffeaux  étant,  ainfi  que  les  veines ,  garnis  de 
valvules  qui  ne  permettent  point  aux  liqueurs  de 
mcmvem.nt  rétrograde  :  elles  n'agiffent  pas  moins 
fur  les  extrémités  des  artères,  dont  elles  réveillent 
l'a<iliviré  en  vertu  de  l'irritabilité  dont  cette  piaffe 
de  vaiffeaux  eit  douée:  elles  rendent  leurs  ofciila- 
tions  plus  fortes  &  plus  fréquentes ,  au  point 
d'augmenter  la  chaleur  de  la  peau  ,  &  d'y  caufer 
delà  rougeur,  &,  par  conféquent ,  de  rendre  la 
tranfpiîation  plus  facile  &  plus  abondante. 

Ces  effets  des  Frictions  fur  tout  le  fyftême  des 
vaiffeaux  ,  font  bien  propres  à  faire  comprendre 
comment  elles  peuvent  avoir  fur  la  famé  cette 
influen.e  reconnue  par  les  Médecins  de  tous  les 
lieux  &  de  tous  les  âges.  11  paroît  cependant  que 
leur  action  fur  le  corps  humain ,  ne  fe  borne  pss 
à  modifier  les  mouvemens  des  fluides.  La  peau  ti\ 
un  organe  doué  ,  non  -  feulement  d'un  nombre 
prefqu  infini  de  vaiffeaux  fanguins ,  qui  forment 
entr'eux  comme  un  fyftême  particulier  ,  elle  eft 
en  outre  pourvue,  dans  tous  les  points  de  fa 
furface  ,  de  nerfs  dont  les  expanfions  la  rendent 
fofcepïible  de  tous  les  genres  de  fenfacions  qu'on 
a  coutume  de  rapporter  au  toucher,  &  en  font, 
.slans  toute  fon  étendue ,  un  organe  extrêmement 
•fbnlible. 

C'eft  un  fait  reconnu  en  Phyfiologie,  que  les 
parties  du  corps  qui  reçoivent  le  plus  grand 
nombre  de  nerfs  ,  font  les  plus  fufceptibles  de 
recevoir  &  de  communiquer  des  affections  fym- 
pathiques  :  aufli  voyons-nous  l'état  de  la  peau 
Toujours  prêt  à  s'altérer  en  conféquence  des  affec- 
tions des  différens  vifeères,  &  les  fondions  de 
ceux-ci  éprouver  à  leur  tour  des  modifications 
confidérables  en  vertu  de  celles  qu'éprouve  la  peau. 
C'eft  ce  qui  paroit  par  une  multitude  de  faits  qu'on 
obferve  ,  foit  dans  l'état  de  fanté  ,  foit  dans  celui 
de  maladie ,  mais  dans  rémunération  defquels  ce 
n'eft  pas  ici  le  lieu  d'entrer  :  les  phénomènes  des 
maladies  éruptives  &  les  effets  des  bains  fur  toute 
l'économie  animale,  fuffiront  à  quiconque  voudra 
y  réfléchir  ,  pour  prouver  l'influence  réciproque 
de  l'intérieur  du  corps  &  de  fa  furface. 

Les  Frictions,  indépendamment  de  leurs  effets 
fur  la  circulation  en  général  ,  en  ont  en  parti- 
culier fur  la  peau  confédérée  comme  organe  fen- 
iîble  :  elles  agiffent  fur  fes  nerfs  comme  un  ftimulant 
très-actif,  &  elles  en  maintiennent  l'énergie, 
foit  par  cette  action  directe  ,  foit  par  l'état  de  ten- 
lion  qu'elles  entretiennent  dans  le  fyfême  des 
vaiffeaux  cutanés ,  &  qui  eft  fi  effentielle  pour  la 
«onfervation  de  cette  énergie.  Et  s'il  eft  vrai  que 
l'état  de  la  peau  influe  puiffamment  fur  celui  du 
refie  du  corps ,  on  comprendra  aifément  comment 
Jes  Frictions  employées  dans  une  certaine  latitude , 
en  maintenant  cet  organe  dans  les  difpofitions  les 
plus  favorables ,  peuvent  contribuer  à  entretenir 


F  RI 

dans  lesaulres  ,  l'état  d'action  néceflaire  ail  plein 
&  entier  exercice  de  leurs  fonctions. 

L'expérience  de  tous  les  fièclesaconftatélesfalu- 
taires  effers  des  Frictions  fur  le  corps  humain.  Les 
Anciens,  comme  nous  l'avons  déjà  dit,  en  fairoient 
très-grand  ufage:  ils  les  divifoient  en  gymnaftiques 
\  &  en  médicales.  Les  gymnaftiques  étoient  diftki- 
guées  en  pameevafliques  ou  préparatives ,  &  apo* 
thérapeutiques  O  i  reftaurantes  :  celles-ci  diflipoi.nt 
la  laiiitude  produite  par  le  travail ,  les  exercices 
ou  les  voyages  ;  &  les  autres  la  prévenoient ,  en 
rendant  les  corps  plus  fcu%Jes  &  plus  agiles  (i}. 

Les  Frictions  gymnaftiques  s'exécutoiem  d'abord 
avec  des  linges  fecs,  enfuite  avec  les  mains  huilée?. 
Dcftinées  à  échauffer  &  à  ramollir  le  corps ,  elles 
avoient  pour  terme  la  couleur  animée  de  la  peau , 
jointe  à  une  légère  tuméfaction.  C'eft  encore  aux 
Frictions  gymnaftiques  que  doit  fe  rapporter  leur 
diviûon  en  celles  du  matin  &  celles  de  l'après-midi. 

Les  Frictions  défignées  chez  les  Anciens,  par  le 
nom  de  Friction  propre,  &  qu'on  peut  appeller 
aufli  médicale  ou  thérapeutique  >  devoit  remplir 
félon  eux,  quatre  indications  ;  favoir,  de  relâcher 
les  folides  &  de  les  refferrer ,  d'augmenter  la  nu- 
triiion  &  de  la  diminuer  :  c'étoit  de  la  manière 
de  l'exécuter,  que  dépendoit  la  différence  de  ces 
effets  en  quelque  forte  oppofés ,  c'eft-à-dire ,  de 
la  force,  de  la  durée,  &  de  quelques  autres  cir- 
conftances  du  frottement..  lis  diftinguoient  les 
Frictions  de  ce  genre ,  en  dure ,  molle  &  mé- 
diocre j  ce  qui  conftituoit  trois  efpèces  princi- 
pales, qui  fe  fubdivifoient  en  trois  autres  à  raifon 
de  leur  durée ,  chacune  d'elles  pouvant  être  conti- 
nuée peu ,  médiocrement  &  beaucoup.  De-là  réful- 
tert  les  neuf  efpèces  de  Frictions  établies  par  les 
anciens  Auteurs  de  Gymnaflique  médicale.  Ces 
diverfes  efpèces  de  Frictions  s'employoient  avee 
choix ,  &  conformément  aux  rapports  de  leurs 
effets  avec  les  indications  à  remplir.  Or  il  paflbit 
pour  confiant,  que  la  Friction  dure  refferre  les 
folides ,  que  la  molle  ks  relâche  ,  que  la  Friction 
long-tems  continuée  exténue,  &  que  la  médiocre 
nourrit.  Les  nuances  entre  tant  d'efpèces  de  Fric- 
tions, font  plus  faciles  à  exprimer  dans  le  difeours , 
qu'il  ne  l'efl  d'en  fuivre  toutes  les  difiinctions  dans 
la  pratique;  &  quoiqu'il  y  eût  très- probablement 
beaucoup  d'arbitraire  dans  l'application  de  ces 
règles ,  elles  fervent  toujouts  à  montrer  l'impor- 
tance qu'ils  attachoient  à  ce  moyen  de  rétablir  8c 
d'entretenir  la  fanté. 

Suivant  Celfe,  la  Friction  différoit  en  raifon 
i  de  l'indication  qu'on  fe  propofoit  de  remplir  :  on 
la  faifoit  tantôt  fur  toute  l'habitude  du  corps, 
comme  lorfque  l'on  vouloit  donner  de  l'embon- 
point à  une  perfonne  maigre  tantôt  fur  une  partie, 
lorfque  la  foibleffede  cette  partie  ou  de  quelque 
partie  voifine  l'exigeoit  ;  tantôt  fur  les  membres 


(  i  )  Voy.  l'Hiftoire  de  laChixnrgie,Toni.  II  ,pag.}t^. 
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paralyfés ,  pour  y  rappeller  la  vie  :  mais  l'ufage  le 
plus  ordinaire  ,  étoit  fur  les  parties  qui  n'étoient 
point  malades  -,  par  exemple,  on  faifoit  des  Fric- 
tions fur  les  parties  inférieures ,  lorfqu'on  avoit 
intention  de  dégager  les  parties  moyennes  ou  fiipé- 
rieures.  Le  nombre  des  Fri étions  dépendoit  des 
forces  du  malade  ,  car  cinquante  Frictions,  fui- 
vant  la  remarque  de  Celfe  ,  fuffiront  à  une  per- 
fonne  foible  3  tandis  qu'une  plus  forte  pourra  en 
fupporter  deux  cens:  auffi  en  faifoit  on  moinsà  une  . 
femme  qu'à  un  homme  ,  moins  à  un  enfant  Si  à 
un  vieilllard  qu'à  un  jeune  homme.  Lorfqu'on  ne 
frottoit  que  certaines  parties ,  la  Friction  étoit 
plus  forte  &  plus  long-rems  continuée  ,  fans  quoi 
on  n'auroii  pu  efpércr  d'affoiblir  par-là  tout  le 
corps  ,  ni  d'atténuer  une  grande  quantité  d'hu- 
meurs y  comme  on  fa  le  propofoir.  Si  l'inertie 
de  la  peau  «Jemnndoit  des  Frictions  par  tout  le 
corps,  on  les  faifoit  plus  douces  &  moins  lon- 
gues, parce  qu'on  vifoit  feulement  à  la  rendre 
perméable  aux  nouveaux  fucs  qui  dévoient  s'y 
porter. 

Toutes  ces  efpèces  de  Frictions  pouvant  s'exé- 
cuter également  avec  des  corps  fecs  ,  &  avec  des 
corps  imbibés  de  liqueurs  aqueufes  ou  de  fubilances 
onctueufe- ,  on  les  a  divifées  en  féches  &  humides. 
Les  Frictions  féches  étoient  celles  qu'on  exécutoh 
avec  des  linges  fecs,  ou  bien  avec  de  larges  bandes 
ou  courre) es  qu'on  faifoit  gliffer  rapidement  d'un 
bout  à  l'autre  fur  tout  le  corps ,  fur  un  membre 
ou  fur  quelque  endroit  déterminé.,  ou  bien  enfin 
avec  ia  main  nue  ,  ou  couverte  d'un  gant  de  peau, 
de  toile  ou  d'étoffe. 

Le  manuel  de-  Frictions  humides  étoit  le  même 
que  celui  de-  Frictions  féches ,  mais  on  étendoit 
d'avance  quelque  corps  gras  fur  la  partie,  ou 
bien  on  enduifoit  ou  l'on  imbiboit  de  ces  mêmes 
corps ,  les  linges  ou  la  main  qui  exécutoh  le  frotte- 
ment :  quelquefois  auffi  on  frictionnoit  d'abord 
à  fec  ,  &  l'on  oignon  enfuite,  tn  étendant  avec 
la  main  la  matière  des  onctions. 

On  trouve  tant  d'exemptés  chez  les  Anciens , 
parti  ulièrement  chez  G  ;!ien  ,  des  bons  effets  des 
Frictions,  dans  un  giand  nombre  de  maladies  chi- 
rurgicales ,  telles  que  l'œdéimtie  ,  l'atrophie ,  la 
foibletïe  des  membres,  les  ulcères  rebelles ,  qu'on 
we  conçoit  pas  que  la  Chirurgie  moderne  ait  pu 
les  abandonner  prefqn'ennèremcnt.  On  auroit  tort 
de  fuppofer  que  ks  Frictions  ne  montretorent 
pas  parmi  nous  la  même  efficacité  qu'elles  dé- 
ployaient chez  les  G-ecs  &  les  Romains.  Paré 
fit  une  application  fi  he-ueufe  du  précepte  de 
frictionner  ,  dans  la  pe/fonne  de  Philippe  de 
Croy,  Duc  de  Havret  ,  qu'on  trouveroit  diffici- 
lement d<>ns  les  monnmens  de  i'anctennne  Chi- 
rurgie, un  exemple  plus  brillant  d-:  leur  efficacité.. 
Ce  mala'e  étoit  à  la  dernière  extrémité ,  des  fuites 
d'un  coup  de  feu  reçu  plus  de  fept  mois  aupa- 
ravant, t<  qui  lui  avoit  fractur  4  &  éclaté  le  fémur,, 
en  long  &  en  travers ,  avec  efquilks ,  trois  doigts 
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au-defTus  du  genou.  e<  Paré  envoyé  à  fon  fecours 
par  Charles  IX  ,  réunit  pour  opérer  cette  cure , 
à  toutes  les  autres  refîburces  de  la  Chirurgie,  les 
Frictions  locales,  a  avec  des  couvre-chefs  chauds, 
x  en  toutes  manières ,  de  haut  en  bas ,  &  de  bas  en 
haut ,  à  dextre,  à  fenefire,  &  en  rond  ,  &  fore 
longuement-,  &  au  matin,  les  Frictions  univerfclles 
de  tout  le  cotps,  qui  étoit  grandement  exténué  & 
maigri  ,  par  les  douleurs  &  autres  accidens  ,  & 
auffi  par  faute  d'exercice.  »j 

Tout  le  monde  fait  que  les  Frictions  font  utiles 
à  ceux  qui  font  attaqués  de  douleurs  de  rhuma- 
tifme  ;  mais  on  auroit  une  bien  plus  haute  opinion 
de  leurs  grands  effets  dans  cette  maladie  ,  li  l'on 
donnoit  à  leur  ufagetout  letems  nécefTaire.  a  J'ai 
vu ,  dit  M.  Louis ,  des  rhumatifmes  &  autres  ma- 
ladies fixes  qu'aucun  remède  n'avoit  foulagées  , 
céder  à  ce'ui-ci.»  Nous  l'avons  nous-mêmes  em- 
ployé avec  le  plus  grand  fuccès  dans  des  cas 
pareils-,  nous  avons  vu  entr'autres ,  une  feiatique 
qui  duroit  depuis  plufieurs  mois,  &  qui  avoit 
réduit  le  malade  à  ne  pouvoir  plus  fe  foutenir 
qu'avec  des  béquilles ,  céder  de  la  manière  la  plus 
marquée,  aujf' Frictions  douces  long-temps  con- 
tinuées &  fréquemment  répétées ,  au  poinr  qu'en 
peu  de  jours ,  le  malade  put  marcher  facilement 
fans  aucun  fecours.  Elles  font  auffi  très- efficaces 
pour  prévenir  les  retours  dé  ces  douleurs  ;  elles 
font  particulièrement  utiles  aux  goutteux  ,  &  doi- 
vent être  pratiquées  chez  ces  derniers ,  non-feu- 
lenient  fur  les  membres  qui  font  le  fiège  ordinaire 
de  la  maladie ,  mais  encore  fur  tout  le  relie  du 
corps.  Le  Chevalier  Temple  avoir  une  fi  grande 
opinion  des  Frictions  clans  cette  maladie  ,  qu'il 
avoit  coutume  de  dire  qu'on  ne  devoir  jamais 
craindre  la  goutte  lorfqu'on  étoit  afTez  rkht  pour 
avoir  à  fes  gages  des  gens  pour  fe  faire  frotter» 
Le  même  moyen  eft  auffi  d'une  grande  refiource 
contre  la  paralyfie,  &  Hoffmam  le  met  dans  ce 
cas ,  au-defTus  de  tous  les  remèdes  nervins.  Sui- 
vant M.  Bell  ,  elles  font  un  "remède  très-utile  dans 
le  traitemeut  des  tumeurs  blanches  ;  &  dans  les- 
cas  de  contracture,  leur  ufage  joint  à  celui  des 
applications  émollientes  &  onctueufes  ,  eft  peut- 
être  le  plus  efficace  de  tons  les  moyens  de  guérifon 
qu'on  peut  employer.  Voyt[  Distorsion*. 
Peut-être  doit  on  encore  les  confidérer  fous  le 
même  point  de  vue,  dans  les  engorgemens  chro- 
niques  des  \ifcères  du  bas-ventre,  qui  ne  font 
accompagnés  d'aucune  difpolition  inflammatoire  £ 
on  les  a  vu  même  guérir  radicalement  I'hydr  opine- 
afeite. 

Quelque*  perfonnes  font  dans  l'ufage  de  fe  faire 
frotter  légèrement  -,  le  matin  &  le  foir,avec  une' 
brofTe  douce  ,  pour  faciliter  la  tranfpiration  ,  & 
elles  fe  froment  bien  de  ce  genre  d'exercice.  Il 
devroit  être  employé  fous  le  même  point  de  vue , 
par  toutes  les  perfonnes  qui ,  à  raifon  de  quelques 
|  circonftances  particulières,  ne  peuvent  ni  marcher,, 
ni  mouler  à  cheval ,  ni  faire  au«un  des  exercices 
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néceffûres  à  la  famé.  Les  effets  bien  contins  de? 
Friélions  fur  le  corps  des  chevaux  ,  font  fingu- 
lièrement  propres  a  en  montrer  l'importance. 
Lorfque  ces  animaux  demeurent  un  certain  rems 
fans  être  patifés  ni  étrillés ,  ils  deviennent  bientôt 
pefans  &  incapables  de  travail ,  au  lieu  que  le 
panftment  fait  avec  foin  ,  contribue  plus  que  toute 
autre  chofe  à  les  rendre  agiles. 

U  y  a  des  fièvres  continues  ojh  les  malades  ont 
prefque  toujours  les  extrémités  '(froides  ;  dans  ce 
ca«,  outre  les  linges  chauds  qu'on  renouvelle 
fouvenr ,  on  fait  des  Friôlions  douces  qui  font 
rrès-utiles  pour  rappeiler  la  chaleur.  Dans  les 
fueurs  qui  arrivent  Spontanément ,  ou  par  l'acTion 
des  remèdes  fudorifiques  ,  auffi  bien  que  d'ans 
celles  que  procure  un  exercice  violent,  tel  que 
le  jeu  de  la  paume ,  &c.  il  eft  convenable  en 
changeant  de  linge  ,  de  fe  fake  effuyer  &  frotter 
modérément  avec  des  linges  chauds.  Cette  Fric- 
tion non  feulemewt  nettoyé  le  corps  en  abforbant 
l'humidité,  mais  elle  fait  fortir  &  exprime  des 
pores  de  la  peau  ,  des  refies  de  fueurs  &  de  fucs 
excrémentiels  qui  y  ont  été  portés ,  &  donne  du 
refTort  aux  parties  -,  aulïï  remarque-Von  que  ces 
FfitSHous  contribuent  beaucoup  à  diffiper  la 
laflîtude. 

Les  Frictions ,  pour  être  adminifirées  fage- 
ment,  exigent  les  mêmes  précaution"?  que  les  autres 
exercices.  îl  faut  être  attentif  à  la  durée,  à  la 
force  &  à  la  réitération  convenables.  Tontes  ces 
chofes  doivent  être  foumifes  à  des  indications 
raifonnées  fur  l'état  de  la  perfonne  &  fur  l'effet 
qu'on  fe  propofe  d'obtenir.  En  général,  les  Fric- 
tions les  plus  utiles,  font  les  Frictions  douces  & 
légères  Iong-tems  continuées:  on  ne  peut  pas 
en  attendre  un  grand  effet ,  fi  l'on  fe  borne  à 
y  donner  feulement  quelques  inftans  chaque  jour-, 
nous  avons  vu  des  malades  y  confacrer  journel- 
lement plufieurs  heures,  &  en  obtenir  les  plus 
îieureux  effets  pour  leur  fanté  -,  mais  il  y  en  a 
peu  qui  aient  aftez  de'conflance  pour  s'aflreindre 
à  une  pareille  gêne. Une  brode  très-fouple, ou  une 
flanelle  bien  douce  ,  font  les  meilleures  intermé- 
diaires qu'on  puifi'e  employer  pour  les  élire.  On 
a  coutume  d'imprégner  les  frottoirs  de  la  fumée 
d'encens ,  ou  d'autres  fubflances  réfinéufes  ;  mais 
il  ne  paroît  pas  que  cette  précaution  foit  d'un 
grand  avantage. 

FRONDE.  Bandage  à  quatre  chefs ,  ainfi 
appellé,  parce  qu'il  repréfente  une  fronde.  On 
l'emploie  à  contenir  les  médicamens,  les  pluma- 
ceaux,  &  les  comprcîfes  fur  différentes  parties 
du  corps ,  comme  à  la  tête ,  au  nez ,  aux  lè- 
pres y  au  menton,  aux  aiffelles  ,  &  ailleurs.  Il 
fe  fait  avec  une  bande,  ou  morceau  de  linge, 
d'une  largeur  &  d'une  longueur  convenables  à 
la  partie  fur  laquelle  on  veut  l'appliquer.  Aux 
lèvres par  exemple",  la  bande  ne  doit' pas  avoir 
plus  d'rm  bon  pouce  de  large  \  &  pour  le'  men- 
kwi,  on  lui  donne  la  largeur  de  quatre  travers 
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de  doigt?.  Une  Fronde  eft  une  bande  fendue  eft 

deux  par  chaque  bout ,  fuivant  fa  longueur,  jufqu'à 
■trois  ou  quatre  travers  de  doigts  du  milieu.  Le  plein 
dje  la  Fronde  s'applique'  fur  les  comprennes , 
dont  on  recouvre  la  paitie  malade,  &  les  chefs  de 
chaque  côté  fe  croifent  &  vont  s'attacher  à  la 
partie  oppofée-  Article  de  l'ancienne  Ency- 
clopédie. 

FRONTAUX  (SINUS.)  Les  Sinus-Fron- 
taux, ou  Sourciliers ,  font  deux  cavités  fituées 
entre  les  d.-ux  tables  de  l'os  frontal ,  immédiate- 
ment au-deftus  du  nez  &  des  fourcils,  qui 
s'ouvrent  par  deux  trous  dans  les  narines,  & 
communiquent  enfemble  ,  pour  l'ordinaire. 

On  a  dit  qu'il  falloir  bien  fe  garder  d'ap- 
pliquer 1$  trépan  fur  les  Sinus-Frontaux,  parce 
qu'il  en  réfulte  un  ulcère  qui  demeure  tou- 
jours fiftuleux.  On  a  même  prétendu  que  les 
fraclures  pénétrantes  dans  ce;  cavités  ne  fe  con- 
fondent point.  Mais  comme  les  cas  de  cette  na- 
ture font  rares ,  cette  opinion  de  quelques 
Auteurs  n'éft  probablement  fondée  que  fur  un. 
préjugé.  Nous  nous  contenterons  de  citer  à  ce 
fujet,  une  obfervation  de  M.  Maréchal,  rap- 
portée par  M.  Quefnay,  dans  le  premier  vo- 
lume des  Mémoires  de  l'Académie  de  Chirur- 
gie. 

ii  Un  homme  reçut  un  coup  à  la  partie  in-? 
férieure  du  front ,  qui  lui  fit  une  plaie  péné- 
trante dans  le  Sinus  fourcilier.  Cette  plaie  fournit 
dès  le  fécond  panfement,  des  floccons  de  ma- 
tière muqueufe  blanchâtre,  qu'un  Chirurgien 
prit  pour  des  portions  de  la  fubftance  du  cer- 
veau. M.  Maréchal  reconnut  que  la  plaie  ne 
paffoit  pas  le  Sinus,  &  que  ce  Chirurgien  avoit 
pris  pour  fubflance  du  cerveau  les  matières  qui 
filtrent  dans  ce  Sinus.  Ce  font  fans  doute  de 
pareilles  méprifes  qui  ont  fait  dire  à  Muys  & 
à  Nuck ,  que  les  plaies  des  Sinus  fourciliers 
en  impofent  telfement,  qu'on  croit  fouvent  que 
le  cerveau  eft  confidérablement  biefTé,  lorfqu'il 
n'y  a  que  la  table  extérieure  du  Sinus  qui  foit 
fraélurée.  La  membrane  qui  tapifle  le  Sinus  peut 
recevoir  ,  par  la  refpiration ,  un  mouvement  qui 
imite  celui  des  membranes  du  cerveau;  ce  qui 
peut  encore  aider  à  faire  penfer  que  ces  plaies 
pénètrent  toute  l'épaifleur  du  crâne  ,  Lorfqu'elles 
ne  pénètrent  que  jufqu'à  la  membrane  de  ce 
Sinus.  La  plaie  dont  parle  M.  Maréchal  fut 
très-promptement  guérie.  Cette  .prompte  gué- 
rifon  prouve  évidemment  que  les  plaies  des 
Sinus  fourciliers  ne  font  pas  elles-mêmes  fi  ré- 
belles ,  ni  fi  difficiles  à  refermer  que  te  difent 
plufieurs  Auteurs,  qui,  en  partie  pour  cette  rai- 
ion ,  défendent  de  trépaner  fur  ces  Sinus*,  d'ail- 
leurs il  faut  convenir  que  le  lieu  n'eft  pas 
convenable  par  lui-même,  pour  cette  opéra- 
tion. Cependant,  fi  quelque  maladie  de  ces 
Sinus  mêmes ,  des  infectes  logés  dans  leurs 
cavités,  comme  on  en  a  vu  des  exemples,  eu 
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quelques  autres  circonftances  l'exigeoient,  la 
difficulté  de  refermer  la  plaie,  ne  devroit  point 
emnêcher  de  trépaner  fur  cette  partie.  » 

FUMIGATION.  Fumigatio.  Médicament  ex- 
terne ,  appliqué  fous  la  forme  de  vapeur,  ou 
de  fumée,  à  dnerfes  parties  du  corp ■  humain. 
On  di-lingue  cLux  fortes  de  Fumigations,  les 
unes  humides ,  &  les  autres  fèches. 

Les  Fumigations  humides  fe  font  ,  en  expo-  | 
faut  toute  la  furface  du  corps,  ou  feulement  la 
partie  malade  ,  aux  vapeurs  d'un  médicament 
qu'on  fait  bouillir  fur  le  fcu^dle  eft  la  va- 
peur de^  décoctions  émollienro  &  réfoiutives , 
que  les  Médecins  confeillent  de  recevoir  fur 
une  chaife  percée  ,  pour  appaifer  les  douleurs 
hémorroïdales.  Telles  font  encore  les  vapeurs 
du  vinaigre  que  l'on  tient  fur  le  feu  j  &  aux- 
quelles on  expofe  certaines  tumeurs,  afin  d  en 
procurer  la  réfokuion,  ou  qu'on  1  aifTe  répan- 
dre dan*  l'air,  pour  le  purifier  ,  autour  des 
perfonres  affi.ctées  de  maladies  contagieufes.  On 
comprend  aifément  qu'il  ne  faut  employer  pour 
ces  fortes  de  Fumigations ,  que  les  lubftances 
compofées  de  principes  capables  de  s'élever  en 
vapeurs,  à  la  chaleur  de  l'eau  bouillante.  En 
général ,  de  toutes  celles  dont  on  fait  ufage 
dans  cette  intention ,  il  y  en  a  bien  peu  qui 
ajoutent  quelque  chofe  à  l'efficacité  de  la  va- 
peur aqueufe  pure  &  fimple,  qui  feule  pa- 
roît  avoir  tous  les  effets  des  Fumigations  hu- 
mides les  '  plus  recherchées.  Voye\  Bain. 

S'il  faut  appliquer  de  fort  près  la  vapeur 
humide  fur  le  corps,  on  a  inventé,  pour  y 
parvenir,  des  loges,  des  fièges ,  des  coffres, 
des  machines  voûtées,  où  le  rmlade  debout, 
affis  ou  couché ,  ayant  ia  tête  en  dehors  ,  érant 
nud ,  ou  Amplement  couvert  d'un  linge  fin  , 
reçoit  la  vapeur  qui  s'élève  de  la  liqueur  bouil- 
lante. S'il  s'agit  de  diriger  les  vapeurs  dans 
quelques  cavités  du  corps,  comme  dans  l'oreil! .-, 
les  narines,  le  pharinx ,  les  bronches,  le  ta- 
gin ,  le  fondement,  on  te  fert  d'entonnoirs  faits  i 
exprès. 

Les  Fumigations  fèches,  auxquelles  on  donne 
auffi  quelquefois  (le  nom  de  parfums,  fe  prati- 
quent ,  en  expofant  la  partie  matade  à  la  fu- 
mée de  quelque  drogue  fèche  &  inflammable, 
qu'on  brûle  fur  des  charbons  ardens.  C'efl  ainfi 
qu'on  emploie  les  Fumigations  de  l'ambre,  de 
l'encens  du  cafloreum  du  jayet,  &c. ,  dans  les 
cas  d'affections  hyllériques  ,  ou  pour  rétablir 
le  ton  des  parties  fujettes  à  l'œdème  j  celles 
de  foufre  dans  les  maladies  cutanées*,  celles 
de  mercure  dans  les  maladies  vénériennes  ; 
{Voyei  Cïnnabre,)  &  les  Fumigations  de 
certaines  fubftances  rélineufes  dans  la  phthifie 
pulmonaire. 

Ce  dernier  genre  de  Fumigations  a  été  ex- 
trêmement recommandé  par  quelques  Auteurs , 
contre  les  maladies  de  pcitnne-,  eut r'au  très 
Cairurgie.  Tome  I.er  IL*  Partie. 
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par  Bennet,  Rivière,  Willis ,  &c.  Ces  Pra- 
ticiens même  ne  craignoient  pas  d'employer  , 
dans  cette  vue,  des  fubftances  dont  la  vapeur 
devoir  être  très-irritante ,  comme  on  peut  en 
juger  par  cette  formule  de  Fuller.  Pren-z  d'é- 
corces  de  pinaches ,  de  myrrhe,  de  fuccin,  de 
chacun  deux  gros-,  de  foufre  vjf  &  d'orpiment , 
de  chacun  un  gros  j  faites  du  tout  une  poudre 
grofiîere  à  jetter  fur  des  charbons  ardens,  dont 
la  fumée  fera  irtfpi'rée  dans  les  poumons,  au 
moyen  d  un  entonnoir.  Les  Fumigations  de  ce 
genre  ont  été  long-tems  très-renommées  dans 
les  affections  des  poumons  -,  le  danger  cepen- 
dant qui  accompagnoit  leur  ufage,  beaucoup 
plus  manifefle  dans  la  plupart  des  cas  que  leurs 
tffets  falutaires ,  les  a  fait  tomber  en  diferédit. 
Il  y  a  une  vingtaine  d'années  que  M.  Billard  , 
Chirurgien  de  Bref! ,  les  a  tirées  de  l'oubliait 
elles  étoient  depuis  long-tems ,  en  les  propo- 
fant  fous  une  nouvelle  forme  j  il  prend  un  mé- 
lange de  parties  égales  de  cire  jaune  &   de  té- 
rébenthine ,  auquel  il  ajoute  un  peu  de  baume 
du  Canada  ou  du  Pérou;  il  fait  Amplement  li- 
quéfier ce  mélange  fur  un  feu  doux ,  tel  que 
celui  d'une  lampe,    pendant  quelques  heures 
chaque  jour,  clans  la  chambre  du  malade  qui 
en  refpire  la  vapeur  dont  fe  charge  l'atmof- 
phèrel  Cette  Fumigation ,  beaucoup  moins  dan- 
gereufe  fans  doute  que  la  précédente,  &  qui 
peut  avoir  eu  de  bons  effets ,  n'a  pas  toujours 
été  néanmoins  fans  inconvéniens  •,  &  dans  bien 
des  ca«,  elle  a  été  employée  fans  aucun  fuccè;. 
Peut-être  cependant  qu'on  auroit  tort  de  négli- 
ger absolument  ce  fecours ,  dans  une  maladie 
auffi  rébelle  que  l'ulcère  du  poumon  ,  &  ,  que 
dans  quelques  cas,  on  >  en  fevirou  avec  avan- 
tage-,  en  procédanr  av.c    prudence  dans  fon 
adminilxration ,  on  pourroii  'tot.jo.irs  le  tenter 
fans  danger. 

G. 

GADKSDEN  (Jean  de)  Prébendier ,  dit 
Haller,  (iè  l'Eglife  de  Saint- Paul  d'Ealdiand  ,  en 
Angleterre  ,  fi  connu  par  l'Ouvrage,  intitulé: 
Rofa  Anglica.  1.  vivait  vers  le  commencement  fht 
tieizieme  fiè-le  ,  &  fut  i  premier  Médecin  fixé 
à  la  Cour.  Il  eut  une  pratique  très-étendue  : 
l'ignorance  ,  la  fuperlbuon  &  i'adulation  étoient 
la  b.sfe  fur  laquelle  il  l'avoit  fondée  ,  ce  qui 
lui  donna  une  très-grande  réputation.  Il  droit, 
?  de  routes  les  manières  ,  le  fruit  de  fon  charla- 
tani'm.  ;  il  vendit  aux  Barbiers  ,  à  un  prix  fou, 
l'emplâtre  de  grenouilles,  à  qui  il  attribuoit  de 
grandes  propriétés.  Il  avoir  ia  manie  de  vouloir 
palfer  pour  Médecin  ,  Chirurgien,  Apothicaire, 
Littérateur  ,  6k  fur-tout  bon  Poète.  Il  fe  mêloir 
dei-opérafior.s  chirurgicale*. &  vantoit  beaucoup  fa 
dexrérité  à  remettre  des  luxations,  &  à  traiter  les 
maladies  des  yeux.  Plus  les  cas  ètoier.t  défefpérés , 
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plus  grande  paroiffoit  être  fon  aflufance.  Il  eft  des 
gens  qui  vantent  encore  Gadefden ,  je  ne  fais 
fous  quel  côté  ils  le  confièrent.  Les  principaux 
points  chirurgicaux  qu'il  a  traités ,  font  les  ma- 
ladies des  yeux  ,  des  oreilles,  du  nez  ,  de  la  bou- 
che ,  de  îa  langue  ,  de  la  verge ,  les  luxations  &  les 
cor.tufion?.  Ces  objets  &  généralement  tous  ceux 
dont  i!a  parlé,  font  écrits  dans  un  û\yU  fi  ampoulé 
&  fi  ûngulier  ,  qu  à  peine  y  peut-on  comprendre 
quelque  ebofe  :  Gui  de  Chauliac,  qui  vivoit  dans 
un  teins  beaucoup  plus  rapproché  de  fon  fiècte  que 
nous,  &  qui  conf'quemment  pouvoit  mieux  avoir 
la  clef  de  fon  Livre  ,  en  parlant  de  ceux  qui 
avoient  nouvellement  paru ,  dit  :  «  finalement 
s'eft  élevée  une  fade  Rofe  sngloife,  qui  m'a  été 
envoyée,  &  je  l'ai  vue,  j'avois  cru  trouver  en 
elle  fuavité  d'odeur  ,  j'ai  trouvé  les  fables  de 
l'Efpagnol  ,  du  Gilbert  &  Théodore.  »j  (i). 
(M.  Petit-Radel ,) 

GALE  (  Thomas,  ) né  en  1507  en  Angleterre, 
l'Hiftoire  ne  dit  point  où.  Il  étudia  fous  Richard 
Ferris ,  &  devint  Chirurgien  de  la  Reine  Elifa- 
beth.  Il  fervit,  en  cette  qualité,  dans  l'armée 
d'Henri  VUI,  en  1544,  &  enfuite  il  s'établit  à 
Londres,  &  acquit  une  très-grande  réputation  dam 
la  pratique.  Il  donna  ,  en  1565  ,  les  deux  Ouvrages 
fuivans  :  The  institution  of  a  furgeon  or  Enchiridwn 
of  furgery,  en  quatre  Livres.  On  Gunshot  Wound , 
Antidotary ,  en  deux  Livres.  Le  premier  eft  un 
dialogue  dans  lequel  Gale  &  Field  ,  avec  qui  il 
avoit  reçu  fa  première  éducation  fous  Ferri» , 
font  repréfemés  répondans  aux  qneflions  d'Yates, 
jeune  Etudiant.  C  eft  une  Introduction  à  la  Chi- 
rurgie ,  dans  laquelle  on  trouve  la  définition  de 
cet  Art  &  de  fes  différentes  branches;  un  expofé 
fuccincl  des  inflrumens  &  appareils,  l'hiftoire  des 
■maladies  les  plus  ordinaires,  &c.  Il  offre  dans 
ï'Enchiridion ,  une  Méthode  analytique  de  pra- 
tique prife  des  meilleurs  Auteurs:  on  n'y  trouve 
rien  de  lui ,  finon  une  poudre  qu'il  dit  arrêter 
le  fang ,  fans  qu'on  foit  obligé  d'avoir  recours 
au  cautère.  Elle  fe  fait  de  la  manière  fuivante. 
*2£.  Alun  ,  enc;ns  &  arfenic,  ana,  ^  II  ;  chaux 
vive,  ^  VI  -,  pulvérifez  le  tout,  &  faites  bouillir 
dans  une  pinte  de  fort  vinaigre  jnfqu'à  ficciré. 
Prenez  du  réiidu  §  III,  bol  d'Arménie  5  fi, 
poudre  Alkamifticu^  ^  I.  Réduiftz  en  une  poudre 
fine  pour  l'ufage.  Pour  s'en  fervir ,  on  la  mêle 
avec  un  blanc  d'eeuf ,  qu'on  étend  fur  de  l'étoupe  \ 
on  en  foupoudre  un  peu  le  moignon ,'  &  on  le 
recouvre  avec  l'étoupe.  Galecompofa  fon  Traité 
de  plaies  d'armes  à  feu  ,  pour  réfuter  l'erreur 
de  Brunfwkk  ,  de  Vigo ,  de  Ferri  &  autres, 
qui  regardoient  ces  fortes  de  plaies  comme  appro- 
chant du  caractère  des  venimeufes.  Il  fait  voir , 
d'après  les  qualités  queGalien  &  Diofcoride  attri- 
buent aux  ingrédiens  de  la  poudre  à  canon,  & 


{ 1  )  Chapitre  Singulier, 


G  A  h 

qu'on  emploie  journellement  en  Médecine,  que 
cette  poudre  ne  peut  communiquer  aucune 
vénénofhé  aux  plaies.  Il  prouve  judicieufe- 
ment  suffi  ,  que  le  boulet  dans  fon  cours , 
n'a  aucune  chaleur  quelconque  qui  puiffe  faire 
comparer  l'efcarre  à  celui  que  produiroit  un  fep 
chaud  :  opinion  néanmoins  qu'on  avoit  de  fon 
temps.  Il  regarde  ces  fortes  de  plaies  comme  fe 
rapportant  aux  plaies  contufes  •,  auflî  les  remèdes 
qu'il  confciile,  font- ils  tous  de  la  claffe  des 
remèdes  difcufffs ,  excepté  que  quelques-uns  font 
d'une  nature  plus  irritante  que  ceux  auxquels 
peut-être  on  eût  eu  recours  dans  le  tems  aeluel  j 
telles  que  les  illinitions  avec  le  précipité  &  l'on- 
guent ^Egyptiac.  Gale  donna  encore  un  Traité , 
intitulé  :  A  Compendious  Method  of  curing  prater- 
natural  tumors.  On  the  feveral  kinds  of  ulcers  and 
their  cure,  aconimentary  on  Guidode  Cavliaco. 
11  a  de  plus  fait  paroître  :  A  Brief  Déclaration 
of  the  Artof  Médecine  and  the  office  of  a  Chirur- 
geon.  An  Epi  tome  of  Galen  ,  de  natural  facult. 
Ces  deux  derniers  Ouvrages  ont  été  imprimés 
avec  une  Traduction  Angloife  du  livre  de  Me- 
thedo  medendi  de  Galien  :  fon  intention  ,sen 

! donnant  le  premier  de  ces  Ouvrages ,  a  été  d'offrir 
une  vue  générale  de  l'Art  de  guérir  ,  &  de 
fr.ire  voir  la  ftéCeffité  d'une  méthode  dans  l'érude 
de  fes  différente:"  branches.  11  s'y  pUint.  de  ce 
qu'un  g<  ;md  nombre  de  perfonnes  fe  mêlent  de 
la  pratique  ,  n'ayant  pas  même  les  premières 
notions  d'un  Homme-de- Lettres.  On  ne  s'ïccordc 
point  fur  le  temps  où  cet  homme  mourut. 
(  M.  Petit-P-^dez.) 

GALE,  maladie  de  la  peau ,  formée  par  des 
ulcères  qui  fuccèdent  à  des  petits  boutons  phleg- 
moneux ,  fouvent  recouverts  d'une  croûte ,  accom- 
pagnés de  beaucoup  de  démangeaifon  ,  &  qui  fe 
communiquent  par  contact  d'un  individu  à  l'autre. 
C'eft  particulièrement  ïur  le  dos  de  la  main, 
autour  des  poignets,  auprès  des  jarrets  &  fur  1© 
ventre  que  cette  éruption  fe  manifefle. 

Les  Auteurs  diflinguent  plnfleurs  efpèces  de 
Gale  ,  fnivant  qu'elle  eft  plus  siche  ou  plus  hu- 
mide, fuivant  que  les  puftuks  en  font  plus  ou 
moins  groffts,  que  la  peau  eft  plus  ou  moins 
rude  ou  gercée ,  &c.  Mais  ces  efpèces  femblenî 
plutôt  devoir  être  confidérées  comme  des  variétés 
d'une  feule  &  même  affection ,  dépendantes  de 
la  difpofition  particulière  de  la  peau  &  d'autres 
circondances  étrangères  à  l'effence  de  la  maladie. 
Elle  eft  très-contagieufe ,  fe  communiquant  par 
le  cotua^r,  médiat  ou  immédiat  des  individus, 
&  ne  paroît  pas  avoir  jamais  d'autre  origine» 
malgré  tout  ce  qu'on  a  dit  des  Gales  occafîonnées 
par  la  cacochymie  du  fang  &  des  humeurs,  des 
Gales  fymptômatiques ,  critiques,  &c. 

Linnasus ,  &  d'autres  Médecins  &  Naturaliftes 
ont  regardé  cette  maladie  comme  l'effet  de  l'irri- 
tation produite  par  une  efpèce  particulière  d'in- 
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fectes.  En  examinant  an  microfcope  la  férofité 
fortie  des  pullules  d'un  Galeux,  on  y  découvrit 
des  petits  animaux  vivans ,  de  la  forme  à-peu- 
prè*  d'une  tortue,  quoique  fort  agiles.  Cette  dé- 
couverte fit  attribuer  la  caufe  de  cette  maladie 
contagieufe  aux  morfures  continuelles  que  ces 
animaux  font  à  la  peau  ,  &  qui  donnant  partage 
à  i:n  peu  de  férolité,  occalionnent  des  petites 
veffie?  dans  lefquelles  ces  infectes,  continuant  à 
travailler,  obligent  le  malade  à  fe  gratter  &  à 
augmenter  par-là  le  mal ,  en  déchirant  non-feu- 
lement les  petites  puftules ,  mais  encore  la  peau 
&  quelques  petits  vailTeaux  fanguins  j  ce  qui  occa- 
fionne  les  croûtes  &  les  autres  fymptômes  défa- 
gréables  dont  cette  maladie  eft  accompagnée.' 

Cette  théorie  explique  parfaitement  d'où  vient 
que  la  Gale  fe  communique  avec  tant  de  facilité-, 
car  ces  animaux  peuvent  pafTer  très-aifémentd'un 
corps  à  un  autre  par  le  fimple  attouchement; 
comme  leur  mouvement  eft  extrêmement  rapide  & 
comme  ils  fe  gliiTent  aufli  bien  fur  la  furface  du 
corps  que  fous  l'épiderme,  ils  font  très-propres  à 
s'attacher  à  tout  ce  qui  les  touche-,  &  il  fuffit  qu'il 
yen  ait  un  petit  nombre  de  logés,  pour  multi- 
plier en  peu  temps. 

On  a  cru  voir  auffi  par-là  d'où  vient  que  les  bains 
&  les  obtiens  f;hsavec  les  fels,  le  foufre  ,  le  mer- 
cure, &o>ont  la  vertu  de  guérir  cette  maladie-,  car 
ils  ne  peuvent  que  tuer  la  vermine  qui  s'eft  logée 
dans  les  cavité-  de  la  p;au»Que  s'il  arrive  quelque- 
fois dans  la  p  atique  que  cette  maladie  revienne, 
lorfqu'on  la  croit  tout-à-fait  guérie  par  les  onctions, 
on  n'en  doit  pis  êtte  furpris-,  car,  quoique  les 
onguens  puiffent  avoir  tué  tous  ces  animaux,  il 
n'eft  cependant  pas  probable  qu'ils  aient  détruit 
tous  leurs  œ  f>  qui  font  demeurés  dans  les  cavités 
de  la  peau,  comme  dans  des  nids  où  ils  éclofent  de 
nouveau  pour  renouvelkr  la  maladie  (  i  ). 

Quoi  qu'il  en  foit  de  cette  théorie,  il  eft  très- 
certain  que  la  Gale  fe  propage  avec  la  plus  grande 
facilité  par  le  contact ,  &  qu'on  la  guérit  ,  dans 
la  plupart._des  cas ,  fans  aucun  inconvénient  ,  par 
des  topiques.  Il  eft  vrai  que ,  lorfqu'clle  a  duré 
long  tems ,  &  que  le  corps  a  contracté  l'habitude 
de  l'irritation  cutanée  qui  en  réfulie,  il  faut  pren- 
dre garde  à  ne  pas  l'arrêter  trop  brufquement, 
&  que  l'on  a  vu  quelquefois  ,  quoique  bien  plus 
rarement  qu'on  ne  le  penfe  communément,  des 
accidsns  très-grave;  réfulter  d'une  pratique  à  cet 
égard  trop  peu  circonfpecte  \  mai»  c'eft  ce  qui 
n'arrivera  point,  lorfque  l'on  conduira'ce  trai- 
tement avec  prudence  &  ménagement.  Voy.  à 
l'article  Dartres,  ce  que  nous  avons  dit  au 
fujet  du  danger  de  la  réperculfion  dans  les  ma- 
ladies cutanées. 


(i)  Ancienne  Encyclopédie. 
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La  Gale  eft  rarement  dàtigereufe,  à  moins  que, 
par  une  négligence  estiême  ,  on  par  un  traitement 
mal  entendu,  t  lie  n'ait  duré  trop  long-teais ,  car 
alors  elle  épuife  le  malade  par  la  fatigue  des  dé- 
mangeaifons,  par  l'irfomnié  qui  en  réfulte,  par 
la  fièvre  qui  en  eft  quelquefois  la  conféquence. 

Le  médicament  ,  dont  l'effet  eft  le  plus  certain 
pour  la  guérifon  de  la  Gale ,  c'eft  le  fonfre ,  qu'on 
doit  employer  extérieurement  &  intérieurement. 
On  peut  frotter  les  parties  les  plus  affectées  avec 
un  6nguent  compofé  de  deux  onces  de  foufre  vif, 
deux  gros  de  fel  ammoniac  réduit  en  poudre 
fine,  quatre  onces  d'axonge  &  un  fcrnpule  ou 
demi-gros  d'sftence  de  citronTqui  fert  à  corriger 
l'odeur.  On  prend  de  cet  onguent  la  grofîeur 
d'une  noix  mufeade  ou  environ ,  que  l'on  frotte 
fur  les  extrémités ,  tous  les  jours  ou  tons  les  deux 
jours,  le  foir  en  fe  couchant.  Il  eft  rarement 
néceflaire  de  frotter  d'autres  parties  que  les  extré- 
mités ,  &  même  il  vaut  mieux  ne  pas  frotter  à- 
la-fois  toutes  celles  qui  font  affectées,  mais  feu- 
lement tour-à-tour. 

Avant  de  commencer  l'ufage  du  foufre,  fi  le 
malade  eft  fanguin  &  pléthorique,  on  Fera  bien 
de  lui  tirer  un  peu  de  fang ,  &  de  le  purger 
une  ou  deux  fois  j  il  conviendra  môme,  fi  la 
maladie  eft  déjà  ancienne,  de  lui  fa're  prendre 
quelques  bains  tièdes.  Pendant  qu'il  fe  fetvira  de 
l'onguent,  il  prendra  foir  &  matin  un  demi-gros 
de  fleurs  de  foufre  dé'ayé  dans  un  peu  de  lait , 
ou  de  quelqu'atitre  manière;  ce  qui  contribuera 
à  tenir  le  ventre  libre.  Il  aura  foin  de  fe  garan- 
tir du  froid ,  &  s'habillera  un  peu  plus  qu'à  l'or- 
dinaire. A  l'exception  du  linge,  il  gardera  les 
mêmes  habits  pendant  tout  le  traitement ,  &  ne 
fe  fervira  plus  de  ceux-ci  ap  ès  fa  guérifon, 
fans  les  avoir  nétoyés  &  purifiés  par  des  fumi- 
gations de  foi.fre,  &c.  de  peur  qu'ils  ne  viennent 
à  l'infecter  de  nouveau. 

Il  eft  ra-e  que  le  foufre,  lorfqu'on  l'emploie, 
de  la  manière  que  nous  venons  d'indiquer ,  man- 
que de  guérir  cette  îruladie  -,  la  quanti  é  d'on- 
guent que  nous  avons  prefcriie  ci  deftus ,  fnffira 
en  généra'  pour  achever  un  traitement  ;  mais ,  fi 
au  bout  de  quelque  tems  ,  la  mala  He  reparoîr,' 
il  faudra  ine  flamment  y  revenir.  C'eft  cepen- 
dant ce  qui  nanivera  que  bien  rarement,  lorf- 
que l'on  fera  très  attentif  à  îa  propreté,  qui, 
dans  tons  les  cas  ,  eft  le  préfervatif  le  plus  fùr 
contre  cette  maladie,  &  par  laquelle  on  peut  non- 
feulement  s'en  garantit,  mais  même  s'en  guérir, 
lorfqu'clle  commence  à  fe  maniftfter. 

Lotlque,  par  quelque  raifon  particulière,  on 
répugne  à  faire  ufage  du  foufre,  on  peut  y  fubfti- 
tuer  quelque  application  niercurielie.  L'onguent 
citrin  ,  composé  de  mercure  diftbus  dans  l'efprit- 
de-nitte,  &  incorporé  avec  i'axonge,  (  Voyei  On- 
guent) a  été  fouvent  employé  avec  fuccès  ;  maïs 
il  eft  fujet  à  enflammer  la  peau  ,  Si  p;ut  aufli 
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o  cafionner  la  falivaiion,  ainfi  que  tout  autre 
m*de  mercuriel.  Oo  s'eft  fervi  avec  avantage  de 
la  racine  de  dentelaire.  On  prend  deux  ou  trois 
poignées  de  cette  racine,  que  Jott-prtf  >f  uir 
lefquclles  on  verfe  une  chopine  d  huile  bouillante  ; 
on  Vaffe  l 'huile  ,  &  on  l'exprime  fortement  au 
travers  d'un  linge-,  on  oint  le  corps  avec  cette 
huile  deux  fois  dans  vingt-quatre  heures.  On  dit 
qu'au  bout  de  trois  ou  quatre  jours  de  ce  trai- 
rement  les  malades  font  gséris.  (  i  ) 

Quoique  la  Gale  fait  une  maladie  très-défagréa- 
ble,  elle'  a  été ,  dans  bien  des  cas ,  très-utile ,  en 
faifant  ceffer  des  vtk&km  beaucoup  plus  graves 
&  plus  dangereufes.  On  a  vu  fouvent  des  mala- 
des qui  en  avoient  été  atteints,  éprouver  plus  ou 
moins  long-tenis  après  leur  guérifon,  d  autres 
maux  qu'on  a  cru  devoir  attribuer  à  larépercuilion 
de  l'éruption  cutanée;  &  comme,  dans  bien  des 
cas ,  on  a  vu  ceux-ci  difparoître ,  lorfqu'on  a  excité 
une  nouvelle  Gale ,  on  n'a  pas  douté  que  cette 
fuppofition  ne  fût  bien  fondée.  On  a  confeillé 
en  conféquence ,  dans  tous  les  cas  où  il  arrivèrent 
des  accidens  d'une  certaine  importance,  à  la  fuite 
d'une  éruption  de  ce  genre,  de  la  rappeller  en 
donnant  au  malade  du  linge  porté  par  un  galeux; 
&  nous  fommes  bien  éloignés  de  condamner  ce- 
confeil ,  que  nous  regardons  comme  très-falutaire. 
ÎNous  croyons  même  qu'on  pourroit  très-utilement 
l'étendre  à  beaucoup  d'autres  cas  ©ù  il  n'a  jamais 
exiilé  de  Gaie,  &  où,  pat  conféquent,  on  ne 
peut  regarder  fa  réperctiiTion  comme  la  caufe 
jnoibifiquc.  Nous  avons  vu  une  jeune  penonne 
de  dis-huit  à  vingt  ans,  dont  l'efprit  étoit  tout- 
à-fait  aliéné  depuis  trois  ou  quatre  mois,  chez 
qui  l'inoculation  de  la  Gale  opéra  en  peu  de  jours 
«ne  guérifon  complette.  On  cite  une  obfervation 
de  la  même  nature  d?ns  le  Journal  de  Médecine, 
vol.  XV,  page  198.  L'on  trouve  dans  les  Au- 
teurs beaucoup  d'exemples  de  guérifons  opérées 
dans  différens  cas  de  fièvres  ,  i'obflrudions  des 
vifeères ,  de  maladies  nerveufes ,  &c.  par  une 
éruption  de  Gale  accidentelle,  &  qu'on  a  regardée 
comme  critique  f  k  caule  de  fes  heureux  effets. 
Voyei  ce  que  nous  avons  dit  aux  art.  Dab.tr.es- 
&  Friction,  fur  la  fympathie  qui  exifte  entre 
les  affections  de  la  peau  &  celles  des  autres  or- 
ganes. 

GALIEN  ,  (  Claude  ,  )  né  -  à  Pergame  ,  vers 
la  quinzième  année  du  règne  d'Adrien  ,  l'an 
7:51  de  notre  ère,  ainfi  qu'il  le  reconnoit  lui- 
aiême  en  différens  endroits  de  fes  Ouvrages  > 
notamment  dans  fon  ptemiei  livre  De  eompofitione 
medicamentomm  fecundum  partes.  Pergame  étoit 
une  des  plus  belles  Villes  de  l'Aile  Mineure,  qui 
appartenoient  aux  Rois  de  la  famille  Attalienne , 
avant  qu'elle  fût  foumife  aux  Romains  ;  aulii 

(1)  Voyez  Hiûoire.  de  la  Société  Royale  de  Médecine, 
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Ga'ien  fe  glorifioît-ii  beaucoup  d'y  avoir  prk 
naifiance.  Elle  étoit  célèbre  ,  par  un  Temple  dé- 
dié, à  Efculape-,  où  les  Prêtres  recevoient  les  dons 
que  venoient  offrir  les  malades  guéris  par  l'inrer- 
ceffion  du  Dieu  qu'ils  y  avoient  imploré-,  ceux,- 
ci,  y  laiffoient  le  récit  de  leurs  maux,  qu'ils  ter- 
minoient  par  les  remèdes  qui  leur  avoient  réulIL 

A  l'époque  où  parut  Galien ,  les  Sciences  &  les 
Arts,  étoient  tombés  dans  le  plus  grand  aviliffe- 
menv,  ainfi  qu'il  l'avoue  au  commencement  de 
Ion  livre  ,  ~De  Mcthoio  medendi.  Perfonne  ne  s'oc- 
tupoir  de  la  recherche  de  la  vérité,  tous  fuyoient 
1  inflruéHon ,  ne  \  ifoient  qu'aux  richetTes ,  aux  hon- 
neurs &  à  la  volupté,  &  l'on  regardoit  comme 
dépourvu  de  bon  ftns  ,  le  petit  nombre  de  ceux 
qui  fe  livroient  à  l'étude.  Nicon,  fon  père, 
circy^n  fage  ,  riche  ,  &  entièrement  livré  aux 
Sciences,  aux  Lettres  &  à  la  Philofophie ,  ne  fe 
lai  (l'a  point  alfer^  cette  opinion  commune.  Ce  fut 
dans  ceite  fource  féconde  &  pure  que  le  fils  puifa 
des  notions  profondes  fur  la  Grammaire ,  l'Arith- 
métique ,  la  Géométrie }  la  Chronologie ,  &  la  Dia- 
bétique. Ses  premiers  pas  dans  ces  diverfes  Sciet>- 
cés ,  atmonçoient  ce  qu'il  feroit  dans  la  car- 
rière qu'il  devoit  un  jour  parcourir.  Son  père  in- 
fifia  particulièrement  fur  la  Doctrine  des  Stoïciens , 
&  notamment  fur  celle  de  Chriâppe  qui  étoit  fort 
en  vogue  de  fon  tems.  Les  progrès  de  l'élève  furent 
tels  dans  cette  dernière  étude  ,  qu'étant  encore  dans 
l'adolefcence,  il  fit  un  commentaire  fur  la  Syllo- 
gifiique  de  ce  Philofopfie.  Le  jeune  Galien  ainfi 
difpofé,  entra  dans  l'école  d'un  Sectateur  de  Phi- 
lopator,  où  il  apprit  à  compofer  les  mouvemens 
déréglés  de  fon  imagination  trop  ardente,  d'a- 
près les  principes  d'apathie  de  fon  maître.  Ce  fut 
vers  fa  dix-feptième  année  qu'il  commença  l'é- 
tude de  la  Médecine.  Les  richeffes  que  lui  avoit 
lauTées  fon  père  mort  depuis  peu  ,  &  la  difpofition. 
de  fon  efprit  convenablement  développé  par  tou- 
tes les  Sciences,  auxquelles  il  s'étoit  livré,  le 
firent  furpaffer  bientôt  les  collègues ,  auxquels 
même  il  devint  redoutable  par  Je  perfpicaciié  de 
fon  efprit,  &  la  finefle  de  fa  fyllogiftique.  Il  étudia 
d'abord  l'Anatomie  fous  Satyrus ,  puis  fous  P^lops 
à  Smyrne,  tous  deux  difciples  de  Quintus-,  il  alla 
enfuite  à  Corynthe,  où  il  fréquenta  l'école  de 
Numilianus.  Revenu  à  Smyrne,  il  fut  Auditeur 
d'Albinus  le  Platonicien,  &  enfuite  il  paffa  àRome; 
&dans  tous  ces  voyages ,  non-feulement  il  fè  fixoi: 
aux  maîtres  de  la  fecle  Rationelle ,  mais  encore  à 
ceux  de  l'Empirique.  Quoiqu'il  eût  pourfesrnaî-^ 
treSjtoutes  la  déférence  qui  leur  étoit  dûe,tl  ne  vou- 
lut cependant  être  liéaux  opinions  d'aucun  ,  afin, 
dit-U  ,nc  pas  fe  mettre  dans  la  néceifité  démentir,, 
pour  défendre  en  tout  la  fecle  qu'il  auroit  adoptée. 
Auffi  difoit-il  comme  les  Philolbphesdenos  joues,, 
qu'il  valoit  fouvent  mieux  s'en  rapporter  au  ju- 
gement d'un  païfan,  dont  l'efprit  neft  imbu  d'au- 
cune opinion }  qu'à  un  Phiiofoghe  dont  les  idées. 
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font  moins  laines,  &  moins  libres  de  tout  préjugé. 
Galien  eut  des  amisdans  cet  x  qui  lui  erfeignerent, 
il  lir  même  différens  voyages  pour  les  revoir,  lorf- 
ipi'il  eut  quitté  leurs  écoles.  Il  revint  en  fa  patrie , 
à  l'âge  de  vingt-huit-ans ,  &  commuaiqua  à  fes 
amis  les  drogues  qu'il  avoir  apportées  ,  afin  que 
leur  expérience  confirmât  l'efficacité  qu'on  lui  en 
avoit  vantée.  Comme  il  s'étoit  beaucoup  adonné 
au  traitement  des  plaies  des  nerfs ,  &  qu'il  pof- 
fédoit  pour  les  guérir,  une  méthode  bien  diffé- 
rente de  celle  reçue  de  fon  te ms1,  il  en  fit  l'expé- 
rience fur  Us  Glaciiateuis  que  le  Pentife  de  Per- 
game  lui  avoit  fait  remettre,  &  il  fut  fi  heureux 
clans  fon  effai ,  qu'aucun  ne  mourut  entre  fes  mains. 
Ces  fuccès  ne  purent  le  retenir  dans  fa  patrie  j 
une  fédition  qui  s'y  éleva,  le  fit  revenir  à  Rome 
où  il  lia  une  amitié  intime  avec  Eudême  le  Féti- 
patéticien  ,  Alexandre  Damafcenus ,  &  Sergius 
Paul  le  Conful. 

Cette  ville  fi  célèbre  de  l'Empire  Romain,  of- 
froit  encore  une  grande  partie  de  fa  fplendeur; 
des  efprits  fouples  &  adroits,  tels  que  les  intti- 
guans  de  nos  jours,  occupoient  les  avenues  qui 
mènent  à  la  confidération,  &  aux  richeffes.  Cette 
Ville  enfin  ,  offroit  ce  que  n'a-guère  préfentoit 
cette  Capitale  ,  avant  qu'une  heureufe  révolution 
ramenât  chaque  chofe  à  fa  place.  On  fe  conten- 
toit  des  apparences  dufavoir,  &  le  vrai  Savant 
refioit  ignoré;  &  c'eft  ce  dont  Galien  fe  plaint 
d'une  manière  expreffe.  ce  Ce  n'eft  pas  dans  la  Mé- 
decine feule  ,  di;-il ,  que  les  hommes  aiment  mieux 
paroître  favans ,  que  de  l'être  en  effet.  On  néglige , 
mon  cher  Epigène,  ce  que  les  Sciences  ont  de 
plus  utile  &  de  meilleur,  pour  s'attacher  à  ce 
qu'on  croit  le  plus  propre  à  donner  de  la  confidé- 
ration. Les  Gens-de-Lettres ,  tant  dans  leur  dif- 
cours  que  dans  leurs  aclions ,  ne  cherchent  qu'à 
plaire  a  ceux  qui  ne  cultivent  point  les  Arts.  A 
leur  exemple ,  les  Médecins  flattent  les  riches , 
vont  le  matin  faire  leur  cour  aux  Grands ,  les  ac- 
compagnent par  la  Vi.le  ,  &  les  reconduifent  chez 
eux  -,  ils  affilient  à  leur  fouper ,  ils  entourent  leurs 
taMcs  comme  des  gens  en  faclion ,  ou  les  fervent 
comme  des  valets,  &  s'aviîifrent  au  point  de  les 
amufer  par  des  facéties  &  des  bouffonneries.  D'au- 
tres joignant  à  la  balfclle  du  courtifan  le  fafïe  du 
charlatan ,  fe  couvrent  de  riches  habits,  chargent 
leurs  doigts  d'anneaux  précieux  ,  portent  toujours 
avec  eux  d'énormes  trouffes  de  fondes,  de  (tilets 
&  d'autres  infuumens  d'argent,  &  n'oublient  pas 
fur-tout  de  fe  procuier  un  nombreux  cortège  de 
difeiples,  qui,  comme  autant  de  crieurs  publics, 
vont  en  les  quittant,  faire  retentir  la  Ville  du 
nom  ,  &  des  prétendus  fuccès  de  ces  fafiueux 
maîtres.  Il  n'eft  point  étonnant  qu'avec  une  pa- 
rti, le  conduite ,  les  Médecins  fe  fuffent  attirés  le 
mépris  de  ceux  qui  confervoient  encore  des  prin- 
cipes de  vernis.  c<  L'Art,  dit  Galien,  pour  le 
prouver,  en  continuant  de  fe  plaindre,  ett  telle- 
ment dextut  delaconfidéraiion  dont  il  jomiïoiiau- 
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trefois  ,  que  fi  qnelqu'hon  rr  e  inflruit  s'-avifoit  de 
prédire  une  crife,  un  aflbupiffement,  un  friflbn, 
une  hémorrhagie ,  &  un  abcès  à  la  parotideou 
ailleurs ,  le  vulgaire regardoit  fa  prédiction  comme 
une  forte  de  prodige,  &  la  taxoit  d'impoffure.  Ji 
devenoit  dès-lors  un  objet  de  jaloufie  pour  fes 
Confrères ,  qui ,  s'ils  ne  pouvoient  l'empoifonner , 
parvenoient  au  mcinsàfaire  récompenfer de  l'exil 
fa  rare  érudition....  Voilà  pourquoi  beaucoup 
d'hommes  vertueux  connoiffant  la  dépravationlie 
notre  âge  ,  fuient  la  multitude  &  le  tourbillon  des 
fociétés ,  av  ce  autant  de  foin  qu'ils  en  apporreroienr 
à  fe  mettre  à  couvert  d'une  tempête   &  fe  retirent 
dans  le  port  de  la  folitude.  Mais  ces  Sages  auront 
beau  fe  cacher  à  la  foule  des  pervers,  ils  feront 
connus  &  chéris  des  Dieux ,  &  des  hommes,  qui 
aiment  la  vertu  ;&.de  cet  honorable  exil,  où  ils 
vivent  au  fein  de  la  paix,  ils  verront  fans  envie 
l'admiration  que  le  vulgaire  accorde  aux  fourbes 
qui  le  féduifent.  A  dire  vrai,  continue  Galien, 
cette  chaîne  de  maux,  a  fa  fource  dans  la  mo- 
leffe  des  richts  &  des  grands  qui  préfèrent  la  fale 
volupté  à  la  folide  vertu  ,  &  qui  ne  font  aucun 
cas  des  hommes  qui  connoiffant  ce  qui  efi  utile,, 
pourroient  l'enfeigner  aux  autres.  On  les  voit  fe  li- 
vrer aux  minières  de  leurs  plaifirs,  les  admirer,, 
les  enrichir,  les  porter  aux  dignités ,  &  pUcer  à 
côré  des  lïmulacrcs  des  Dieux' le  portrait  des  fau- 
teurs ,  tandis  qu'ils  ont  pour  les  Savans  un  mépris 
confiant,  qu'ils  diffmulent  à  peine  dans  ces  oc- 
cafions  trop  rares,  où  leur  ignorance  les  force  de 
recourir  au  favoir.  ?j 

Galjen  dont  le  cœur  n'avoit  pu  fe  laiffer  en- 
traîner à  cette  perverfion  commune  ,  fe  pîailbir  à 
croire  que  celle  de  fes  Confrères  n'éroit  que' l'effet 
de  la  contagion  -,  mais  le  Philofophe  Eudême 
prit  foin  de  le  détromper,  ce  Gardez-vous  de 
croire,  fui  difoit  celui-ci,  que  les  hommes  qui 
arrivent  vertueux  à  Rome,  s'y  corrompent  en  au- 
cune manière.  Les  Praticiens  que  vous  voyez  fou- 
vent  arriver  ici,  perfuadés  que  l'occupation  ne 
leur  manquera  point ,  &  que  leurs  peines  feront 
mieux  récompenses  qu'ailleurs,  portent  avec  eux 
le  germe  de  la  corruption  ,  &  de  J'improbité,  L'e- 
xemple les  entraîne  j  ils  voient  que  les  hommes 
qui  ne  voient  pas  mieux  qu'eux,  ne  biffent  pas  que 
de  s  enrichir  ,  ùsies  imitent,  &  parviennent  bien- 
tôt a  1  excès  de  dépravation  ,  qui  fait  le  fujet  de 
votre  étonnemenr.  Arrive-t'il  qlie  leur  imorobité' 
perce  aux  yeux  de  quelqu'homme  honnête  ,  la: 
Ville  efi  vafle,  on  ignore  ailleurs  la  corruption  de 
leurs  mœurs ,  &  ils  pourront  encore  y  trouver  des 
dupes  -,  car  il  efi  bon  de  favoir  qu'ils  ne  fe  décrient- 
point  entre  eux  ;  je  dirai  même  qu'ils  ne  diffèrent 
des  voleurs  qu'en  ce  qu'au  lieu  de  montagnes, 
ils  habitent  des  cités,  ta»  > 

Une  ville  cornma  Rome,  où  le  vrai  mérite  aéôil 
tant  de  peine  à  percer,  &  où  il  étoit  fi  mal  re- 
compilé ,  ne  pondit  fixer  long- teins  Galien,  ili 
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partit  bientôt  pour  la  Syrie,  dans l'intenion  d'y 
recueillir  l'opobalfamum  dont  on  vaotoit  les  mer- 
veilles &  de  voir  la  manière  dont  on  retiroit  le  bitu- 
me de  Judée;  de- là  ,  il  paflaà  Lemnos,  pour  obfer- 
ver  comment  on  y  préparoit  la  terre  ,  qui  porte  le 
nom  de  cette  ifle  ;  il  alla  enfuite  en  Lycie,  puis 
il  revint  encore  à  Rome,  alors  âgé  de  trente- trois 
ans.  11  y  pratiquoit ,  depuis  quelque  tems ,  Iorfque 
fatigué  des  embûches  que  lui  dreflbient  "conri 
nucllement  fes  Collègues,  il  revînt  dans  fa  patrie  : 
mais  à  peine  y  fût-il  arrivé,  que  l'Empereur  de 
Rome  lui  envoya  des  lettres ,  pour  le  rappeller 
?  lui.  Il  fe  mit  en  route  à  pied  par  la  Thrace  &  la 
Macédoine;  mais  il  refla  peu  dans  cette  Ville  ,  & 
il  re\ int  en  fa  patrie,  où  il  termina  fa  carrière  â 
foixante-&-dix-ans.  Mundinus  dit  qu'il  mourut 
fur  le  rivage  de  la  mer,  qui  borde  les  côtes  de  la 
Paleftine,  où  il  étoit  allé  pourvoir  les  miracles 
qu'opéroient  les  Difciple;  de  Jefus-Chrift. 

Galien  a  beaucoup  écrit  fur  l'Anatomie-,  il 
a  même  compoféun  livre  ,  intitulé:  De  Adminif- 
trationibus  Anatornieis  ,  en  faveur  de  Boethus , 
Conful  Romain  ,  qui  aimoit  beaucoup  cette  fcien- 
ce.  Il  a  auffi  fait  différens  Traités  fur  la  Mé- 
decine &  fur  la  Chirurgie.  Ceux  qui  ont  rap- 
port à  cette  dernière  partie  font  les  fuivans. 
I.°  De  Vence  fcâione  aiverfus  Erafiftratum.  Z.° 
De   Venœ  feSione ,  advrrfùs  Erafiflrattos  Rom  ce 
degsntes.  }.9   De  curandi  ratione  per  venœ  fec 
tionem.  4.0  De  hirudinibus ,  revulfione  cucurbitu- 
la  &  fcarificatione  vel  conciÇione.  5.0  De  oculis , 
de  carâ  lapidis.  6.°  De  fafciis.  Galien  a  encore 
donné  beaucoup  d'autres  chofes  fur  la  Chirur- 
gie,  mais  qu'on  trouve  éparfes  dans  d'autres 
Traités,  &  notamment  dans  fes  Commentaires 
d'Hippocrate.  Il  établi/Toit  deux  opérations  gé- 
nérales de  la  Chirurgie ,  comme  bafe  de  tout 
cet  Art-,  la  fynthèfe  &  la  diérèfe,  ou  la  réunion 
&  la  divifion.  Il  a  recommandé  le  trépan  dans 
les  fraclures  complettes  du  crâne  à  la  fuite  des 
coups  violens  reçus  à  la  tête ,  &  quoiqu'il  dife 
n'avoir  jamais  pratiqué  cette  opération ,  il  avance 
cependant  qu'elle  efx  faïutaire,  pourvu  toutefois 
qu'on  ne  touche  point  à  la  dure  méninge ,  ce 
qui  la  rendroit  mortelle-,  affertion   qui  néan- 
moins efi  contraire  à  l'obfer  vation  qu'il  fit  à 
Smyrne  ,  fur  une  plaie  avec  déperdition  du  cer- 
veau, à  laquelle  le  malade  fiirvéçut,  quoiqu'une 
eût  pénétré  jul'qu'aux  ventricules.  Il  pa  le  d'un 
ulcère  du  péricarde  ,  qu'il  guérit ,  en  trépanant 
le  fternum.  Il  rteonnut  fur  lui-môme  une  luxa- 
tion de  l'extrémité  flernale  de  la  clavicule  ,  & 
fit  revenir  de  leur  erreur,  ceux  qui,  dans  la 
peifuafion  que  l'humérus  étoit  déplacé,  lui  ti- 
roient  inutilement  le  bras,  Ilemployoit  le  cautère 
ncluel  dans  l'œgilops,  dont  il  donne  une  affez 
bonne  defcriptjon-,  il  obferve  cependant  qu'on 
peut  quelquefois  guérir,  en  fe  ftrvant  d'un  pré- 
fervatif.  Galien  s'en  beaucoup  occupé  des  ma- 
ladies qui  attaquent  les  yeux;'  il  a  traité  du 
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pterigium,  de  l'eclropium  ,  du  trichtafis  ,  du 
chémofis ,  du  glaucome  ,  du  ftaphylome ,  de  la 
chûte  de  l'œil ,  du  firabifme  ,  &  de  la  (uffu- 
fion  ou  caiaracle.  Il  connoiffoit  la  plupart  des 
hernies  qu'on  admet  aujourd'hui,  &  employoit 
la  pancenihèfe,  pour  extraire  les  eaux  épanchées 
dans  Ihydropifie  des  grandes  cavités.  Il  s'étoit 
auffi  beaucoup  adonné  au  traitement  des  plaies 
&  ulcères  -,  il  obferve  que  l'hémorrhagie  dans 
les  premières  fe  guérit  toujours  par  un  throm- 
bus  ,  &  il  réfute  prolixement  Theffalus  qui 
foutenoit  que  tous  le*  ulcères  offroient  indif- 
tinclement  la  même  indication  ,  c'efl  à- dire  , 
qu'il  falloit  le's  remplir  de  bonnes  chairs.  Il 
obferve  qu'on  doit  allier  dans  le  traitement  de 
ces  maladies,  les  remèdes  internes  aux  topiques; 
en  quoi  il  diffère  beaucoup  des  routiniers  d'au- 
jourd'hui, qui  ne  voient  dans  tout  ulcère  , 
qu'une  érofion  qu'il  faut  derTécher.  Galien  avoit 
de  grandes  notions  fur  la  Matière  Médicale  , 
ainfi  qu'on  peut  s'en  convaincre,  en  lifant  fon 
Traité  De  compojitione  medicamentorum fecundum 
gênera;  Ouvrage  qu'il  compofa  après  qu'un 
incendie  en  eut  dévoré  deux  autres  qu'il  avoit 
fait  fur  le  même  fujet.  Il  a  beaucoup  parlé  des 
emplâtres,  des  fang-fues  &  des  ventoufes.  La 
célébrité  de  Galien  eût  été  infiniment  plus  grande 
en  Chirurgie  ,  s'il  n'eût  point  écrit  d'une  ma- 
nière diffiife ,  comme  tous  les  orientaux,  &  û 
tout  ce  qu'il  a  donné  fur  «cette  Science,  eut 
formé  un  enfemble  plus  propre  à  être  confulté. 
Il  y  a  eu  dix  éditions  de  Galien  ,  chez  les  Jun- 
tes à  Venife;  elles  font  toutes  in-folio ,  la  neu- 
vième eft  la  plus  complette,  q  aoique  la  huitiè- 
me foit  plus  élégante.  (  M.  ? etit-Radel.) 

GANGLION.  Tumeur  enkyfîée,  circonferite, 
mobile,  communément  fans  douleur,  &  fans 
changement  de  couleur  à  la  peau  ,  qui  d  forme  fur 
les  tendons  en  différentes  parties  -du  corps ,  mais 
le  plus  fouvent  fur  le  dos  de  la  main,  &  fur  Parti- 
culaiion  du  poignet. 

Ces  Tumeurs ,  lorsqu'on  les  comprime  ,  pa- 
roiJfent  douées  d'une  élr.iticité  confidérable  qui 
en  fait  le  caractère  diftinclif  Elles  fe  forment 
fouvent  fans  qu'il  ait  précédé  aucun  accident  ; 
fouvent  auffi  elles  font  occafionnées  par  des  contu- 
fions  ou  des  diftenfions  violentes.  Elles  acquiè- 
rent rarement  un  volume  très-confidérable,  &, 
pour  l'ordinaire,  elles  ne  caufent  point  de  dou- 
leur, quoique  l'on  voye  quelquefois  des  exemples 
du  contraire:  lorfqu'on  tes  ouvre  ,  on  les  trouve 
remplies  d'un  fluide  vifqueux  &  tranfparent  affez 
fernblable  au  blanc  d'eeuf.  Si  elles  ne  fe  diifipent 
pas  d'elles-mêmes ,  ou  fi  on  ne  les  détruit  pas 
lorfqu'clles  font  encore  récentes,  elles  parvien- 
nent,  dans  quelques  cas  ,  à  une  groffeur  telle 
qu'elles  en  deviennent  très-incommodes ,  en  gê- 
nant le  mouvement  de  la  partie  ,  &  en  le  rendant 
pénible  &  douloureux. 

Les  remèdes  difcuiiîfs  ne  font  pas  d'une  grande 


G  À  N 

milité  dans  le  cour?  de  cette  maladie,  quoique 
l'on  ait  cru  en  avoir  éprouvé  de  bons  effets  dans 
les  Ganglions  récemment  formés.  La  compreflion 
a  communément  plus  de  fuccès  pour  les  dirfiper. 
On  recommande  aux  perfonnes  qui  en  ont  ,  de 
les  frotter  fortement  avec  îe  pouce  plusieurs  fois 
par  jour.  Ces  attritions  répétées  afFoiblifTc Pt  le 
kyfte,  &  il  eft  affez  ordinaire  de  fentir  enfin  la 
tumeur  fe  difiîper.  abfolument  fous  l'aclion  du 
doigt  qui  la  frottoit.  On  eft  aulft  dans  l'ufïge 
d'entretenir,  fur  le  Ganglion  ,  une  prefiion  conf- 
rante ,  au  moyen  d'une  plaque  de  plomb.  On  a 
vu  des  exemples  deguérifons  fubites  de  Ganglions, 
par  une  forte  compreflion  qui  faifoit  crever  le 
Lyfte.  Quelques-uns  ont  recommandé  de  pofer 
la  main  affectée  fur  une  table  ,  &  de  frapper 
plufieurs  fois  le  Ganglion  avec  le  poing  ,  ou 
même  avec  un  maneau  de  bois.  Tous  ces  moyens 
peuvent  être  bons ,  &  rétitCffent  dans  la  plupart 
des  ca^  :  il  faut  prendre  garde  cependant  à  ne 
pas  en  nfer  avec  trop  peu  de  ménagement,  de  peur 
de  eau  fer  des  inflammations  &  desabfcès  d  fficiles 
à  guérir. 

Lorfqu'on  n'a  pu  réuifir  a  diffiper  un  Ganglion , 
&  qu'il  devient  incommode  f  ar  la  gêne  qu'il  caufe 
dans  l'articulation ,  ou  par  la  douleur  qu  il  excite , 
(  nous  avons  vu  une  tumeur  de  ce  genre  occa- 
fionner  des  douleurs  extrêmement  aiguës  ,  au 
point  d'influer  conli-Urablement  fur  la  fan  té  gé- 
nérale, chez  une  perfonne  délicate  &  mobile) 
il  faut  l'extirper,  en  fjfant  d'abord  une  incilion 
longitudinale  des  tégumens  fur  toute  l'érendue  de 
la  tumci  r  ,  &  en  le  dilféqnant  enfuite  latérale- 
ment de  part  &  d'autre  >  pour  le  détacher  du 
tendon  ou  de  la  membrane  fur  laquelle  ilrepofe, 
ou  s'il  y  adhère  trop  fortement  pour  qu'on  puill'e 
l'en  féparer ,  on  incifera  le  k)  lté  même ,  pour  en 
faire  fortir  le  fluide ,  &  l'on  terminera  la  cure 
par  des  panfemens  propres  à  maintenir  l'ouver- 
ture de  la  plaie,  jufqu'à  ce  qu'elle  fe  foit  remplie 
par  le  fond.  On  lit ,  dans  les  Obfer valions  de  Chi- 
rurgie de  M.  Warner,  le  détail  de  deux  cures  de 
Ganglions  uès-onlidérables.  qu'il  avoit  jugé  à 
propos  d'extirper.  Us  étoient  devenus  adhérens 
aux  tendons  des  doigts.  Il  fut  obligé ,  dam  fon 
opération,  de  couper  le  ligamtnr  tranfverfal  du 
carpe-,  les  malades  qui  auparavant  ne  pouvoient 
plus  fermer  la  main  ni  mouvoir  les  doigts ,  recou- 
vrèrent parfaitement  l'ufage  de  ces  parties,  après 
la  guérifon  ,  qui  fut  accomplie  en  quarante  jours. 
M.  Gooth  raconte  un  cas  de  la  même  nature  : 
fon  malade  avoir  une  tumeur  de  ce  genre ,  occa- 
fionnée  par  une  violente  foulure,  trois  ou  quatre 
ans  auparavant,  qui  .«'ctendoit  depuis  le  carpe 
jufques  fur  le  milieu  de  la  main  ,  &  qui  occa- 
fionnoit  beaucoup  de  douleur.  La  main  étoit  de- 
venue immobile  fur  l'avant-bras ,  avec  lequel  elle 
faifoit  un  angle  droit.  M.  Gooch  ouvrit  cette 
tumeur  ,  &  traira  la  plaie  fuivant  la  Méthode  que 
nous  avons  indiquée.  Il  rétablit  enfuite  la  poli- 
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tion  de  la  main  &  le  jeu  de  l'articulation ,  par 
des  applications  émollieetes  &  une  compreflion 
convenable  ,  au  moyen  d'une  machine  adaptée 
à  cette  indication  Voyc\  Distorsion. 

GANGRENE.  TsuyypoLii* ,  de  yfatt,  je  mange* 
On  donne  ce  nom  à  l'abolition  du  Cmiment  & 
de  toute  aétion  organique  dans  une  partie  du 
corpç.  La  Gangrène  eft  généralement  précédée 
par  l'inflammation,  ou  par  un  état  d'aclion  con- 
tre nature  des  vaifleaux ,  tel  qu'il  tend  à  dé- 
truire en  eux  l'étang  io  du  principe  vital.  On 
la  Toit  fouvent  rWvenir  dans  des  parties  où  l'in- 
flammation a  été  portée  à  un  point  extrême  ; 
d'autres  fois  les  vaifleaux  de  la  partie  affrétée 
trop  afFoiblis  par  des  caufes  antécédentes,  'ou 
privés  ,  en  partie,  de  leur  force  vitale,  par  la 
caufe  même  qui  les  irrite,  fuccombent  promp- 
tement  à  une  exeriion  trop  vive  pour  leur  état 
actuel ,  &  tombent  en  pourriture  avec  les  flui- 
des qu'ils  contenoient ,  ou  qu'ils  avoient  déjà 
Iaiffé  échapper  dans  le  tiffù  cellulaire.  C'eft  ainii 
que  chez  des  perfonnes  affoiblies  par  une  lièvre 
maligne,  par  la  vieilleffe,  ou  par  d'autres  cau- 
fes, une  lïmple  irritation  de  la  peau,  qui  , 
dans  d'autres  cas,  cauferoit  à  peine  l'inflam- 
mation la  plus  légère,  eft  fréquemment  une 
caufe  déterminante  de  Gangrène.  L'on  défigne 
par  le  nom  de  Sphacele  ,  la  mortification  com- 
plexe ,  ou  le  dernier  période  de  la  Gangrène. 
Ici,  la  partie  affectée  efl  totalement  noire,  & 
incapable  d'aucune  efpèce  de  fenfation  -,  elle  de- 
vient molie  &  flalque  :  elle  exhale  une  fétidité 
quelquefois  infupportable.  Enfin  tout  annonce  la 
dilTolution  entière  de  l'organe.  C'eft  un  fait  af- 
fez  remarquable  que  les  caraétères  de  la  putré- 
faction font  fouvent  beaucoup  plus  msrqués  dans 
les.  parties  ^angrénées  ,  qu'ils  ne  le  font  dans  le 
cadavre  ,  même  affez  long-tems  après  la  mort. 
Cela  vient,  (comme  on  le  comprendra  mieux 
ci-après,  )  de  ce  que  très-fréqncmnv.nt,  l'éner- 
gie du  principe  vital  fe  maintient  encore ,  juf- 
ques à  tya  certain  point,  dans  les  organes  particu- 
liers,  après  la  mort  de  l'individu  ,  ik  les  préferve 
de  la  corruption  -,  au  lieu  que  la  Gangrène 
j  dépendant  de  fon  extinction  toiale,  donne  lieu 
là  une  putréfaction  plus  compiette  &  plus  rapide, 

i*La  Gangrène  &'  le  fphacèle  font  ,  d'après  les 
définitions  que  nous  avens  données ,  nnc  feule 
&  même  maladie  ;  ils  ne  diffèrent  l'un  de  l'au- 
tre ,  que  par  le  degré  j  cependant  il  y  a  une  telle 
différence  entre  une  partie  firiiplement  ^angrénée, 
&  celle  qui  efl  dan,  un  état  de  fimple  mortifica- 
tion ,  qu'on  ne  fauroir  employer  ces  deux  termes 
comme  fyntinymes.  Mais  la  diftinc'îion  entre 
ces  deux  é*ats ,  propo  e  par  Boërhàve  &  par 
fon  Commentateur,  qu'ils  dérivent  du  plus  ou 
du  moins  de  profondeur  à  laquelle  le  mal  a, 
pénétré ,  de  ce  que  l'une  n'affecte  que  le  tiffu 
cellulaire,  &  que  l'autre  affecte  les  ouifdes  ra£- 
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mes  &  toutes  les  parties  fotides ,  jufquaux  os  -, 
cette  diflintfion,  difons-nous,  eft  vaine  &  mu- 
tile  dans  la  pratique  ,  puifqu'il  eft  irapoffible  pour 
l'ordinaire,  de  jeger,  avec  quelque  exata de 
par  l'apparence  extérieure  des  parties,  jiilquou 
le  mal  peut  avoir  pénérré. 

Le  corps  humain  eft  une  machine  dont  la 
durée  eft  limitée  par  fa  ftructure  même;  non- 
feulement  il  porte,  dans  la  mamère  dont  il  eft 
orçanifé,  les  principes  de  fa  définition -,  mais 
î'aclivité  même  du  principe  **d  modifiée  dedi- 
verfes  manières,  en  devient  foWefit  la  caufe  im- 
médiate. Ce  que  nous  difons  du  tout,  eft  éga- 
lement vrai  de  fes  pariies  -,  chacune  a  fa  vie  par- 
îicuHère,  &  par-là  même,  eft  fufceptible  de 
différente.?  modifications  qui  tendent  à  la  dé- 
truire-, en  forte  que  tout  organe  doué  de  force 
vitale,  &  d'une  faculté  d'agir  qui  lui  eft  propre., 
peut  la  perdre,  en  vertu  de  l'aclion  de  diverfes 
caufts  qui  altèrent  ou  dirig<.n<  d'une  autre  ma- 
nière fonénergie  naturelle.  Lorfqu'une  fois  il  en 
eft  privé,  tout  rapport  fe  trouve  perdu  entre  la 
partie  morte,  &  celles  où  la  vie  fubfifte  encore, 
&  il  n  eft  pas  au  pouvoir  de  l'art  de  le  ré- 
tablir. 

Des  Caufes  éloignées  delà  Gangrené. 

Les  phénomènes  qui  accompagnent  la  morti- 
fication ,  ne'  font  pas  toujours  les  mêmes  -,  ils  dif- 
fèrent ,  fuivant  l'organifation  des  parties  affec- 
tées ,  fuivant  la  difpofition  antérieure  du  fyflê- 
me  ,  &  fuivant  la"  nature  des  caufes  qui  ont  dé- 
terminé la  maladie. 

Comme  la  connoifTance  de  ces  caufes  eft  d'une 
grande  importance,  pour  le  diagnoftic  &  le  trai- 
tement de  la  Gangrène  ,  nous  commencerons 
par  en  faire  ^numération-,  nous  expoferons 
tnfuite  l'hiftoire  &  le  traitement  de  la  maladie. 

5.  I.  V Inflammation. 

La  plus  manifefle  &  la  plus  fréquente  de 
toutes  les  caufes  de  Gangrène  ,  c'eft  l'inflamma- 
tion. Telle  émit  l'opinion  des  Anciens ,  &  telle 
.(  fi  celle  de  prefque  tous  les _  Modernes  ;  quel- 
ques-uns de  ces  derniers  cependant,  en  conve* 
riant  que  la  Gangrène  tient  quelquefois  à  cette 
caufe,  nient  qu'il  y  ait  une  connexion  néceffaire 
entre  l'une  &  l'autre,  &  prétendent  au  contraire 
qu'elle  dépend  très-fouvent  de  caufes  qui  fup- 
pofent  nn  état  du  fyflème  absolument  oppofé  à 
l'état  inflammatoire.  Mais  cette  difficulté  na  gît 
que  dans  les  expreftions.  Si  l'on  n'entend  par 
le  mot  inflammation  ,  que  cette  aftëâion  fpon- 
tanée  du  corps ,  marquée  par  une  douleur  vive 
&  pulfatile  ,  avec  tenlion  &  gonflement  de  quel- 
que partie,  accompagnée  d'un  pouls  plein  , 
ferme  &  élevé,  chez  une  perfonne  d'ailleurs  for- 
$$  &  bien  conftituée,  on  exclut  par  cette  défini- 
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tîon  même  prefque  tous  les  cas  où  la  Gangrené 
pourra  devenir  -  la  conféquence  d'une  affection 
de  ce  genre.  Non-feulement  on  fépare  air.it  de 
la  claffe  des  maladies  inflammatoires,  propre- 
ment dires,  l'értfypèle  fpomané,  &  celui  qui  eft 
fi  Couvent  occasionné  par  des  plaies,  l'irritation 
produite  par  l'action  du  feu  ,  par  diverfes  fubf- 
tances  vénéneufes  &c. ,  mais  encore  on  oublie 
que  l'état  de  pure  inflammation  ,  qui  ne  fe  ter- 
mine jamais  que  par  réfolution  ou  par  fuppû- 
ration  ,  chez  des  fujets  naturellement  fa;ns  & 
robuftes,  pourra  traîner  à  fa  fuite  la  Gangrène, 
chez  des  perfonnes  mal  difpofées  par  leur  conf- 
tirmion  naturelle,  par  des  maladies  antécéden- 
tes ,  par  l'âge ,  par  le  climat ,  &c.  Voye\  In- 
flammation. 

Nous  difons  donc  que  l'inflammation ,  (en 
attribuant  à  la  Signification  de  ce  mot,  toute 
l'étendue  que  lui  ont  donnée   la   plupart  des 
Auteurs ,  )  eft,  de  toutes  les  caufes  de  Gan- 
grène, la  plus  fréquente.  Ceft  en  déterminant 
un  état  inflammatoire  ,  que  divers  ftimulans  , 
plus  ou  moins  aclif>,  appliqués  fur  de  plaies 
plus  ou  moins  irritables,  y  détruifent  la  vie* 
&  le  font  quelquefois  avec  une  promptitude  , 
telle,  qu'à  peine  a-t-on  le  tems'  d'appercevair 
l'état  intermédiaire  entre  l'application  de  la  eaufe 
irritante,  &  l'extinction  du  principe  vitsi.  Ciiez 
les  perfonnes  frappées  de  la  foudre,  mats  qui 
ont.  furvécu  à  cet  accident ,  on  voit  fouvent  les 
parties  qui  ont  reçu  le  choc  le  plus  direct  ment, 
affectées  prefqu'auffi-tôt  après  d'une  mortifica- 
tion complette,  tandis  que  celles  qui  ont  été 
atteintes  d'une  manière  plus  légère ,  font  enflam- 
mées ,   &  doivent  être  traitées  comme  telles.' 
L'état  d'action  auquel  tient  le  principe  vital,  ne 
peut  admettre  qu'une  certaine  latimde.  Si  l'irrita- 
tion d'un  ftimular.t  le  porte  fort  au-delà  des 
bornes  naturelles ,  il  en  réfulte  bientôt  la  perte 
de  la  fenfïbilité  &  du  mouvement  dans  l'organe 
affecté.  Si ,  fans  outre-pafler  les  limites  dans 
lefquelles  la  vie  peut  encore  exifter,  l'activité 
du  ftimulant  foutient  l'énergie  dia  principe  vital, 
dans  un  degré  fupérieur  à  l'état  naturel  ,  pen- 
dant trop  long-tems ,  il  en  réfuîtera  pareillement 
l'atonie  des  fibres  motrices,  &  même  la  ceffa- 
tion  totale  de  la  vie  dans  l'organe   affecté  ; 
nous  avons  un  exemple  du  premier  cas  dans  les 
effets  du  tonnerre  ;  lès  phénomènes  des  p'.aies  , 
ceux  qui  fuiveat  l'application  de  certaines  fubf- 
tar.ces  âcres  &  irritantes,  nous  en  fourniffent 
|  fouvent  du  fécond. 

Toutes  les  parties  fujettes  à  l'inflammation 
ne  font  pas  également  fufceptibles  de  fe  gan- 
grener. La  difpofition  à  la  Gangrène  eft  beau- 
coup plus  marquée  dans  les  parties  très-irrita- 
bles,  telles  que  l'eftomac,  les  inteftins,  la  vef- 
fie.  Les  •  coliques  inflammatoires  abandonnées 
à  elles-mêmes ,  tuent  quelquefois  en  peu  d'heure?a 
&  dans  ces  cas  on  trouve  toujours  quelque  por~ 
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tîon  des  inteftins  gangrenée.  Une  renfion  ,  ou 
compreflîon  extraordinaire  de  la  partie  enflam- 
mée, augmentant  l'irritabilité  dans  les  organes 
qui  en  font  nat>, Tellement  moins  pourvus  >  peut 
auffi  en  très-peu  de  tems  caufer  la  Gangrène 
dans  ces  or  g  mes. 

De  toutes  les  maladies  inflammatoires  ,  celle 
qui  tend  le  plus  facilement  à  la  Gangrène  ,  eft  l'é- 
réfypèle.  Le  phlegmon  qui  fe  Trouve  compliqué  , 
même  légèrement,  avec  une  affection  éréfypéla- 
teufe  ,  paroît  av^irla  môme  tendante;  la  caufe  de 
ce  phénomène  tient  probablement  à  ce  que  l'éréfy- 
pèle  afFeéte  des  parties  plus  irritables  que  celles 
qui  font  k  fiège  du  phlegmon,  (  Voyt\  Éré- 
sypele,  )  Elle  dépend  auflî  fréquemment  de 
l'état  ou  fe  trouvent  les  perfonnes  qui  en  font  at- 
teintes. Car  tandis  que  des  inflammations  d'un 
autre  genre,  telles  que  la  pleuréfie ,  le  phlegmon 
de  toute  tfpèce,  &c.  furviennent  particulière- 
ment à  des  perfonnes  robuftes,  &  chez  lefquelles 
Je  principe  vital  a  beaucoup  d'énergie ,  l'éréfy- 
pèle  attaque  fur-tout  des  perfonnes  d'un  tem- 
pérament très-irritable,  âgées  ou  cacochymes  ; 
on  le»  voit  aolfi  fe  manifefler  comme  fymptô- 
me  ,  dans  des  parties  qui  ont  jufqu'a  un  certain 
point ,  perdu  leur  ton ,  lorfque  la  peau  eft  ir- 
ritée par  une  diflenfion  exceflive  ,  ou  par  quel- 
qu'autre  caufe.  Dans  ces  derniers  cas  fur-tout, 
il  tend  très  -  facilement  à  la  Gangrène.  Il  en 
efl  de  même  de  l'inflammation  éréfypélateufe  , 
qui  furvient  fréquemment  dans  les  cas  de  fraclure 
compliquée,  &  qui  fait  périr  tant  de  bleffés,  fur- 
tout  dans  les  hôpitaux. 

Les  inflammations  fpécifiques  ,  c'eft-à-dire  , 
celles  qui  font  occafionnées  par  l'application  de 
certaines  matières  d'une  nature  déterminée  , 
telles  que  difFérens  poifons  animaux  &  végétaux , 
le  virus  variolique ,  le  virus  vénérien,  &c.  font 
fuivies  de  Gangrène  plus  ou  moins  fréquemment 
fuivant  le  degré  d'aétivité  de  la  caufe  qui  les  a 
produites  ,  &  fuivant  la  difpofition  des  fujetj , 
qui  en  font  attaqués.  L'épanchement  qui  fe  fait 
alors  dans  le  tiflu  cellulaire  d'une  férofité  in- 
feclée  du  venin  particulier  qui  a  çaufé  la  mala- 
die ,  peut ,  dans  bien  des  cas ,  accélérer  le  progrès 
du  mal ,  en  agiflânt  direclemeut  fur  le  principe 
vital,  &  en  contribuant  à  détruire  fon  énergie. 
C'eft  peut-être  a  une  inflammation  fpécifique  qu'il 
faut  attribuer  cette  mortification  des  pieds  8t  des 
orteils  fur  laquelle  Pott  a  écrit  d'une  manière  fi 
intéreffante,  celle  qui  efl  occafionnée  par  le  bled 
çrgotté ,  &  bien  d'autres ,  dont  la  caufe  paroît 
être  interne ,  &  ne  fe  manifefler  que  fecondaire- 
ment  fur  des  organes  particuliers,. 

§.  l.  De  li  fupprejjlon  de  la  circulation. 

La  féconde  des  caufes  de  Gangrène  dont  nous 
ferons  mention  ,  eft  l'obfirucuon  au  cours  du  fang.  ' 
Chirurgie.  Tpmt  I.tT_  II.e  Partie* 
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Telle  efl  l'obfirucTîon  occafionnée  dans  des  vaif- 
feaux  confidérables ,  par  la  compreflîon  trop  fortâ 
d'un  bandage ,  par  celle  d'une  tumeur  ,  par 
la  tenfion  d'une  membrane  enflammée.  Telle  eft 
encore  celle  qui  a  lieu  dans  une  hernie  étranglée. 
Il  paroît  que,  dans  ces  difFérens  cas ,  c'efl  dans  les 
veines  particulièrement  qu'efl  l'obflacle,  &  que 
le  fang  accumulé  dans  la  partie,  occafionne  une 
réaclion  impuifiante  des  vaiffeaux  artériels,  qui 
les  conduit  a  la  mortification,  fuivant  les  prin- 
cipes expofés  ci-deffus  ,  à  moins  que  la  liberté 
de  la  circulation  ne  foit  promptement  rétablie. 
Van-Swiéten  rapporte,  d'après  Boérhaave ,  le 
cas  d'un  jeune  homme  qui  s'endormit  les  coudes 
appuyés  fur  une  fenêtre,  étant  ivre.  Ses  jarre- 
tières étoient  fi  étroitement  ferrées ,  que  le  fang 
retenu  avoir  enflé  les  jambes;  le  mouvemens 
vital  des  humeurs,  ayant  été  entièrement  arrêté,, 
la  Gingrène  furvint  ;  elle  gagna  promptement 
les  deux  cuiffes,  &  caufa  la  mort. 

Dans  les  cas  de  plaie  ,  &  particulièremen» 
dans  ceux  de  plaies  faites  par  des  armes  à  feu, 
l'irritation  des  parties  membraneufes  ,  qui  onl 
été  Méfiées,  occafionne  fouvent  une  gêne  de  la 
circulation  dans  les  organes  affeclés ,  laquelle 
accélère  les  progrès  du  mal ,  &  la  tendance  à  la 
Gangrène,  en  même-temps  qu'elle  donne  lieu, 
dans  bien  des  cas ,  à  un  gonflement  très-con- 
fidérable, accompagné  d'épanchement  féreux  dans 
le  tiflu  cellulaire.  On  voit  aulfi  le  fang  épan- 
ché dans  ces  mêmes  cellules,  à  l'occafion  fur-? 
tout  de  la  plaie  d'une  artère  ,  ou  d'une  veine 
confidérable,  produire  fouvent  par  fa  mafle  , 
une  compreflîon  fur  les  vaifieaux ,  qui  intéreffq 
la  circulation  dans  le  membre  affecté.  C'efl  ce 
que  l'on  voit  arriver  dans  les  cas  d'aneurifme 
faux ,  fi  l'on  n'a  pas  recours  afftz  promptement  au* 
moyens  que  l'art  indique. 

Dans  quelques  cas ,  la  circulation  du  fang 
eft  fupprimée  par  la  compreflîon,  ou  parla  fec- 
tion  d'un  tronc  artériel ,  quelquefois  elle  efl  l'ef- 
fet de  Toffifie-ation  des  artères.  Sj  la  fuppreffion 
de  la  circulation  eft  complète,  ou  à-peu-près 
dans  la  partie  aftlclée,  la  vie  s'y  éteint,  &  elle 
tombe  dans  l'état  qu'on  appelle  de  Gangrène  fè- 
che ,  dont  nous  parlerons  enfuite,  &  qui  peuï 
auflî  être  produite  par  des  caufes  d'une  autre 
nature. 

§.  III.  Les  contujions  &  commotions  violentes. 

Les  contufioos  violentes  qui  détruifent  l'or- 
ganifation  des  parties ,  y  déterminent  fouvent  la 
formation  de  la  Gangrène ,  foit  en  altérant  le  ton) 
des  vaiffeaux  ,  &  en  les  rendant  par-!à  incapables 
de  foutenir  l'inflammation  qui  va  s'y  établir , 
foit  en  occaûonnant  par  leur  rupture,  un  épan- 
cheftient  de  fang  dans  le  tiflu  cellulaire.  Ce  fluide 
ne  pouvant  plus  être  réabl'orbé ,  à  caufe  du  mau- 
yais  état  des  organes,  &  ft'étaot  pas  fufcepiiblf 
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çar  fa  nature  de  fc  changer  en  pus ,  tend  rapi- 
dement à  la  putridité,  &  occafionne  la  mortifi- 
cation des  folides  qui  le  contiennent-,  ce  qui  n  ar- 
rivent pas  néanmoins  dans  la  plupart  des  cas , 
fi  les  folides  rrétoient  pas  eux-mêmes  arrectéf. 

La  conmflon  eft  fouvent  accompagnée  de  com- 
motion ,  ceit-à-dire,  d'un  ébranlement  interne 
&  violent ,  oui  s'étend  quelquefois  fort  loin  dans 
fcs  nerfs,  &  gui  en  diminue  l'énergie.  La  Sa- 
peur que  produit  cette  commotion,  fufpend  l  ac- 
tion des  vaiffeaux,  &  affoiblit  la  circulation  dans 
toute  la  partie  affectée.'  Son  effet  même  ne  fe 
borne  pas  toujours  à  celle-ci-,  il  fe  communique 
quelquefois  iufqu'au  cerveau ,  &  en  dérange  les 
fondions.  Cu  accident  eft  d'une  grande  impor- 
tance dans  les  plaies  d'armes  à  feu  ,  &  il  eft 
d'autant  plus  à  redouter  ,  que  les  fujets  chez  qui 
il  fe  prétente ,  font  déjà  plus  affoibhs  par  1  âge, 
ou  par  d'autres  caufes.  Voye\  Contrecoup. 

IV.  Les  répercuffls  &  le  froid. 

La  Gangrène  eft  fouvent  occafionnée  par  dif- 
férente^ caufes  ,  dont  l'effet  direct  paroît  être 
de  diminuer  la  fenf.biiité ,  &  l'irritabilité.  Telles 
font  les  applications  ,  appeliées  répercuftîves , 
lorfqu'on  en  fait  un  ufage  imprudent  dans  cer- 
taines inflammations  ,  &  particulièrement  dans 
l'éréfypè'e.  Telle  eft  encore  l'action  d'un  froid 
vif ,  &  long-tems  continué  ,  qui  peut  aller  au 
point  de  détruire  la  vie  ,  &  qui  fouvent  caufe 
ia  mortification  des  extrémités  du  corps,  qui  en 
Dnt  le  plus  fcuffeit.  Voyci  En  gelure. 

Vifpofidons  du  corps  JavorabLs  à  la  Gangrené. 

L'Etat  du  corps ,  a  la  plus  grande  influence 
fur  i'aclion  des  caufes  dont  nous  venons  de  par- 
i.r-,  cela  va  même  au  point  que,  dans  le  plus 
•  grand  nombre  des  cas,  où  l'on  voit  fe  mani- 
fefter  la  Gangrène,  elle  n'auroit  point  lien  s'il' 
n'exifloit  déjà  chez  les  individus  qui  en  font  at- 
teints, une difpofuion  particulière,  qui  concourt 
a^ec  la  caufe  de  cette  maladie,  &  qui  en  faci- 
lite la  production  -,  tandis  que  ,  chez  d'autres ,  telle 
eft  lheureufe  difpofuion  des  organes  ,  que  les 
accidens  &  les  plaies  les  plus  graves  fe  terminent 
toujours  de   la  manière  la  pins  fa\  orable.  C'eft 
chez  ces  derniers,  plus  particulièrement,  qu'on 
obferve  l'inflammation  excuife ,.  cette  inflamma- 
tion ,  qui  eft  le  remède  que  la  nature  oppofe  à 
la  Gangrène,  dans  le  cas  où  elle  peur  ia  fur- 
mouter  ,  &  par  laquelle  elle  fépare  les  parties  dé- 
jà privées  de  vie  ,  mais  qui  prend  aifément  un 
autre  caractère,  &  ne  fetî  alors  qu'à  propager 
le  mal. 

La  difpofuion  Gangrénenfe  peur  être  conf- 
titutior.nelle  ,  ou  accidentelle.  On  peut  croire 
^veV.lc  tient  à  quelque  particularité  dans  ia  coeX- 
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titution,  lorfqu'on  voit  la  Gangrène  fe  formef 
très-promptement  à  la  fuite  de  fymptômes  pet; 
graves  en  apparence,  &  defquels  pour  l'ordinaiie 
on  n'auroit  pas  lieu  de  redouter  de  femblables  con- 
féquences ,  lors  fur-tout  que  cette  difpofuion  pa- 
roît héréditaire,  comme  elle  l'eft  fouvent  en> 
effet.  C'eft  une  difpofuion  de  cette  natute  ,  qui 
contribue  à  rendre  la  petite  vérole  fi  terrible 
pour  les  uns,  tandis  qu'à  peine  elle  eft  un  mat 
pour  les  autres,  &  qui  rend  dangereufes  chez 
tous  les  individus  d'une  même  famille  ,  des  plaies 
qui  chez  la  plupart  des  hommes  feroient  regar- 
dées à  jufte  titre,  comme  n'étant  d'aucune  con- 
féquence. 

Diverfes  caufes  peuvent  accidentellement  oc- 
cafionner  une  difpofuion  de  la  même  nature  ; 
relies  font  lxvieilleffe  ,  les  maladies  antécédentes, 
l'état  de  l'ame,  le  régime,  le  climat ,  le  lieu  que 
l'on  habite,  dont  l'athmofphère  peut  varier  beau- 
coup relativement  à  la  falubrité. 

Chez  les  vieillards,  le  principe  vital  perd  de 
fon  énergie,  &  le  ton  des  vaiffeaux  s'affoiblirr 
fur- tout  à  leurs  extrémités,  Ils  font  beaucoup  plus 
fujets  que  les  jeunes  gens  aux  maladies  Gangré- 
neufes,  &  toutes  efpèces  d'inflammations,  celle 
des  plaies  entr'autres ,  prend  beaucoup  plus  ai/- 
fément  cette  tournure  chez  eux  ,  que  chez  des  per- 
fonnes  d'uu  âge  moins  avancé. 

La  même  difpofition  eft  fouvent  la  consé- 
quence de  certaines  maladies  qui  ont  diminué 
l'activité  du  fyftême  nerveux  ,  ou  le  ton  des  fibres- 
dans  quelques  organes  particuliers.  A  la  fin  des 
fièvres  malignes ,  il  n'eft  pas  rare  de  voir  fe 
former ,  dans  quelques  parties  du  ccods  ,  une 
tumeur  inflammatoire  que  les  Médecins  font 
accoutumés  à  regarder  comme  un  dépôt  critique. 
Si  le  malade  a  encore  des  forces ,-  fi  l'on  a  foira- 
de  le  (outenir  par  des  toniques  ou  des  cordiaux 
cette  tumeur  fe  réfout  ou  vient  en  fuppuratior r 
&  fe  termine  heureufement.  Mais  fi  Us  forces 
font  épuifées  r  fi  le  malade  eft  dans  un  mauvais 
air,  s'il  eft  mal  foigré,  on  voit  fouvent  cette 
inflammation  fe  terminer  par  la  Gangrène.  Chez-, 
les  hydropiques,  toute  caufe  d  irritation  ,  dans 
quelqu'une  des  parties  de  la  peau  qui  ,  par 
une  grande  extenlion  ,  ont  perdu  leur  refforr 
peut  produire  une  inflammation  ,  &  cetre  efpèce 
d'inflammation  a  pareillement  une  difpofition  des 
plus  marquées  à  devenir  gangrénenfe.  Peut-être 
devons-nous  rapporter  à  cette  même  claffe  de 
caufes,  et  lies  de  certaines  inflammations  fpéci- 
riques  qui  abattent  l'énergie  du  principe  vital  & 
le  ton  des  vaiffeaux,.  en  même-'tems  qu'elles- 
excitent  dans  ces  derniers ,  une  irruarion  inflam- 
matoire. Tel  eft,  dans  bkn  des  cas  ,  le  venin 
de  la  petite  vérole-,  tel  efl  toujours  celui  de  la 
pefle;  tels  font  encore  divers  autres  poifons  qui 
manifeftent  plus  ou  moins   évidemment  cette: 
double  manière  d'agir. 

L^tat  de  i'ame  a  auffi  un  grand  pouvoir  à  cet 
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«Égard  ;  les  partions  triftes  diminuent  l'énergie  dts 
fenlorium ,  &  cette  atonie  s'étend  fur  toutes  les 
parues  du  fyftême.  Si ,  dans  ces  circonftances , 
il  furvient  une  maladie  inflammatoire,  fi  elle 
occupe  quelque  organe  irritable  &  plus  parti- 
culièrement fournis  à  l'influence  du  cerveau,  elle 
eft  beaucoup  plus  fujette  àfe  terminer  d'une  ma- 
nière fâeheufe.  Les  coliques  inflammatoires  qui 
tendent  le  plus  rapidement  à  la  Gangrène,  font 
celles  qu'excite  quelquefois  un  chagrin  violent, 
-ou  qui  prennent  naiflance  tandis  que  lame  eft 
en  proie  à  quelque  affection  de  ce  genre. 

Le  régime  peut  beaucoup  pour  favorifer  cette 
diffoùiiun  dont  nous  parlons.  Les  alïmens  t:ès- 
fuctulens  ,  ceux  qui  piquent  le  plus  l'organe  du 
goût  ,  le  vin  ,  les  liqueurs  fpiritueufes,  augmen- 
tent beaucoup  chez  ceux  qui  en  font  un  grand 
ufage  l'irrirabiliré  des  vaiffeaux  fanguins  ;  ils  les 
difpofent  au  fpafme  inflammatoire  &  diminuent 
en  tnême-tems  ccue  force  tonique  qui  maintient 
Jeur  action  dans  l'état  de  fanré.  Ils  augmentent, 
par  cette  raifon  ,  la  tendance  à  la  putridité  dans 
îts  affections  générales  du  fyftême  ,  &  à  la  Gan- 
grène dans  les  inflammations  locales  proprement 
dites  :  auffi  voyons-nous  généralement  que  les 
perfonnes  livrées  à  l'intempérance,  &  les  ivrognes 
for-tout,  fupportent  difficilement  les  maladies  in- 
flammatoires ,  &  que  divers  genres  d'inflamma- 
tion ,  celle  en  particulier  qui  accompagne  les 
p'aies ,  fe  terminent  fréquemment  chez  elles  par 
la  Gangrène. 

Le  climat  a  encore  une  grande  influence  à 
cet  égard  -,  il  paroît  même  ,  jufqu'à  un  certain 
point,  déterminer  la  conftitution  originelle.  Dans 
les  pays  froids ,  les  fibres  motrices  des  vaifTeaux 
fanguins  font  doués  d'une  grande  force  tonique 
&  d'une  irritabilité  peu  confidérable  ,  fi  on  la 
compare  à  ce  qu'elle  eft  dans  d'autres  parties  du 
globe.  Les  hommes  y  font  plus  fujets  aux  ma- 
ladies inflammatoires  proprement  dites  ;  mais  ces 
maladies  qui ,  chez  eux  ,  fe  terminent  fouvent 
par  fuppuration ,  ne  donnent  lieu  que  rarement 
à  la  Gangrène,  comparativement  à  ce  que  l'on 
obferve  dans  d'autres  climats.  Dan*  les  pays 
chauds ,  au  contraire ,  où  la  force  tonique  eft 
peu  confidérable  &  l'irritabilité  très-grande  ,  on 
voit  moins  de  maladies  inflammatoires ,  mais 
lorfqu'elles  ont  lieu,  la  violence  des  fymptômes 
é'ant  proportionnée  à  l'extrême  irritabilité  des 
vaifTeaux  ,  il  en  réfulte  promptement  la  Gan- 
grène &  la  deflruclion  des  organes  qui  étoient 
le  fiège  du  mal. 

Ces  effets  de  la  chaleur  peuvent  être  confidéra- 
blemem  augmentés  par  les  exhalaifons  méphi- 
tiques dont  l'atmofphère  eft  chargée  dans  bien 
des  endroits  ;  &  dans  tous  les  climats  ,  cette 
dernière  caufe  peut  avoir  les  plus  pernicieufes 
influences  fur  l  énergie  du  principe  vîtal.  Les 
Chirurgiens  favent  tous  combien  il  eft  plus  diffi- 
cile de  guérir  les  Méfies  accumulés  dans  tes  grands 
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hôpitaux",  que  ceux  qu'ils  font  appellés  à  voir 
dans  leur  pratique  particulière  j  &  combien ,  chez 
les  premiers  ,  les  plaies  naturellement  accom- 
pagnées de  beaucoup  d'irritation  ,  telles  que  les 
fractures  compofées  ,  font  plus  fnjettes  à  fe  ter- 
miner par  la  Gangrène ,  que  lorfqu'elles  fe  ren- 
contrent chez  des  malades  ifolés  qui  vivent  dans 
un  air  pur  ,  &  paniculièrement  à  la  campagne, 
Voye{  Air.  &  Amputation. 

Marche  &  Symptômes  de  la  Gangrené. 

Lorfqne  la  Gangrène  fe  déclare  dans  quelques 
parties,  voici  quelle  eft  la  marche  la  plus  ordi- 
naire des  fymptômes  par  iefqucls  ellefe  manifefte. 

L'on  obferve  dans  la  partie  affectée ,  les  mar- 
ques d'une  extrême  irritation  ,  *  Iles  qu'une 
rougeur  vive  &  une  tenfion  conuduables  ;  le 
malade  y  éprouve  une  douleur  aiguë  &  une 
chaleur  b'ù'.ante.  Bientôt  la  rougeur  de  la  peau 
devient  plus  foncée  ,  elle  fe  change  en  une  cou- 
leur livide  ,  le  gonflement  inflammatoire  com- 
mence à  s'affaiffer ,  la  partie  affectée  fe  charge 
de  férofité  qui  demeure  ftagnante  ddns  le  tiffU 
cellulaire,  elle  devient  flafque  ;  on  apperçoit  en 
même-tems  çà  &  là  fur  fa  furface,  de  petites 
veffies  environnées  à  leur  bafe,  d'un  cercle  livide , 
&  qui  renferment  une  férofité  âcre  ;  &  lorfqu'il 
y  a  quelque  ulcère  exiftanr  antérieurement  en  cet 
endroit,  fa  furface  paroît  sèche  &  décolorée. 

Tels  font  leî  fymptômes  qui  annoncent  la 
Gangrène  proprement  dite.  Ceu?  qui  préfagenc 
le  fphacèle  ou  la  mortification  complette  ,  font 
d'abord  un  épanchement  de  fang  rouge  fous  l 'épi- 
derme,  qui  prend  la  forme  d'ecchymofes  ou 
de  pétéchies.  La  partie  affectée  devient  œdéma- 
teufe ,  &  quelquefois  emphyfémateufe.  (  Voyei 
(Edeme  &  Emphysème  )  le  malade  n'y  éprouve 
plus  aucurie  douleur ,  elle  prend  une  couleur 
noire  j  &  elle  exhale  une  odeur  cadavéreufe. 

Gangrené  sèche. 

Dans  la  Gangrène  sèche  ,  la  marche  des  phé- 
nomènes eft  un  peu  différente  de  celle  que  nous 
venons  de  tracer.  Les  fymptômes  inflammatoires 
qui  la  précèdent ,  font  ordinairement  peu  mar? 
qués,  fi  ce  n'eft  par  la  douleur  qui ,  dans  certains 
cas, 'eft  extrêmement  vive-,  d'autres  fois  elle  eft: 
très—légère,  ou  même  à  ptu-près  nulle,  le  ma- 
lade ne  fe  plaignant  que  d'un  froid  très-grand, 
ou  feulement  d'un  fentiment  d'extrême  pefanteur 
dms  la  partie  affeclée.  Le  gonflement  eft  peu 
confidérable ,  fouvent  il  n'y  en  a  point.  Les 
progrès  du  mal  font  généralement  très -lents, 
quoiqu'il  y  ait  à  cela  des  exceptions ,  &  qu'on 
le  voye  cheminer  quelquefois  très-rapidement. 
Dans  ce  dernier  cas ,  il  eft  toujours  précédé  d'une 
douleur  &  d'une  chaleur  confidétables.  On  voi| 
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fréquemment  le  dernier  état  de  mortification 
fubfifter  long-tems  dans  les  parties  affectées , 
fans  qu'elles  deviennent  fort  flafques  ou  qu'elles 
tombent  en  difîblution.  Les  chairs  mortifiées  de- 
viennent ,  au  contraire,  plus  fermes,  plus  coriaces 
&  plus  difficiles  à  couper  que  les  chairs  vives  ; 
quelquefois  elles  contractent  une  sècherefle  qui 
les  rend  prefque  incorruptibles. 

Les  Auteurs  décrivent  une  autre  variété  de 
cette  maladie,  qu'ils  apppellent  Gangrène  blan- 
che, dans  laquelle  les  parties  que  l'on  fuppofe 
mortifiées  ,  ne  deviennent  pas  noires ,  mais  con- 
fervent  prefque  leur  couleur  naturelle.  (>)  Il  ne 
paroit  pas  quelle  diffère  eflèntiellement  par 
d'autres  caractères,  de  celle  que  nous  avons  dé- 
crite ,  ni  qu'elle  exige  rien  de  particulier  dans  la 
cure. 

Distinction  de  la  Gangrené  en  locale 
et  en  générale. 

I.  Gangrène  locale. 

Dans  bien  des  cas  la  Gangrène  eft  une  affec- 
tion purement  locale  ,  occafionnée  pour  l'ordinaire 
par  une  caufe  extérieure  ,  &  dont  les  effets  ne 
s'étendent  pas  au-delà  des  parties  qui  en  ont 
d'abord  été  le  fiège.  Mais  elle  efl  bien  plus  ordi- 
nairement accompagnée  d'une  affection  générale 
&  très-dangereufe  de  tout  le  fyftême.  Cet  état 
efl  marqué  par  une  altération  remarquable  dans 
le  regard  &  la  phylïonomie  du  malade,  il  a  les 
yeux  égarés ,  beaucoup  d'angoiffes,  des  vomifle- 
mens ,  une  grande  profiration  de  forces ,  un  pouls 
petit,  fréquent ,  &  quelquefois  intermittent,  & 
plus  ou  moins  dé  délire.  Lorfqu'une  violente 
inflammation  de  quelque  partie,  où  il  y  a  une 
tenfion  confidérable,  a  cheminé  rapidement  vers 
la  mortification,  le  cerveau  efl  affecté  de  bonne 
heure  ,  &  il  y  a  fouvent  un  délire  furieux  ;  mais 
dans  les  parties  où  il  y  a  moins  de  tenfion,  & 
chez  les  fujets  phlegmatiques,  où  les  progrès  du 
mil  ont  été  plus  graduels ,  le  délire  peut  être 
plus  modéré,  interrompu  par  des  intervalles  lu- 
cides ,  &  même  ne  point  le  manifefter  du  tout 
jufques  vers  les  derniers  momens;  quelquefois 
la  tête  ne  paroît  affectée,  avant  la  mort,  que 
d'un  état  comateux.  Au  refle,  ces  fymptômes  ne 
font  pas  absolument  particuliers  aux  cas  où  la 
Gangrène  tend  à  devenir  générale;  on  les  voit 
paroître  quelquefois  dans  des  cas  de  Gangrène 
locale ,  chez  des  fujets  qui  ont  les  nerfs  particu- 
lièrement irritables;  mais  alors  ils  difparoiflent  à 
mefure  que  l'irritation  gangréneufe  fe  diffîpe. 

ISous  avons  dit  que  les  Gangrènes  locales  étoient 
pour  l'ordinaire  la  conféquence  d'affections  pro- 
duites par  des  caufës  extérieures;  elles  furvien- 
rent  quelquefois  cependant  à  la  fuite  de  maladies 
fpontanées ,  &  particulièrement  dans  des  cas 
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(  i  )  Qnefa.av  ,  Traité  de  la  Gangrène. 
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d'éréfypèle;  mais ,  quelle  qu'en  foît  la  Caufe  dé- 
terminante ,  elles  ne  diffèrent  pas  effentiellemenr 
des  Gangrènes  générales.  La  difpofuion  naturelle 
du  corps,  fouvent  auffi  les  moyens  employés 
pour  combattre  le  mal ,  en  refferrent  les  limites^ 

De  toutes  les  parties  du  corps ,  le  ferotum  eft 
peut-être  celle  où  l'on  obferve  le  plus  fouvent 
une  mortification  locale  ;  l'urine  épanchée  dans 
le  tiffu  cellulaire  par  des  ouvertures  dans  les  pa- 
rois de  l'urètre,  formées  a,  la  fuite  des  reflerre- 
mens  de  ce  canal ,  en  efl  la  caufe  la  plus  fréquente. 
On  voit  aufft  la  même  affection  furvenir  à  la 
fuite  de  quelque  inflammation  fpontanée  de  cette 
partie,  qui  paroît  être,  plus  que  d'autres  ,  fu jette 
à  la  putréfaction,  fi  l'on  eD  juge  par  l'emphysème 
gangréneux  qui  fe  manifefte  promptement  dans 
le  cadavre ,  fur-tout  lorfque  la  mort  a  été  occa- 
fionnée par  une  maladie  putride,  ou  par  l'actior» 
de  quelque  fubflance  vénéneufe.  La  Gangrène 
du  ferotum,  lorfque  le  fujet  n'eft  pas  mal  dif- 
pofé  d'ailleurs,  &  que  l'on  attaque  lè  mal  par 
des  remèdes  convenables,  Voyei  Périnée  ,  fe 
circonferit  facilement,  fans  nuire  au  refle  du  fyf- 
tême,-il  n'en  efl  pas  de  même  lorfqu'elle  fur  vient 
chez  des  perfonnes  affoiblies  par  des  maladies 
antécédentes ,  comme  on  l'obferve  fouvent  chez 
les  hydropiques. 

M.Kirkland  (  i  )  rapporte  qu'un  homme  ,après 
une  violente  contufion  à  la  jambe,  eut  un  gonfle- 
ment prodigieux  des  mnfcles  gaftronemiens,&qu'aiï 
bout  de  quelques  jours  le  pied  devint  tout-à-fait 
infenfible.  Bientôt  les  orteils  &  enfuite  tout  le  pi;d 
parurent  complettement  fphacelés  les  parties 
mortes  fe  féparèrent  des  parties  faines  à  la  join- 
ture de  la  cheville,  &  le  ma'ade  fe  rétablir;  il 
ne  paroît  pas  qu'on  eût  employé  pour  fon  trai- 
tement d'autres  remèdes  que  quelques  applications 
fprt  fimples.  La  bonne  difpofition  du  malade 
empêcha  la  Gangrène  de  s'étendre  au-delà  des 
parties  qui  avoient  été  (l'abord  le  plus  violem- 
ment affectées.  Le  même  Ecrivain  parle  d'un 
homme  de  cinquante  ans,  qui,  étant  malade  d'une 
fièvre  continue ,  eut  l'extrémijé  du  pied  droit 
gangrénée  jufqu'aux  os  dans  l'efpace  d'une  nuit. 
On  appliqua  des  topiques  antifeptiques ,  &  les 
parties  mortes  s'étant  féparées ,  le  malade  fe 
tétablir.  On  trouve  chez  les  Auteurs  beaucoup 
d'exemples  de  ces  féparations  fpontanées  de  par» 
ties  affeclées  de  Gangrène. 

C'ell  à  la  claffe  des  Gangrènes  loeales  qu'api 
partient  celle  qui  eft  occafionnée  par  l'ufage  du 
pain  de  feigle  ergotté.  Cette  maladie  ,  qui  fe  ma- 
nifefiefans  fièvre  ni  gonflement  des  parties  qu'elle 
attaque,  affecte  le  plus  fouvent  les  pieds,  quel- 
quefois les  mains  ,  mais  plus  rarement  ;  elle  occa- 
fionne  des  douleurs  atroces  dans  ces  parties,  qui 


(  i  )  An  Inquhy  into  the  ptefent  ftatc  of  médical 
Surgcry.  Vol.  II,  pag.  3 go. 
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(Sevicnrifnt  noire?,  fe  defsèchent  }  &  fe  féparent 
enfin  naturellement  des  parties  faines.  Les  indi- 
vidus ,  privés  ainfi  de  leurs  membres,  peuvent 
vivre  encore  lcng-tems  après  cet  accident. 
On  a  vu  en  Angleterre  une  famille,  compofée 
d'une  femme  &  de  fix  enfans ,  (l'aîné  âgé  de 
quinze  an?  ,  le  plus  jeune  de  quatre  mois  )  ,  dont 
tous  les  individus ,  après  avoir  été  expofés  appa- 
remment à  l'action  de  quelque  caufe  de  la  nature 
de  celle  dont  nous  parlons,  furent  attaqués  à-peu- 
près  dans  le  même  tems  de  douleurs  violentes ,  les 
uns  dans  une  jambe  ,  les  autres  dans  toutes  les 
deux.  En  moins  de  cinqwjours ,  les  parties  affec- 
tées parurent  livides  &  couvertes  détaches  noires. 
Peu-à-peu  la  mortification  devint  complette,  & 
la  nature  commença  à  féparer  les  parties  mortes 
de  celles  que  le  mal  avoit  épargnées.  Trois  mois 
après,  quatre  de  ces  malades  fc  trouvèrent  avoir 
perdu  les  deux  jambes-,  chez  un  autre,  les  deux 
pieds  feulement  s'étoient  détachés  à  la  cheville  , 
le  fixième  en  fut  quitte  pour  un  feul  pied.  Le 
feptième ,  qui  étoit  le  plus  jeune  des  enfans, 
avoit  perdu  la  vie.  (  i  ) 

Le  charbon  on  anthrax  (  Voyei  ce  mot),  les 
vieux  ulcères ,  lés  anciens  cautères ,  la  compreffion 
\iolente  de  quelque  partie,  le  froid,  (  Voy.  En- 
gelures] (ont  autant  de  caufes  de  Gangrène, 
qui  dans  la  plupart  de  ces  cas,  ne  s'étend  pas  au- 
delà  des  parties  où  le  mal  s'étoit  d'abord  manifefté. 

§.  l.  Gangrène  générale. 

Mais  il  n'arrive  que  trop  fouvent  que  la  Gan- 
grène, au  lieu  de  borner  les  effets  aux  organes 
qui  avoient  été  originairement  affectés,  s'étend 
plus  ou  moins  rapidement  de  proche  tn  proche, 
fuivant  la  difpofition  particulière  des  fujets  c'eft 
ainfi  que  des  inflammations  ou  des  plaies  ,  qui 
d'abord  n'avoient  point  paru  dangereufes ,  ni  mê- 
me d'aucune  importance,  deviennent  fréquem- 
ment mortelles  en  peu  de  tems.  Les  progrès  du 
mal ,  dans  les  cas  de  cette  nature ,  font  affez 
Couvent  marqués  par  un  emphysème  qui  a  fon  fiège, 
non-feulement  dans  le  tiffu  cellulaire,  immédia- 
tement fous  la  peau,  mais  dans  tous  les  interftices 
des  fibres  mufculaires,  au  point  que  les  mufeles, 
gonflés  par  cette  caufe,  fortent  au  travers  des 
incitions  qu'on  eft  dans  l'ufage  de  faire  au  travers 
des  tégumens  des  parties  ainfi  affectées.  Il  eft 
difficile,  dans  la  plupart  des  cas,  de  difçerner 
dè?  le  commencement  cette  Gangrène  qui  tend 
fortement  à  devenir  générale  ,  de  celle  qui  n'efi 
que  locale;  le  tems  &  l'obfervation  feulement 
les  feront  diflinguer  l'une  de  l'autre  dans  chaque 
«as  particulier;  mais,  pour  l'ordinaire,  lorfque 
la  première  a  fait  aflez  de  progrès  pour  que  I  on 

(i)  A  Traetife  on  Gangrené  and  fphacclus^by  M.O'Hallo- 
xan,  pag.  33. 
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ne  puiffe  plus  douter  de  fa  rature,  fa  guérifon 
eft  au- demis  du  pouvoir  de  l'Art. 

Divers  Auteurs  anciens  &  modernes  ont  voulu 
établir  différentes  cfpèces  de  Gangrène,  d'après 
les  caufes  éloignées  de  cette  maladie  ;  &  comme 
les  progrès  de  la  mortification  peuvent  dépendre 
en  grande  partie  de  la  permanence  de  ces  caufes, 
une  pareille  diftinclion  n'eft  pa<  fans  avantages 
dans  la  pratique.  Cepen.lant  il  paroîr  que  quelle 
que  foit  la  nature  des  caufes  déterminantes ,  celle 
de  la  maladie  eft  toujours  efl'entiellement  la  même , 
&  que  les  principes  que  nous  avons  pofés'à  cet 
égard  s'appliquent  également  à  toutes  fes  efpèces. 

De  la  féparation  des  parties  gangrenées ,  opérée  par 
la  Nature. 

Comme  une  partie,  qui  eft  dans  un  état  de 
mortification  complette,  a  perdu  tous  fes  rapports 
avec  le  fyftême  animal ,  elle  n'eft  plus  qu'une 
fubftance  étrangère,  dont  la  féparstion  fera  avan- 
tageufe  &  même  nécetfaire  au  bien  être  des  par- 
ties faines.  La  Nature  ,  pour  l'ordinaire,  fait  cette 
féparation,  lorfque  les  forces  vitales  ont  affez 
d'énergie  pour  réfifler  aux  progrès  du  mal,  & 
limiter  fes  pernicieufes  influences.  L'on  voit  alors 
une  légère  inflammation  fe  manifefter  au  bord  des 
parties  faines  qui  s'abaiffent  au-deffous  du  niveau 
de  celles  qui  font  gangrénées;  la  fuppuration  ne 
tarde  pas  à  Commencer  \  la  ligne  qui  fépare  le 
mort  du  vif,  fournit  un  peu  de  matière,  dont 
la  quantité  augmente  à  mefure  que  l'efcarre  fe 
détache,  &  qui  prend  de  plus  en  plus  l'apparence 
d'un  pus  de  bonne  qualité.  La  diftance  entre  les 
parties  gangrénées  &  les  parties  faines  augmente 
peu-à-peu ,  jufqu'à  ce  que  toute  cohérence  en- 
tr'elles  foit  détruite. 

L'inflammation  qui  précède  immédiatement  la 
féparation  des  parties  molles,  &  qui  paroît  être 
efîentielle  à  ce  procédé  de  la  Nature,  eft  pro- 
bablement occafionnée  par  la  préfence  de  l'ef- 
carre ,  qui  irrite  les  parties  faines  de  la  même 
manière  que  pourroit  le  faire  tout  autre  corps 
étranger.  Mais  pour  que  ce  travail  falutaire  pnifle 
avoir  lieu  ,  il  faut  que  les  parties  faines  foient 
difpofées  de  manière  à  n'être  pas  elles-mêmes 
fulceptib'es  de  Gangrène.  Les  médicamens  toni- 
ques, qui  ont  affez  fouvent  l'effet  de  les  mainte- 
nir dans  cet  état ,  comme  nous  le  verrons  bien- 
tôt, paroitfent  auffi  avoir  celui  d'exciter  l'inflam- 
mation dont  nous  parlons,  laquelle ,  d'un  autre 
côté ,  change  facilement  de  nature ,  &  fait  bien- 
îôt  place  à  la  Gangrène,  lorfque,  par  un  traite- 
ment mal  entendu ,  ou  feulement  par  la  fufpen- 
fîon  des  moyens  propres  à  maintenir  l'énergie  du 
du  principe  vital,  ou  par  quelqu'autre  caufe,  les 
parties,  ainfi  affectées  perdent  leur  ton,  &  de- 
viennent plus  irritables.  » 

Les  os  font  fufcepiibles  d'inflammation  &  de 
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fuppuratiœn  ,  sinfi  que  les  parties  molles    Corn-  1 
me  ces  dernières,  ils  peu  vont  être  privés  de 
vie  en  cohféquence  de  quelque  maladie  locale. 
Lorfqu'un  os ,  ou  une  portion  d'os ,  eft  dans  cet 
état ,  on  dit  que  cet  os  eft  carié.  Voye{  Carie. 

Quoique  diverfes  circonftances  ne  permettent 
pas  d'établir  une  analogie  rigoiireufe  entre  les 
phénomènes  des  maladies  des  os  &  celles  des 
parties  molles ,  on  ne  peut  cependant  fe  refufer 
à  croire  que  l'exfolhtion  des  premiers  s'opère 
par  un  mécanifme  rrè?-femblable  à  celui  duquel 
dépend  la  féparation  des  parties  molles  dans  un 
état  de  morti6cation.  Voyc%  Exfoliation. 

On  a  imaginé  différentes  théories  pour  expli' 
quer  de  quelle  manière  les  parties  mortes  du 
corps  fe  féparent  des  parties  vivantes.  Nous  nous  I 
contenterons  d'indiquer  les  trois  fuivantes,  com- 
me étant  les  principales  de  celles  qui  ont  été 
propofées. 

i.°  Quelques  perfonnes  ont  cru  que  la  caufe 
efficiente  de  cette  féparation  étoit  la  force  avec 
laquelle  les  granulation*  qui  fe  forment  à  la  fur- 
face  des  parties  faines  pondent  les  parties  privées 
de  vie.  Mais  cette  opinion  n'cft  rien  moins  que 
famfiifante:,  &  fi,  à  toute  rigueur,  on  accorde 
que  la  force  dont  il  s'agir  peut  achever  la  fépara- 
tion d'une  efcarre  déjà  ébranlée  ,  on  ne  comprend 
pas  comment  un  pareil  mécanifme  peut  opérer 
une  féoaration  dans  le  milieu  d'une  fibre  folide. 

?.."  D'arfrts  ont  attribué  le  phénomène  dont 
il  d\  ici  qutfiion,  à  la  difibtution  de  cette  por- 
tion de  l'efcarre  ou  de  l'os  carié  ,  qui  fe  trouve 
immédiatement  en  contact  avec  les  parties  faines. 
La  putréfaction  dc.s  parties  mortes  eft  évidente; 
elle  l'efi  particulièrement  dans  leurs  points  de 
contact  avtc  celles  qui  font  demeurée?  faines, 
en  conféquence  de  la  chaleur  &  de  Fhnnvdité  que 
le  voifinage  de  celle-ci  leur  communique  &  le 
pouvoir  de  la  putrirhté  pour  détruire  la  cohéfion 
ces  fibres  animales ,  eft  trop  connu  ,  &  fes  effets 
font  trop  manifefte?  pour  que  l'on  puiffe  douter 
que  cette  caufe  ne  contribue  beaucoup  à  la  fépa- 
ration qu'il  s'agit  s'expliquer.  Il  ne  paroît  pas 
cependant  qu'elle  fufhïe  pour  en  rendre  raifon 
complettement  ;  bs-parties  les  plus  dures  des  os, 
lorfqu'elies  font  mortes  ,  fe  détachent  de  celles 
où  la  vie  fubfifte,  quoique  leurs  élémens  folides 
ne  foient  fufceptibles  d'aucune  putridiré  ,  ni  par 
conféquent  de  la  dirTolution  qui  en  eft  la  fuite. 
Et  quoiqu'il  n'en  foit  pas  de  même  des  parties 
molles,  on  voit  fouyfent  celles-ci  fe  féparer  fans 
être  fenfiblement  alftctées  par  la  diflolution  pu- 
tride, on  a  été  conduit  par  conféquent  à  admettre 
l'opération  d'un  autre  agent. 

3.0  Cette  opération  eft  l'abftracîion  des  élémens 
de  la  fubfiance  morte ,  qui  fe  trouvent  immédia- 
tement en  contact  avec  les  patties  vivantes,  par 
les  extrémités  des  vaiffeaux  abforbans.  Un  grand 
nombre  de  phénomènes  de  l'économie  animale  , 
mettent  hors  de  doute  l'aéUon  de  ces  vaifTeaux, 
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n©n-feulemenl  fur  les  fluides ,  mais  encore  fur  le*" 

parties  les  plus  folides  du  corps-,  &  il  eft  probable 
tout  au  moins  que  cette  action  concourt  à  la  fé- 
paration dont  nous  parlons ,  laquelle  peut  encore 
être  accélérée  par  la  formation  du  pus. 

Diagnofiic  &  Pronoflic  de  la  Gangrené. 

Le  diagnoftic  de  la  Gangrène  eft  facile  ,  d'après 
les  caractères  de  cette  maladie,  que  nous  avons 
décrits.  On  a  pu  la  confondre  qoelquefois  avec 
l'ccchymofe ,  &  les  épanchemens  confidérables 
de  fang  dans  le  tiffu  cellulaire ;  mais  avec  un  peu 
d'attention,  il  ne  fera  pas  difficile  de  la  diftinguer 
de  ce?  accidens ,  lorfque  ceux-ci  n'en  feront  pas 
compliqués.  Voye{  Ecchymose  et  Aneurisme. 

Quant  au  pronoflic ,  il  doit  toujours  être  fort 
douteux  ,  fur-tout  au  commencement  car,  dans 
les  plus  légères  affections  de  ce  genre  ,  le  principe 
vital  efl  quelquefois  tellement  altéré  par  la  con- 
tagion de  la  matière  putride,  il  eft  tellement  dif-* 
poféà  recevoir  l'impreflion  morbifique  ,  à  laquelle 
tient  la  propagation  du  mal  ,  que  les  malades  pë- 
riffent  tout-à-coup,  avant  qu'on  ait  pu  s'apper- 
cevoir  d'aucun  danger  imminent. 

Néanmoins  lorfque  à  la  fuite  d'une  inflamma- 
tion produite  par  une  caufe  externe  ,  la  Gangrène 
n'eft  ni  fort  profonde  ,  ni  fort  étendue ,  &  ne  paroît 
pas  faire  de  progrès ,  lors  fur-tout  que  le  ma- 
lade paroît  être  d'ailleurs  fain  &  bien  difpofé , 
le  pronoflic  doit  être  beaucoup  plus  favorable  que 
dans  les  cas  où,  attaquant  des  fu jets  affoiblis  par 
l'âje  ,  ou  par  des  maladies  antécédentes^  jlle  s'é- 
tend profondément,  &  paroît  faire  des  progrès; 
dans  ces  circonflances ,  le  danger  eft  toujours  ex-> 
trême. 

Les  parties  du  corps  affectées  de  Gangrène, 
ne  p»rdent  pas  immédiatement  tonte  leur  fenfi- 
bilité  \  la  circulation  s'y  maintient  jufqu'à  un 
certain  point,  &  loifque  les  progrès  du  mal  n'ont 
pas  été  au-delà  de  certaines  limites  ,  elles  peu- 
vent encore  fe  rétablir  dans. toutes  leurs  fonc- 
tion-. La  Gangrène  ,  à  proprement  parler  ,  n'eft 
pas  une  mortification  décidée  ^  mais  elle  en  eft 
l'avant-coureur-,  elle  peut  être  regardée  comme 
un  intermédiaire  entre  l'inflammation  portée  à 
fon  plus  haut  degré ,  &  le  fphacèle.  La  préfence 
de  celui-ci  implique  la  perte  totale  de  la  vie  , 
dans  la  partie  affectée,  la  deflruction  de  fon  or- 
ganifation,  l'abolition  de  toutes  les  fonctions  , 
&  une  Incapacité  abfolue  de  les  reprendre.  Ce- 
pendant ,  Iprfqu'on  voit  le  fphacèle  fe  manifefler 
fur  quelque  partie ,  on  ne  doit  pas  toujours  en 
conclure  que  la  deflruction  entière  de  celle-ci 
eft  certaine  -,  car,  dans  bien  des  cas,  il  n'affecte  que 
la  peau ,  &  le  tiffu  cellulaire  •,  il  arrive  fouvent 
que  les  tégumens  viciés  fe  féparent,  &  l'on  a 
le  plaifir  de  voir  que  les  tendons,  les  mufcles, 
&  les  autres  organes  qu'ils  recouvroient  }  çte" 
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mentent  parfaitement  fains  ,  &  qu'ils  permettent 
d'efpérer  une  guérifon. 

On  comprend  aifément  que  ce  n'eft  que  dans 
les  affectons  extérieures  du  corps,  que  l'on  peut 
marquer,  avec  quelque  précifion  ,  les  progiès  de 
l'inflammation  vers  la  Gangrène  &  le  fphacèle. 
Mais  les  approches  de  ce  dernier  ne  font  pas 
toujours  annoncées  par  les  fympiômes  dillincts 
&  manifefies  de  la  Gangrène ,  même  lorfque 
le  mal  eft  tout-à-fait  fuperficiel  -,  il  y  a  des  cas 
qui  fcroknt  préfumer  qu'une  petite  partie  du 
corps  peut  être  frappée  de  mort  fubite,  ainfi  que 
tout  le  fyflème.  Souvent  on  voit  le  fphacèle  le 
déclarer  dans  une  partie,  faine  tn  apparence  , 
fans  avoir  été  précédé  d'aucun  autre  fymptôme 
que  d'une  douleur  vive,  &  foudaine  de  cette 
même  partie.  Quelquefois  on  décoin  re,  dès  les 
premiers  momens,  fur  la  peau  ,  une  tache  noire 
qui  s'étend  rapidement  de  côté  &  d'autre 

Il  faut  être  attentif  à  toutes  ces  circonflances 
lorfqu'il  s'agit  de  former  unpronoi'ic  ,  &  fur- 
tout  il  ne  faut  jamais  le  former,  fans  avoir 
bien  examiné  lâ~  marche  de  la  maladie  ;  car,  fi 
on  le  donne  favorablement  fur  les  apparences 
qui  peuvent  le  mieux  le  jûflffiér  ,  on  court  tou- 
jours un  grand  rifque  de  fe  voir  démenti  par 
l'événement.  Dans  tous  les  cas  de  Gangrène  con- 
fidérablu,  ocerfionnée  même  par  une  caufe  ex- 
terne ,  on  ne  peut  pas  regaider  le  malade  comme 
à  l'abii  du  danger,  non-feulement^  tant  que  la 
féparaiion  des  parties*  mortifiées  n'a  pas  com- 
mencé à  fe  marquer-,  mais  même  tant  qu'elles 
ne  font  pas  entièrement  détachées  des  parties 
faines.  On  a  vu  des  malades  périr  trè  -promp- 
tement,  après  que  les  progiès  de  la  Gangrène 
avoient  ceffé,  fans  que  l'on  pût  foupçonner 
d'autres  caufes  de  cette  catafirophe  ,  que  l'ac- 
tion des  miafmes  putrides  ,  émanés  des  parties 
gangrénées,  fur  le  fyftême  nerveux.  Mais,  de 
quelque  manière  que  la  partie  gangrénée  foit  cen- 
fée  agir  dans  ces  cas ,  fur  l'œconomie  animale , 
les  exemples  aflez  fréquens  de  fon  influence  per- 
nicieufe  ,  confirment  ce  que  nous  avons  avancé , 
&  en  particulier  que  quiconque  efi  affecté  d'une 
véritable  Gangrène,  n;;  peut  être  regardé  com- 
me à  Xhbrï  du  darger,  tant  que  les  parties  ma- 
lades ne  font  pas  totalement  détachées  de  celles 
qui  font  faines. 

Traitement  de  la  Gangrène. 

Nous  rangerons  fous  deux  articles  ce  que 
nous  avons  à  dire  du  traitement  de  ta  Gangrè- 
ne. Dans  le  premier,  nous  renfermerons  tout 
ce  qui  regarde  les  remèdes  internes,  &  les  au- 
tres moyens  générai  x  indiqués  par  l'état  géné- 
ral/lu fyflème.  Dans  le  fécond,  nous  parlerons 
des  remèdes  topiques,  &  du  ttaiumcnt  local  des 
parties  affectées. 
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Moyens  généraux. 

§.  I.  Remèdes  évacuacs  &  anti-phlogijïiques. 

La  première  indicanon  efi  de  modérer  la  trop 
grande  activité  du  fyflème  fanguin  ;  par  un  ufage 
prudent  des  remèdes  propres  à  combatt:e  l'in- 
flammation. (  Voyt\  Inflammation  &  amm- 
phlogistique ,  )  lorfque  le  mai  paroît  tenir 
fpécialement  à  la  violence  de  cette  affeition.  Ainfi , 
quand  on  n'a  pas  fait  un  ufage  (effilant  de  la 
faignée,  pendant  l'état  inflammatoite  qui  a  pré- 
cédé la  Gangrène,  &  quand  les  fymptômes  gé- 
néraux qui  manifestent  la  préfence  de  cet  état, 
continuent  à  être  violens,  particulièrement,  lï 
le  pouls  demeure  vif ,  dur  ou  plein,  il  eft  ab- 
folument  néceffaire  de  vuider  un  peu  les  vaif- 
ftaux  ,  parune  faignée générale  ,  lorsmêmeque 
la  Gangrène  auroit  commencé  à  fe  manifester  , 
fur-tout  lorfque  le  malade  eft  jeune  &  pléthori- 
que. La  faignée  ,  en  diminuant  la  fièvre  ,  &  en 
modérant  la  chaleur  univerfelle  t  eft  fréquemment 
le  meilleur  de  tous  les  moyens.  Pour  prévenir 
les  progrès  de  la  maladie ,  l'on  peut  la  conii- 
dérer  alors  comme  préférable  à  tous  les  anii- 
feptiques.  Mais  ,  comme  nous  l'avons  déjà  dit  , 
il  faut  en  ufer  avec  beaucoup  de  cïrconfpec- 
tion  j  car  fi  l'on  y  a  recours  mal-à-propos  ,  & 
pour  s'être  trompé  fur  l'état  général  du  fyflème, 
cette  erreur  peut  avoir  les  conféquences  les  plus 
funeftes.  Il  faut  bien  fe  fouvenir  auffi  que  que!- 
qu'indiquée  qu'ait  paru  la  faignée,  lemomenr, 
pour  l'ordinaire,  ne  tarde  pas  à  arriver,  où 
elle  devient  inadmifîible  ,  fur-tout  lorfquela  Gan- 
grène fait  des  progrès. 

Ce  que  nous  difons  de  la  faignée  ,  doit  s'en- 
tendre également  des  autres  évacuations  ,  &  par.?- 
ticulièrement  de  celles  qu'on  excire  au  moyen 
des  purgatifs,  qui  deviennent  dangtreufes,  des 
qu'elles  abattent  à  un  certain  point  les  forces 
du  malade,  ou  lorfqu'elles  dépendent  d'une  ir- 
ritation trop  forte  du  canal  innflinal,  qui  agit 
fympathiquernent  fur  tout  le  fvflême.  Les  vomi- 
tifs, dont  on  efl  toujours  porté  à  confondre  , 
ou  du  moins  à  afiîmiler  l'effet  avec  celui  des 
purgatifs  ,  agiffent  d'une  manière  bien  différente 
&  bien  plus  avantageufe  dans  les  cas  de  Gan- 
grène, de  celle  fur-tout  qui  vient  à  la  fui  re  d'une 
inflamnjation  éiéfypélateufe.  Telle  eft ,  par  exem- 
ple, cette  inflammation  qu'on  cbferve  fi  fouvenc 
dans  les  hôpitaux,  en  conféquence  de.  fractures 
compliquées,  ou  de  plaies  d'une  autre  nature. 
Lorfqu'on  la  voit  parohre,  &  même,  lotfque  les 
fymptômes  de  Gangrène  commencent  à  fe  ma- 
nifester ,  l'émétique  donné  à  plusieurs  reprifes  , 
de  manière  à  provoquer  le  vorniffement  ,  eit 
un  des  meilleurs  fecours  qu'on  puitfe  oppofer 
à  fes  progrès*,  mais  fi,  an  lieu  de  faire  vo» 
mir,  ce  remède  opère  feulement  par  les  f«As 
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les ,  comme  il  arrive  quelquefois ,  il  ne  faut 
pas  iofïfler  fur  fon  ufage  ,  de  peur  qu'il  ne  nuife 
au  malade,  ainfi  que  toute  autre  efpèce  de 
purgatif?.  Un  régime  févère  qui  a  pu  être 
utile  &  même  nécefïaire ,  pendant  la  durée  de 
l'état  inflammatoire ,  peut  aufîî  avoir  de  fâ.heux 
effets ,  s'il  éfoit  trop  long-iems  continué  ,  en 
abattant  les  forces  du  malade,  qu'on  doit  au 
contraire  tâcher  de  foutenir  ,  par  une  nourri- 
ture plus  fubfianîielle. 

Remèdes  toniques  &  antijtpdques. 

Ceci  nous  conduit  à  une  fefeonde  indication 
bien  efîentielle  &  bien  importante  à  remplir, 
dès  que  les  fymptômes  qui  annonçaient  la  pré- 
fence  de  l'état  inflammatoire,  paroiffent  s'appai- 
fer  ,  &  que  le  malade  commence  à  perdre  fes 
force'.  Cette  indication  eft  de  prévenir  l'excès 
de  foiblelîe,  par  l'ufage  convenable  des  cor- 
diaux ,  &  en  particulier  des  toniques.  Ces  mê- 
mes moyens  contribuent  en  outre  à  mettre  le 
fyflême  en  état  de  fe  débarrafîér  des  parties 
mortifiées,  ou  de  les  détacher:  car  ,  comme  nous 
l'avons  déjà  obfetvé,  l'inflammation  efl  le  moyen 
par  lequel  la  Nature  piépare  la  féparation  des 
parties  gangrénées  de  celles  qui  font  faines  \  or 
cette  inflammation  falutaire  ne  fauroit  avoir  lieu, 
fi  le  principe  viral  perd  de  fon  énergie  dans 
le.  relie  du  fyftêrne. 

Il  ell  néceffùre  ,  pour  remplir  cette  indica- 
tion ,  de  preferire  un  régime  nourriffant ,  avec 
une  certain?  quantité  de  bon  vin,  proportionnée 
aux  forces  du  malade ,  &  aux  fymptômes  de  la 
maladie.  Ce  régime  procure  généralement  un 
avantage  plus  réel  que  toute  la  claffe  des  médi- 
camens  cordiaux  &  ftimulans.  Néanmoins ,  lorf- 
que  le  malade  efl  fort  affoibli,  que  la  mortifi- 
cation ell  complette  dans  la  partie  affectée ,  & 
qu'elle  paroît  s'étendre  au-delà  ,  on  peut  pref- 
erire quelques-uns  de  ces  remèdes  ;  tels  que 
Palkali  volatil,  la  confection  cordiale  de  Lon- 
dres ,  la  thériaque  ,  &c. ,  dont  on  réglera  la 
dofe,  fuivant  la  fituarion  du  malade.  En  géné- 
ral cependant  le  vin  efl  le  meilleur ,  comme  le 
plus  agréable  de  tous  les  cordiaux  •■,  &  Fon  doit 
employer,  dans  cette  intention,  les  vins  les  plus 
parfaits,  tels  que  ceux  d'Efpagne,  de  Madère, 
&  autres  de  la  même  nature. 

De  tous  les  médicamens  recommandés  jufqu'à 
préfent  contre  la  Gangrène,  il  n'y  en  a  certai- 
nement  aucun,  dont  l'erficaeité  égale  celle  du 
quinquina  \  fouvent  ce  r.rnède  arrête  ,  d'une 
manière  très-fenfible  &  très-active,  le  cours  de 
la  maladie.  Comme  tonique  très-puiffant ,  il  agit 
probablement  en  fortifiant  le  fyflême,  &  en 
maintenant  pat-là  même,  dans  chaque  partie  ,  (e 
ton  nécefïaire  pour  refifter  aux  progrès  de  la 
Gangrène.  Mais ,  quelle  que  ("oit  fa  manière  d'a- 
gir, c'efi  un  fait  aujourd'hui  fuffifamment  re- 
connu, que  l'on  doit  l'employer  dans  prefque 
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tous  les  «5S  de  Gangrène ,  dès  que  la  Violence" 
des  fymptômes  inflammatoires  efl  appaifée. 

C'efi  M.  Rufworth,  Chiru.gicn  à  Northam- 
pton,  qui  fit  cette  découverte,  en  1715.  MM. 
Amyand  &  Douglas,  Chirurgien-,  de  Londres, 
conRrrnèrent  bientôt  après  la  vertu  de  ce  remè- 
de. M.  Shipton  ,  aulli  Chirurgien  Anglois,  a 
parlé,  dans  les  Tranfaclions  philofophiqsies,  des 
bons  effets  qu'il  lui  a  vu  produire.  On  lit,  dans 
les  Effais  de  Médecine  d'Edimbourg,  plufteurs 
obfervations  fur  l'efficacité  du  quinquina  dans 
la  Gangrène.  L'on  y  voit  l'interruption  de  fon 
ufage,  marquée  par  un  ralemiffement  de  fépa- 
ration  des  efearres,  &  cette  fépar.ation  fe  ré- 
tablir, lorfqu'on  revenoit  au  quinquina.  Tous 
les  Praticiens,  depuis  cette  époque,  foit  en  An« 
glererre,  foit  ailleurs,  ont  eu  recours  à  ce  re- 
mède, &  par-tout  on  les  a  vu  lui  donner  le» 
plus  grands  éloges  j  malheureufement  ces  éloges 
induirirenr  les  Chirurgiens  à  l'employer  incon- 
fidérément,  &  avec  la  même  confiance,  dans 
toutes  fortes  de  cai;  &  il  en  réfuîta  des  non* 
fuccès  qui  le  décrièrent  prefque  généralement  f 
jufqu'à  ce  que  des  expériences ,  faites  avec  plus 
de  foin  &  de  circonfpsction,.  aient  enfin  réta- 
bli fon  crédit ,  en  montrant  les  limites  au-delà 
defquelles  on  ne  fauroit  compter  fur  fon  effi- 
cacité. 

On  ne  peut  douter  effectivement  que  le  quin- 
quina n'ait  eu  fréquemment  les  effets  les  plus 
falutaires ,  dans  des  cas  de  Gangrène  ,  quoique 
probablement  on  lui  ait  plus  d'une  fois  attri- 
bué ce  que  la  Nature  feule  avoir  opéré  \  mais  dans 
bien  des  cas,  il  nuit  évidemmenr,  fi  l'on  y  a 
recours  trop  tôf,  il  y  en  a  d'autres  où  il  ne  pa- 
roît déployer  aucune  efficacité-,  d'autres  où  il 
efl  impoffible  de  l'employer  en  quantité  fuffi- 
famé  -,  l'eflomac  ne  pouvant  le  fupporter  fous  au- 
cune forme.  En  général,  on  ne  doit  jamais  l'ad-i 
miniflrer,  tant  que  le  pouls  efl  élevé,  &  que? 
les  autres  fymptômes  inflammatoires  fnbfiftent  j 
mais ,  lorfque  la  tenfion  des  parties  diminue  , 
que  le  pouls  baille,  que  les  fymptômes  de  foi- 
bleffe  &  d'affaifTement  commencent  à  fe  mani- 
ftfler  ,  &  fur- tout ,  quand  avec  ces  apparences, 
on  voit  un  commencement  de  féparation  entre 
le  mort  &  le  vif,  il  ne  manque  prefque  jamais 
dç  foutenir  les  forces  vitales,  &  d'aider  puiffam- 
ment  à  la  chute  des  parties  gangréneufes.  ti  Dans 
les  cas  de  Gangrène ,  dit  Pringle  ,  où  les  vaif- 
feaux  font  relâchés,  &  le  fang  diffous,  ou  dif- 
pofé  à  la  putréfaction  ,  foit  en  vertu  d'une  dif-? 
pofltion  naturelle,  foit  en  conféquence  de  l'ab- 
forprion  d'une  matière  putride  ,  le  quinquina  efl 
un  vrai  fpécifique.  » 

On  s'apperçoit  qu'on  ne  l'adrniniftre  pas  inu- 
tilement lorfqu'on  voit  le  délire  s'appaifer,  le 
pouls  fe  relever,  &  un  cercle  fe  former  au- 
tour des  parties  mortes  *,  fouvent  fon  ufage  dé- 
termine la  formation  de  quelqu'abcès ,  dans  le, 
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▼oifinage  de  ces  dernières  -,  ces  abcès  ont  tou- 
jours, été  regardés  comme  d'un  bon  augure,  dans 
les  cas  de  cette  efpèce  -,  &  quand  on  les  voit 
paroître,  on  peut  toujours  fe  flatter,  que  s'ils 
viennent  complètement  à  fuppura-ion  ,  le  ma- 
lade fe  guérira  ,  pourvu  que  la  quantité  de  pus 
ne  foit  pis  trop  abondante. 

Quant  à  la  dofe  de  ce  médicament,  on  ne 
ne  peut  établir  de  règle  plus  convenable  que 
d'en  donner  toujours,  autant  &  auftî  fréquem- 
ment que  l'eftomac  peut  le  fupporter.  On  ne 
doit  guères  compter  fur  fon  efficacité ,  chez  un 
adulte ,  li  l'on  ne  peut  en  faire  prendre  au  ma- 
lade une  once  dans  vingt-quatre  heures  ;  on  le 
donne  fréquemment  en  dofe  deux  ou  trois  fois 
plus  forte,  avec  le  plus  grand  fuccèï.  Mais  fon 
ufage  eft  fujet  à  un  grand  inconvénient,  que 
l'on  rencontre  plus  fréquemment  peut-êire,  dans 
les  cas  de  Gangrène ,  que  dans  tout  autre;  c'eft 
que  fouvent  l'eftomac  a  de  la  peine  à  le  fup- 
porter en  fubftancej  cependant  on  ne  lauroif 
le  donner  fous  une  forme  plus  avantageufe,  fur- 
tout  dans  cette  maladie  ,  où  l'on  ne  devroit  ja- 
mais fe  confier  à  aucune  de  fes  préparations. 
Un  peu  de  vin,  ou  quelqu'eau  fpiritueufe,  font 
V le  meilleur  véhicule  pour  aider  l'eftomac  à  le 
fupporter  •,  on  peut  aulii  joindre  à  chaque  dofe 
un  peu  d'opium  ,  ce  qui  convient  d'autant 
mieux,  que  l'ufage  de  ce  médicament  efl  aulfi 
indiqué  dans  un  grand  nombre  de  cas,  comme 
nous  le  verrons  bientôt. 

L'on  donne  fouvent,  avec  avantage,  l'acide 
vitriolique  ,  en  même-tems  que  le  quinquina  -, 
&  la  meilleure  manière  de  l'employer  ,  eft  de 
s'en  fervir  pour  aciduler  toutes  les  boiftons  du 
malade.  On  fe  fert  auftî  ,  dans  la  même  inten- 
tion, des  autres  acides  minéraux. 

L'air  fixe  eft  encore  un  médicament  très-utile 
dans  tous  les  cas  de  Gangrène-,  on  l'a  vu  opé- 
rer les  plus  grands  tff-ts,  même  dans  des  cas 
où  l'on  avoit  adminiftré  fans  fuccès  le  quin- 
quina. Voye\  Aie.  fixe. 

Tels  font  les  remèdes  qui  ont  mérité  le  plus 
la  confiance  des  Praticiens ,  lorfqu'il  s'agit  de 
foutenir  l'énergie  du  principe  vital,  afin  de 
s'oppofer  aux  progrès  de  la  mortificition.  L'on 
en  a  recommandé  un  beaucoup  plus  grand  nom- 
bre \  mais  il  n'y  en  a  aucun  qui,,  pour  l'effica- 
cité, puifle  être  comparé  à  ceux  dont  nous  venons 
de  parler. 

^.  j.  Remèdes  anodins. 

Une  troifième  indication ,  qui  doit  marcher  de 
front  avec  la  féconde,  ou  même  dans  bien  des 
cas  la  précéder-,  c'efi  de  diminuer  l'irritabilité, 
&  les  fouffrances  du  malade ,  par  l'ufage  de 
l'opium.  Cette  précaution  contribue  fouvent,  plus 
que  toute  autre  chofe  ,  à  arrêter  les  progrès  du 
mal  -,  fouvent  elle  eft  indifpenfable  pour  favo- 
Chirurgie.  Tomt  I.°  IL'  Partie* 
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rifer  l'effet  des  autres  remèdes  Dans  tous  les 
cas  de  Gangrène,  tout  ce  qui  échauffe,  irri'e, 
ou  fait  fouffrir  le  malade,  parcît  plus  généra- 
lement ajouter  au  mal ,  &  augmenter  la  rapidité 
de  fes  progrès,  tandis  que  tout  ce  qu;  tend  à 
calmer,  à  adoucir  §t  à  relâcher  ,  retarde  pref- 
que  toujours  ces  pregrès ,  s'il  n'en  réfnlte  un 
plus  grand  bien.  Or  la  douleur  ,qui  eft  cnnftam- 
ment  l'indice  d'une  irritation  trop  \iolenre  , 
contribue  par  elle-même  à  augmenter  l'irrita- 
tion -,  &  ,  fous  ce  double  point  de  vue,  on  ne 
fauroir  mieux  f^ire  ,  dans  la  plupart  des  cas  , 
que  de  chercher  a  l'appaifer  par  un  ufage  plus 
ou  moins  abondant  d'opium.  On  peut  le  join» 
dre,  lorfque  l'état  inflammatoire  efl  encore  très- 
marqué,  à  des  médicament  antiphiogiflniues  , 
tels  que  des  fels  neutres,  &  particulièrement  au  ni- 
tre  -,  ou -au  quinquina  &  aux  cordiaux  ,  lorfqu'il 
s'agit  de  foutenir  les  forces ,  &  de  combattre  la 
puttidiré. 

M.  Pott  a  décrit  une  efpèce  particulière  de 
Gangrène  ,  dans  laquelle  il  a  trouvé  que  l'opium 
étoit  le  remède  effentiel,  &  lefeul,  fuivant  lui, 
fur  lequel  on  peut  fonder  des  cfpérances  de 
guérifon. 

Cette  maladie ,  qui  commence  à  l'extrémité 
d'un  ou  de  plufieurs  orteils,  parte ,  dans  un  ef- 
pace  de  tems  plus  ou  moins  long ,  ?u  pied  & 
à  la  cheville  ,  À  quelquefois  plus  haut  \  &  mal- 
gré tous  les  fecours,  le  termine  fouvent  par  la 
mort.  Dans  quelques  cas,  elle  fe  manifefte  fans 
aucune  douleur ,  on  avec  une  douleur  très-légère  ; 
mais  le  plus  fouvent ,  le  malade  éprouve  un  grand 
malaife,  dans  toute  l'étendue  du  pied,  &  de 
l'articulation  de  la  cheville,  fur-tout  la  nuit  , 
même  avant  que  ces  parties  manifeftent  aucuns 
apparence  de  maladie.  Pour  l'ordinaire,  le  pre- 
mier fymptôme  extérieur  eft  une  petite  tache 
noire  ou  bleuâtre,  qui  parolt  à  la  partie  inter- 
ne ,  ou  à  l'extrémité  d'un  des  petits  oruils.  A 
l'endroit  de  cette  tache,  on  trouve  toujours  i'é- 
piderme  un  peu  détachée ,  &  la  peau  qui  eft 
au*defl"ous ,  a  une  couleur  rouge  foncée. 

Son  progrès  eft  différent  dans  les  différens 
fujets,&  dans  les  circonftances  différentes.  Chez 
quelques-uns ,  il  efl  très-lent  &  peu  douloureux  '> 
chez  d'autres,  il  eft  très-rapide  ,  accompagné  de 
douleurs  cruelles.  Elle  commence  or  iinairement 
à  'a  fur  fa  ce  interne  de  chaque  petit  orteil,  axant 
d'ôrre  vifiblc  à  fa  face  fupérieure  ou  inférieure  5 
&  lorfqu'e'le  attaque  le  pied,  c'eft  fa  partie  fu- 
périeure  qui  eft  la  première  affeclé  par  la  tu- 
méfaéiion  ,  &  le  chmgt  ment  de  couleur  à  la 
peau.  Elle  fe  rencontre  hez  les  hommes ,  plus 
fouvent  que  chez  les  fmmes;  chez  les  riches 
voluptueux  &  intimpé'ans,  plutôt  que  chez  les 
pauvres  &  ch.z  ceux  qui  mènent  une  vie  la- 
borieufe;  elle  attaque  fouvent  les  perfonnes 
avancées  en  âge;  mais  ede  n'eft  point  particu- 
lière à  la  vieilleffç)  elle  parolt  fur-toi;t  avoir  lieu 

A  a  a  a 


•554  G  AN 

chez  ceux  qui  ont  eu  des  douleurs  vagues  aux 
pieds,  qu'ils  appelloient  goutreufes ,  &  plus  ra- 
rement chez  ceux  qui  ont  eu  la  goutte  décidée 
&  régulière. 

M.  Pou,  après  avoir,  fans  fuccès ,  attaqué 
cette  maladie,  fuivant  la  méthode  ordinaire  ,  par 
des  fomentations  fpiritueufes  ,  des  cataplafmes 
actuellement  &  potentiellement  chauds ,  desdi- 
geflifs  àninaés  avec  des  huiles  &  des  baumes 
îlimiiians,  &  par  l'ufage  intérieur  du  quinquin  i, 
fut  -  conduit  accidentellement  à  la  combattre  par 
le  moyen  de  l'opium.  H  voyoit  un  homme  qui 
en  étoit  atteint ,  &  qui  fouffroit  des  douleurs  , 
telles  qu'elles  le  privoient  abfolument  du  fom- 
meil.  îl  lui  donna  ,  le  foir  ,  deux  grains  d'opum , 
qui ,  n'ayant  pas  produit  l'effet  déliré,  turent 
répétés  le  lendemain  matin.  Comme  il  parut  en 
réfulter  quelque  bien,  on  répéta  la  même  dofe 
Éoir  &  matin  ,  pendant  trois  jours,  au  boutdef- 
quels,  le  malade  qui  ne  prenoit  pas  d'autres  re- 
mèdes ,  fe  trouva  fenfiblemenr  mieux.  Encou- 
ragé pa"  ce  fuccès,  M.  Pott  augmenta  la  dofe 
du  remède ,  c'efl-  à- dire ,  qu'il  en  donna  un  grain 
toutes  les  trois  ou  quatre  heures,  en  veillant 
cependant  fur  fes  effets  narcotiques ,  &  en  ayant 
foin  de  prévenir  la  conftipation.  Au  bout  de  neuf 
jours,  à  compter  depuis  la  première  dofe 
d'opium  >  toute  l'enflure  du  pied  &  de  la  che- 
ville dilparut}  la  peau  recouvra  fa  couleur  na- 
turelle, &  les  parties  mortifiées  commencèrent 
à  fe  féparervau  bout  d'une  autre  femaine ,  elles 
tombèrent  toutes,-  l'ulcère  prit  la  meilleure  ap- 
parence, &  fe  cicatrifa  parfaitement.  L'ufage  de 
i'opmm  fut  continué  jufqu'au  moment  où  tenues 
les  parties  putréfiées  furent  féparées  après  quoi, 
on  1  abandonna  par  degrés. 

M.  Pou.  a  depuis  employé  l'opium  dans  diffè- 
rens  cas  de  la  même  nature,.  &  s'efl  convaincu 
de  plus  en  plus  que  ce  remède  poffède  des  ver- 
tus &  des  avantages  confidérables ,  relativement 
à  la  maladie  dont  il  eft  queflion  ,  fans  affirmer 
cependant  qu'il  lui  ait  toujours  également  réufîi  ; 
parce  qu'il  y  a  des  cas  qui  font  abfolument  hors 
du  pouvoir  de  l'Art.  D'autres  Praticiens  ont 
confirmé ,  par  leur  expérience,  l'efficacité  de 
ce  remède  ,  dans  les  cas  où  le  mal  eft  accom- 
pagné de  beaucoup  d'irritation  y.  quoiqu'il  n'ait 
pas  eu  le  même,  fuccès  entre  leurs  mains,  dans 
ceux  où  le  défaut  d'énergie  du  principe  vital,  & 
l'épuiferaent  des  forces  paroiffent  être  la  princi- 
pale caufe  de  la  Gangrène.  M.  Kirkland  cbfervc 
qu'il  faut  éviter  de  forcer  les  dofes,  fur-tout  dans 
les  commer.cemens ,  &  qu'il  fait  plutôt  du  mal 
que  du  bien,  lorfque  fes  effets  foporifiques verît 
an  point  d'cccaiîonner  du  délira,  d'ôter  l'appé- 
tit, ou.  de  caufer  des  maux  de  cœur. 

Quelques  Auteurs  ont  auffi  recommandé  l'u- 
fage du  camphre ?  qui,  en  vertu  de  fa  qualité 
^arconque ,  a  pu  quelquefois  pioduire  de  bons 
lyL  Pouteau  hu  attribue  une  grande  sf- 
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ficacité,  fur-tout  contre  l'éréfypèle  gangréneux  des 
plaies-,  il  veut  qu'en  pareil  cas  on  le  donne  à 
la  dofe  de  cinq  grains,  avec  une  double  portion 
de  nitre,  toutes  les  quatre  heures,  Voyei 
Campée. 

) 

Moyens  Locaux. 

\.  !..  SuppreJJion  des  caujes  irritantes. 

Quant  au  traitement  extérieur  ou  local  de  la 
Gangrène,  la  première  indication  confille  à  écar* 
ter  ,  s'il  efl  polîible ,  les  caufes  externes  qui  peu- 
vent l'avoir  occafionnée ,  ou  l'entretenir.  Telles 
font  toutes  les  caufes  de  compretîion  ,  comme 
des  ligatures,  des  tumeurs,  &c.  Telles  font  en- 
core toutes  les  fubflances  âcres  ou  vénimeufes , 
qui ,  par  leur  préfence  ,  irtitent  les  parties  d'une 
manière  plus  ou  moins  vive  >  fuivant  leur  na- 
ture particulière.  Voyc\  à  ce  fujet  les  articles 
Aneurisms,  Hernie,  Tumeur,  Morsu- 
re ,  &c. 

§.  II.  Applications  ,  propres  à  maintenir  une 
culation  libre  &  facile: 

La  féconde  indication  eff  d'entretenir  une  cir- 
culation libre  &  égale  dans  la  partie  affeclée, 
en  prévenant  les  dangereux  effets  de  la  difttn- 
tion,  par  des  applications  douces  &  émollientes 
fréquemment  répétées  ,  ou  en  combattant  la 
tendance  à  la  putridité,  par  des  topiques  pro- 
pres à  maintenir  le  ton  des  vaiifeaux. 

Les  cataplafmes  émollieps  ,  &  les  fomenta- 
tions ,  font  de  la  plus  grande  utilité.,  lorfque 
les  parties  malades  font  très-enflammées ,  tefadu.es, 
&  irritées.  Mais  il  ne  faut  pas  en  continuer 
l'ufage,  lorfque  cet  état  inflammatoire  fait  place 
au  relâchement  &  à  la  putréfaction  ,  ni  les  em- 
ployer dans  les  cas  où  la  Gangrène  paroît  dé 
pendre  de  l'atonie  des  parties.  Toutes  les  appli- 
cations de  cette  efpè.ce,  lors  même  qu'on  y  joint 
des-  ingrédiens  amifeptiques ,,  paroiffent  plutôt 
favorifer  les  progrès  du  mal ,'  à  moins  qu'elles  ne 
foier.t  indiquées  par  les  fyinptômes  d'inflamma- 
tion. En  n'appliquant  que  des  amifeptiques  delfic- 
catifs  ,|!oei'haave  contint ,. pendant  fix  mois  ,  une; 
Gangrène  au  pkd ,  qui,  en  trois  jours,  s'é-- 
tendit  jufques  à  la  cuiffe  lorfqù'on  voulut  fubf- 
lituer  à  ces  topiques  des  cataplafmes  mauiratifs , 
&  fit  périr  le  malade.  Dans  la  Gangrène  des, 
pieds  &  des  orteils  ,  dont  nous  avons  parlé  tout-- 
à-l'heure,  M  Kiikland  regarde  les  fomentations 
&  les  cataplarmes  émolliens  comme  dangereux, 
&  comme  capables,  d'empêcher  abfolument  les 
bons  effets  des  autres  remèdes.  M.  Pott  cepen- 
dant recommande  dans  le  même  cas  rie  trem- 
per de  ttms  en  tems  les  pieds  dans  dit  lait  chaud  -, 
&  il  préfère  cette  pratique  à  celle  qui  preferit 
l'ufage.  des  fomentations  faites  avec  des  fuMaa^ 
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ces  fpiritueufes  &  aromatiques.  Dans  !c  cas  où 
les  forces  vitales  font  languilfantes ,  &  où  le  gon- 
flement, la  tenfion,  &  les  autres  fymptômes  in- 
flamm  ttoires  font  conlidérables,  on  doit  Ce  con- 
tenter d'encretenif  ta  chaleur  des  parties  affec- 
tées t  par  des  linges  chauds,  des  veffies  pleines 
d eau  chaude,  6c  d'autre*  moyens  fem'dablcs  , 
plutôt  que  par  ceux  qui  joignant  l'humidité  à  la 
chaltur  ,  pourraient  avoir  I  inconvénient  ,  de 
trop  relâcher  des  organes,  dont  il  importe  de 
maintenir  le  ron. 

Les  caraplafmes  faits  avec  des  farines  ,  du  vi- 
naigre, &  quelque  fel  neuîre ,  font  fou  vent  pré- 
férable ,  aux  caraplafmes  Amplement  émolliens.  M 
BeU,  enconfidérant  la  cnôfe  fous  le  même  point 
de  vue,  confeiUe  des  embrocations  faites  avec  un 
mélange  de  fel  ammoniac  &  de  vinaigre  dans  de 
Teau-,  un  gros  de  ce  fel  ,  fur  deux  onjes  de  vi- 
naigre, &  dix  onces  d'eau,  forment  fuivapt  lui  , 
un  mélange  fuffi.fajnment  actif,  pour  remplir 
foutes  les  indications  de  ce  genre.  On  peut  aug- 
menter ou  diminuer  le  degré  de  ftimulus ,  fui- 
vant  les  circonlfances ,  en  ajoutant  une  plus  ou 
moins  grande  quantité  de  fel.  Le  cataplafme 
*  fait  de  matières  en  fermentation,  que  nous  avons 
décrit  à  l'article  Air  fixe,  eft  peut-être  le  plus 
utile  de  tous  le3  topiques  de  cette  clalTe. 

Lorfque  la  Gangrène  a  été  occafionnée  par  le 
froid,  il  faut  éviter  toute  efpèce  d'applications 
chaules  &  énullientes  ,  &  leur  fubftiruer  celle 
d'eau  froide ,  &  même  de  neige  ou  de  glace.  Voye^ 
Engelures. 

Quant  aux  applications  chaudes  &  fpiritueufes 
telles  que  l'eau-de-vie,  l'cfprit-de-virt ,  les  bau- 
mes ,  les  rélines  ,  les  fubïlances  aromatiques  , 
qui  ont  été  recommandées  par  un  grand  nombre 
d'Auteurs  ,  elles  font  aujourd'hui  prefque  entière- 
ment abandonnées  par  les  Praticiens.  En  effet, 
quoique  ces  médicamens  fuient  effectivement 
très  -  utiles  pour  prélerver  de  la  corruption 
les  fubïlances  animales  mortes ,  il  ne  faut  pas 
avoir  une  grande  connoiff?.nce  de  l'économie 
animale  ,  pour  comprendre  qu'ils  ne  fauroient 
agir  de  la  même  manière  fur  le  corps  dans  fon 
état  de  vie  ,  c*  qu'au  contraire  r  en  ration  de  l'ir- 
ritation violeme  qu'ils  occafionnent  toujours, 
lorfqu'on  les  applique  fur,  la  fibre  vivante,  ils 
doivent  produire  un  mauvais  effet  dans  des 
cas  tels  que  la  maladie  qui  nous  occupe,  où  il 
convient  de  foutenir  le  ton  des  partie*,  &  non 
de  les  irriter  ,  ni  de  les  enflammer.  Quelquefois 
cependant,  lorfque  les  parties  affectées  de  Gan- 
grène aeviennent  livides  &  flafques,  &  qu'elles 
perdent  leur  fenfibilité  ,  on  peut  tirer  quelque 
avantage  des  applications  de  ce  genre,  &  fur- 
tout  des  fomentations  fpiritueufes ,  pourvu  qu'on 
évite  de  les  mettre  en  contact  avec  les  parties, 
gui  ont  confervé  toute  leur  irritabilité. 


§.  III.  Scarification  &   re'feclion  des  parties 
Gangrène  if  es. 

La  troifième  indication  eft  de  donner  iffne 
aux  matières  putrides  épanchées  dans  le  tifîu. 
cellulaire  ,  en  faifant  de  profondes  feanfications 
au  travers  des  tégumens-,  la  plupart  des  Auteurs 
qui  ont  écrit  fur  la  Gangrène  ,  ont  fort  ftjfiflé 
fur  ce  moyen  qu'ils  recommandent  dans  toutes 
fortes  de  cas,- ils  veulent  même  qu'on  faffe  tou- 
jours pénétrer  les  incilions  jufqu'aux  parties  fai- 
nes, afin  de  favorifer  l'application  des  topiques 
irritans  &  (uppofés  antifeptiques  fur  ces  dernières. 
Mais ,  al\x  eption  des  cas  où  l'inflammation  Gan- 
gréneufe  affecte  quelque  membrane  aponeuro- 
tique  ,  &  de  ceux  où  les  tégumens  déjà  dans  un 
étnt  de  putréfaction,  font  extrêmement  gonflés 
par  des  fluides  corrompus  &  âmaflês  dans  \z 
riifu  cellulaire,  foit  en  conféquence  de  l'inflam- 
mation qui  a  précédé,  foit  par  quelqu'autre  caufe 
comme  lorfjue  l'urine  a  paffé  dans  le  ferotum  , 
les  fearifications  qui  pénètrent  jufqu'au  vif  , 
bien  loin  d'être  avantageufes ,  font  fouvenr  beau- 
coup de  mal",  elles  ne  peuvent  fe  faire  fans  ex- 
citer de  la  douleur,  &  fans  occa'îonner  de  l'in- 
flammation ,  qui  elle-même  ,  contribue  puiflam- 
ment  à  propager  la  Gangrène.  Mais,  comme  les 
parties  qui  font  dans  un  état  de  mortification 
complette,  font  par-là  devenues  abfolument  étran- 
gères à  celles  où  la  vie  fubfifte  ,  elles  ne  re- 
quièrent plus  aucun  ménagement ,  &  lorfque  leur 
mafTe  eft  conlidérable  ,  il  convient  non-feulement 
de  les  feanfier  ,  mais  même  d'en  enlever  une 
portion ,  parce  qu'en  diminuant  le  volume  de 
cette  matière  infecte,  on  diminue  la  fétidité 
qui,  dans  ce  cas,  eft  toujours  confidérable  ,  on 
ouvre  une  ilfue  a  la  férofué  putride  qui  teni 
à  s'infiltrer  dans  les  parties  fatnes ,  &  à  les  cor- 
rompre,&  l'on  donne  à  celles-ci  plus  de  facilité 
pour  fe  débarraffer  de  ce  qui  refte  de  Gangrène. 

Il  importe  donc  extrêmement  de  n'nfer  d; 
fearifications  qu'avec  beaucoup  de  prudence  , 
de  peur  d'augmenter  par  leur  ufage  le  mal  même 
que  l'on  cherche  à  guérir.  Nous  en  dirons  au- 
tant de  la  pratique  beaucoup  trop  générale- 
ment admife,  de  hàrer  avec  l'infii unient  tran- 
chant la  féparatidn  des  parties  mortes  ,  que  la 
nature  tend  à  achever.  îl  elt  toujours  dangereux 
d'irriter  celles  qui  ont  été  affectées  par  l'inîLuvt- 
mation  Gangréneufe,  avant  qu'elles  foient  reve- 
nues entièrement  à  leur  état  naturel  ,  &  il 
et!  impolîible  de  ne  pas  y  caufer  plus  ou 
moyis  d'irriration  ,  lorfque  l'on  procède  à  l'o- 
péraiion  dont  nous  parlons  ,  tandis  qu'il  refte 
encore  une  adhérence  marquée  entre  l'efcarre& 
les  parties  faines.  Ainfi,  dans  la  Gangrène  qui 
affecte  les  orteils  ,  quelque  lâche  que  puifTVï 
paroitre  leur  articulation  avec  les  os  du  méta- 
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tarfe ,  il  ne  faut  point  fe  prefler  de  couper 
les  ligamens  par  lefquels  ils  y  refient  encore 
attachés ,  car  cela  ne  peut  fe  faire  fans  un  degré 
confidérable  de  douleur ,  qu'il  convient  d'éviter. 
M.  Pott  a  vu  la  réfection  de  ces  parties  renou- 
veller  le  mal ,  &  propager  la  Gangrène  qui  au- 
paravant paroiffo't  arrêtée  Ce  que  nous  difons 
ries  orteils ,  doit  s'entendre  à  plus  forte  raifon 
des  jointures  plus  confidérables.  Si  la  maladie  fe 
termine  favorablement ,  ces  parties  tomberont 
certainement  d'elles-mêmes  j  fi  elle  neparoît  pas 
tendre  à  la  guétifon,  on  ne  peut  produite  au- 
cun bien  en  les  extirpant. 

Il  n'en  eft  pas  de  même  des  cas  où  la  Gan 
grene,  après  avoir  affeclé  les  parties  molles  dans 
line  certaine  érendue ,  s'anête  dans  un  endroit 
où  leur  féparation  laiflera  néceffairement  des  os 
à  découvert  ,  l'exfoliation  de  ceux-ci  ne  pou- 
vant fe  faire  que  difficilement  ,  &  au  bout  d'un 
très-long-tems,on  eft  obligé  de  recourir  à  l'am- 
putation. Mais  lorfque  cela  peut  fe  faire  fans 
trop  d'inconvéniens  ,  le  mieux  eft,  après  que 
les  chaiis  Gangrénées  fe  font  féparées  des  par- 
ties faines ,  de  faire  la  feclion  de  l'os,  entre  les 
unes  &  les  autres,  en  retirant  celle-ci  vers  le 
haut,&  en  les  détachant  de  l'os,  afin  de  pou- 
voir appliquer  la  feie  plus  haut  que  leur  extré- 
mité ,  fuivanr  le  procédé  que  nous  avons  décrit  à 
l'article  Amputation.  M.  Kirkland,qui  recom- 
mande avec  raifon  cette  pratique  comme  la  plm 
propre  à  épargner  des  douleurs  au  malade  ,  & 
à  la  préferver  des  accidens  auxquels  on  l'expoCe 
quelquefois  en  fuivant  une  autreméthole,  nous 
apprend  qu'il  s'en  efl  tenu  à  celle-ci  dans  tous 
les  cas ,  où  il  a  pu  le  faire  convenablement.  No  ts 
rapporterons  un  exemple  qu'il  en  donne ,  afin 
de  mieux  la  faire  connoîrre. 

Une  femme  eut  la  main  &  le  po'gnet  gangré- 
nés,  en  eonféquence  d?ûne  violenre  infkmma- 
tion,  &  le  mal  s'étendit  rapidement  jufqu  a  trois 
ou  quatre  travers  de  doigt  au-deffous  du  coude, 
heureufemtnt  il  n'alla  pis  au-de-là.  Les  parens 
de  la  malade,  d'après  l'avis  du  Chirurgien  ordi- 
naire ,  defiroient  qu'on  amputât  le  bras  au-def- 
fus  du  coude  -,  mais  M.  Kirkland  s'y  oppofa  en 
peignant  le  danger  qu'on  avoit  à  redouter  de  la 
ftclion  faite  au  travers  des  parties  qui  avoient 
ii  récemment  éié  affectées  d'inflammation,  &  en 
repréfentant  qu'on  pouvoir  fe  flatter  de  procurer 
à  la  malade  une  guéri'on  auffi  complète  &  auffi 
heureufe,  en  feiant  l'os  dans  la  partie  morte, 
qn'en  recourant  â  une  opération  donloureufe  & 
dangereufe,  &  que  rien  ne  rendoit  néceffaire.  En 
eonféquence  on  attendit  que  la  féparation  natu- 
relle des  chairs  permît  d'appliquer  la  frie;  alors 
on  amputa  l'os  fans  canfer  de  douleur ,  ni  au- 
cune autre  incommodité  à  la  malade.  Une  partie 
des  chairs  &  des  tégumens  de  la  partie  pofiérieure 
du  bras  que  la  maladie  avoit  épargnée,  &  qui 
defeendoit  au-deffous  de  l'endroit  où  l'os  avoit 
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été  fcié,  fervit  comme  de  lambeau  pour  recouvrir 
la  plaie,  &  la  malade  obtint  la  guérifon  la  plus 
favorable. 

Mais  il  n'eft  pas  toujours  poffible  de  s'en  tenir 
à  cette  fimple  opération  ,•  on  efl  fouvent  obligé 
,  d'amputer  au-deffus  des  parties  afFeclées,  &  alors 
on  doit  choifir  pour  cela  l'endroit  le  plus  con- 
venable ,  d'après  les  règles  que  nous  avons  ex* 
pofées  ailleurs.  Mais  on  doit  regarder  comme  une 
maxime  confiante,  de  ne  jamais  amputer  un  mem- 
bre pour  caufe  de  Gangrène,  jufqu'à  ce  que 
la  maladie  foir  entièrement  arrêtée ,  &  qu'il  fe 
foit  fait  une  féparation  complttte  des  parties 
mortifiées  de  celles  qui  font  faines  ,  car  tant 
que  l'état  inflammatoire  n'eft  pas  entièrement  cal- 
mé ,(  &  il  ne  l'eft  jamais  ,  auffi  long-tems 
que  l'efearre  n'eft  pas  détachée  Mes  parties  fai- 
nes. )  On  peut  être  fur  que  la  feclion  qui 
doit  nécefl'airement  l'augmenter,  ne  manquera 
pas  d'étendre  les  progrès  de  la  mortification. 

Lorfqu'après  la  chute  d'une  efearre  gangréneu- 
fe ,  la  fuppuration  eft  bien  établie ,  il  faut  conlidé- 
rer  la  plaie  comme  un  fimple  ulcère  purulent,  & 
la  traiter  en  eonféquence,  (  Voye\  Ulcère,  ) 
c'efi-à-dire  ,  _par  des  panfemens  très-limples  & 
très-légers  •,  l'dn  s'occupera  en  mênie-tcms  de 
foutenir  les  forces  par  un  régime  fuffifamment 
i  nourrifl'ant  &  fortifiant  ,  6k  par  l'ufage  du  kin- 
j  kina  ,  que  l'on  donnera  en  auffi  grande  qnartité, 
que  l'é  at  &  les  forces  du  malade  paroi  Kont 
le  requérir. 

%.   IV.  Application  de  fubftances   caufliques  t 
&  du  Cautère  aâuel. 

Après  avoir  expofé  les  principales  indications 
qui  fe  préfentent  dans  le  traitement  de  la  Gan- 
grène ,  nous  ferons  mention  de  quelques  moyens 
particuliers  que  des  Praticiens  de  réputation 
ont  recommandés  comme  étant  d'une  grande  ef- 
fkaciié  dans  certains  cas ,  quoique  l'on  ne  puiffe 
pa^  rapporter  tous  leurs  effets  à  aucune  des 
claffes  de  remèdes  dont  nous  venons  de  nous 
occuper.  Nous  voulons  parler  de  l'application 
de  certaines  fubftances  cauftiques ,  &  même  de 
celle  du  cautère  aétuel ,  dont  on  a  quelque- 
fois fait  ufage  avec  fuccès  dans  cette  maladi*. 

L'un  de  ces  médicamens  eft  l'efprit  de  fel 
marin  étendu  dans  une  quantité  d'eau  plus  ou 
moins  grande.  C'eft  Van-Swiéten  qui  a  particu- 
lièrement recommandé  ce  remède  j  il  le  mêloit 
avec  fix  fois  autant  d'eau  commune,  &  en  fai- 
foit  des  fomentations  fur  les  parties  gangrenées, 
après  les  avoir  fearifiées  profondément.  C'eft  par 
ce  moyen  qu'il  arrêta  ,  ou  parut  arrêter  une 
Gangrène  furvenue  à  la  fuite  d'une  violente  in- 
flammation du  ferotum  &  de  la  verge ,  &  qui 
s'étendoit  fur  toutes  ces  parties.  Le  même  Au- 
teur recommande  beaucoup  ce  même  topique 
contre  la  Gangrène  feorbutique  des  gencives  >  il 
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mèloît ,  en  pareil  cas  ,  l'efprit  de  fel  avec  du 
miel  ,  en  plus  ou  moins  grande  proportion  , 
quelquefois  même  il  l'employoït  tout  pur  pour  en 
loucher  les  parties  qui  tendoient  à  la  mortifi- 
cation. Voyei  Gencives.  On  comprend  que 
l'efprit  de  fel,  a;nfi  que  les  autres  acides  mi- 
néraux affaiblis  dans  une  quantité  d'eau  fuffi- 
fante,  &  ainli  que  le  vinaigre  ,  peut  agir  à  la- 
fois  comme  antiphlogiftique  &  anti-feptique  *, 
mais  lorlqu'il  efi  concentré  ,  fa  manière  d'agir 
eft  bien  différente,  il  eft  alors  un  véritable  cauf- 
tique,  &  fes  effets  falutaires  ne  peuvent  s'ex- 
pliquer que  par  le  changement  qu'il  opère  dans  la 
nature  de  l'inflammation  ,  qui  prend  alors  le  ca- 
raclère  favorable  à  la  formation  d'un  bon  pus. 
Voyci  Inflammation. 

Ce  n'eft  que  de  la  même  manière  ,  qu'on 
peut  rendre  raifon  des  bons  effets  attribués  à  un 
autre  cauftique  bien  plus  actif  que  l'efprit  de 
fel,favoir  une  folution  de  mercure  dans  l'efprit 
de  nitre  ,  dont  on  a  confeillé  d'humecter  les  bords 
de  la  partie  gangrenée,  &  qui  arrête,  dit-on,  le 
progrès  de  la  Gangrène  \  trais  nous  ne  connoif- 
îbns  pas  un  afTez  grand  nombre  de  faits  ,  qui 
1  tendent  à  appuyer  cette  pratique.  Nous  croyons 
cependant  devoir  en  rapporter  un  exemple  d'après 
un  Auteur  très-judicieux  ,  M.  Kiikland  que  nous 
avons  déjà  cité  quelquefois. 

Un  homme  eut  une  fracture  des  os  de  l'avanr- 
bras,dont  les  extrémités  fortoient  an  travers  des 
tégumens.  La  fracture  fut  réduite  irès-prompre- 
menr,  mais ,  au  bout  de  cinq  à  fix  jours,  tour  le 
bras  parut  csmplettement  Gangrené  jufqu'à  l'é- 
paule. On  en  fit  l'amputation  aufit  près  de  l.i 
jointure  qu'il  fut  poflîbte  ,  &  l'on  câuter.ifa  le 
moignon  qui  ét oit  mortifié  jufqu'à  1  acromion.  L 
jour  fuivant,  la  tnort'ncation  avc't  ga^  é  l'ex- 
trémité inférieure  de  l'omoplate.  L'on  mil  a!  >f 
avec  l'extrémité  d'un  llilet,  un  peu  de  -o  ition 
de  mercure  dam  l'eau  forte,  le  long  des  bords 
dts  parties  affrétées,  &  dès  ce  moment  le  mal 
ne  fît  plus  de  progrès.  On  répéta  tous  les  jours 
cette  ca'Jïérifation  ,  pendant  dix-fept  ou  dix-huit 
jours  :  les  parties  gangrenées ,  &  notamment  l'o- 
moplate, le  détachement,  &  le  malade  fe  g»'.!rit. 

Quant  au  cautère  actuel  ,  Celfe  a  recom- 
mandé de  l'appliquer  fur  la  ligne  qui  fépjte  les 
parties  mortes  de  celles  q\ù  font  encore  vives, 
toutes  les  fois  que  les  médicamens  &  les  topiques 
émolh'ens  e<i  particulier,  n'en  arrêtent  pas  le>  pro- 
grès. M.  Pouteau  a  ofé  reffufeiter  cette  pratique  , 
que  la   Chirurgie  moderne  avoit  entièrement 
proferite",  &  il  a  cru  qu'elle  pouvoir  avoir  les 
plus  heureux  effets  dans  les  cas  d'éréfypèle  gan- 
greneux qu'on  voit  fi  fouvent  dans  les  hôpi-  i 
à  la  fuite  des  plaies.  Il  veut  ,  pour  cet  effet  ,  que 
l'on  cautérife  principalement  les  bords 
ties  dont  la  couleur  efi  d'un  rouge  fon 
dont  la  vie  eft  prête  à  s'éteindre;  il  con.f< 
le  faire,  avec  le  fer  ,  ou  avec  l'huile  boui'iance, 
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&  de  renouveller  à  chaque  panfement,  la  cau- 
térifation  des  parties  mortes ,  jufqu'à  ce  que  le 
fentiment  de  la  chaleur  fe  fofle  appercevoir 
même  avec  une  certaine  force  ,  dans  les  parties 
faines.  On  doit  enfuite  recouvrir  toute  la  partie 
affectée  d'un  grand  cataplafme  émollienr. 

Le  même  Auteur  raconte  un  cas  très-intéreffant 
d'un  anthrax  fnrvenn  à  la  joue  d'une  femme  , 
qu'il  guérir  par  le  même  moyen.  La  tumeur  qui, 
au  trentième  jour,  étoit  tout-à-fait  noire,  &  avoit 
acquis  Je  volume  d'une  noix  ,  étoit  accom- 
pagnée d'un  œdème  éréfypélateux  qui  occupoit 
toute  la  joue  >  les  paupières  &  le  devant  du  cou. 
M.  Pouteau  ,  après  avoir  fait  ouvrir  la  tumeur 
en  différens  fens,  avec  une  lancette  ,  y  plongea 
le  cautère  qui  étoit  d'un  rouge  vif,  &  le  reporta 
plufieurs  fois ,  jufqu'à  ce  que  la  chaleur  fe  fît 
fentir  dans  les  chairs  faines.  Auftl-tôt  après  l'appli- 
cation de  ce  remède ,  la  malade  fe  fentit  fort 
foulagée-,  un  embarras  de  tête  ci  un  fentiment 
trè>-pénible  de  ftrsngulation  qu'elle  éprouvoit 
auparavant ,  fe  ditfipèrent ,  &  dix  jours  après , 
l'efearre  fe  détacha  par  la  fuppuration. 

Nos  Lecteurs  pourront  être  fnpris  de  ce 
qu'après  avoir  blâmé  l'appplication  des  fubflances 
fpirirueufes  &  réfineufes  fur  les  parties  affectées 
de  Gangrène  ,  ainfi  que  toute  efpèce  d'incifion  Se. 
de  fearification  ,  ailleurs  que  fur  les  chairs  qui 
font  déjà  mortifiées ,  nous  paroiflbns  donner  un 
affentiment  à  l'ufage  du  cautère.  Nous  croyons 
effectivement  que  la  manière  d'agir  de  ce  dernier 
moyen ,  diffère  effentiellement  de  celie  des  pre- 
miers, 6l  que  tandis  que  ceux-là,  en  irritant 
les  organes  affectés  par  la  maladie  ,  tendent  à 
augmenter  &  à  propager  l'inflammation  gangre- 
neufe,  la  vive  action  du  cautère  en  change  la 
rature  ,  &  rétablit  cet  état  des  vaifleaux  qui  eft 
prop;e  à  favorifer  une  bonne  fuppuration.  Quel- 
que théorie  que  l'on  admette  à  cet  égard  ,  c'eft 
un  fait  inconteftable  que  fè  feu  donne  du  ton 
aux  vailfeaux  ,  dans  le  voiiînage  des  parties 
auxquelles  on  l'applique  •,  fes  effets  fur  divers 
ulcères  de  mauvaife  nature  ,  &  particulière  ment 
fur  les  os  cariés ,  ne  laiflenr  aucun  doute  à  cet 
égard.  Il  eft  fâcheux  que  l'idée  effrayante  qu'on 
s'eft  faite  de  toute  méthode  curative  qui  a  pour 
bafe  l'opération  du  cautère,  ait  révolté  aulu  géné- 
ralement les  Chirurgiens  contre  foute  pratique  de 
ce  ?cnre  ,  dont  probablement  ils  auroient  tiré  de 
grands  avantages,  fi,  à  l'exemple  des  Anciens, 
ils  en  enflent  étendu  l'ufag.;. 

GANTELET.  Efpèce  de  bandage  qui  enve- 
loppe la  main  &  les  doigts  comme  un  gant,  d'où 
vient  fo  :  nom  ;  il  eft  de  deux  fortes,  le  Gantelet 
entier  &  le  demi-Gant  let. 

Le  Gantelet  entier  fe  fait  avec  une  bande  large 
•  an  pouce  ,  longue  de  ouatre  à  cinq  aunes, 
roulée  à  un  chef.  On  arrête  d'abord  ia  bande 
'eux  circulaires  aQfbu*  au  poignet,  on  la 
jbii^uement-  fur  le  métacarpe  t  &  l'on  enre- 
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loppe  les  doigs  fncceflîvement  l'un  après  l'autre, 
par  des  do'oires  ,  depuis  le  bout  jufqu'au  haut, 
en  faifant  des  croifées  fur  les  articulations  des 
premières  phalanges  avec  le  métacarpe,  &  des 
renverfés  où  il  efl  nécelfaire  pour  éviter  les 
godets  ;  enfuite  on  arrête  la  bande  autour  du 
poignet. 

Ce  bandage  a  été  en  ufage  dans  les  luxations 
&  les  fractures  des  doigts  ,  pour  les  maintenir 
réduits  ;  c<  dans  les  brûlures ,  pour  les  empêcher 
de  s'unir  &  de  fe  cicatifer  enlernbie. 

Le  demi  Gantelet  ne  diffère  du  précédent  , 
qu'en  ce  qu'il  n'enveloppe  que  les  premières 
phalanges  des  doigts. 

Ces  bandages  font  un  afTez  b;l  effet  fur  uns 
main  faine  ,  par  les  circonvolutions  fym métriques 
de  la  bande  -,  mais  ils  font  fort  embarràffans  à 
faire  fur  une  main  malade  &  douloureufe.  C'efl 
principalement  à  l'occafion  du  Gantelet,  qu'on 
peur  rapporter  le  précepte  général  qu'Hippocrate 
nous  a  donné  dans  fon  Traité  de  Officinâ  Medici. 

a  Le  bandage  le  plus  propre  &  le  plus  conve- 
nable, eft  celui  qui  donne  beaucoup  de  foui;  gement 
au  malade ,  &  qui  aide  beaucoup  le  Chirurgien  j 
toute  fa  fcien.ee  confifte  principalement  à  .'avoir 
ferrer  où  il  faut ,  &  lâcher  où  il  faut  ;  mais  on 
doit  fur-tout  avoir  égard  à  la  faifon  ,  pour  voir 
s'il  faut  couvrir  ou  non  ,  c'efl-à-dire  ,  mettre  des 
linges  &  des  comprefTes  fous  les  bandes ,  &  faire 
«ri  bandage  ferré  ou  lâche  ,  afin  qu'on  ne  pèche 
point  en  couvrant  &  en  ferrant  une  partie  foible 
trop  ou  trop  peu.  11  faut  méprifer  les  bandages 
ajuflés,  &  qui  ne  fonx  fairs  que  pour  l'oflenration 
&  pour  la  pompe  ;  car  ils  font  ridicules  &  tentent 
le  charlatan,  fouvent  même  ils  font  beaucoup  de 
tort  aux  malades-,  &  il  faut  fe  fouvenir  que  les 
malades  cherchent  du  fecours  ,  &  non  pis  de 
l'ornement,  »j  Article  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

GARENGEOT  (Jacques-René  Croiflant),  né  à 
Vitré,  en  Bretagne  ,  en  1688  ,  in  paupertate  ,  dit 
Hailer  ,  qui  pofîerioribus  vitœ  j'ux  annis  nomen 
fuum  refavavit  ut  ejfet  De  Garengjïot.  Il  vint 
étudier  à  Paris ,  &  après  avoir  été  tuccefïi  veinent 
l'Elève  de  Winflow  &  de  Meri ,  Arnaud  Thibaut, 
Petit,  &c.  il  fut  reçu  Maître  en  Chirurgie-  ,à  Paris, 
en  1725,  &  nommé  Démonflrateur  Royal  en  1728 , 
il  mourut  à  Paris,  en  1759,  à  l'âge  de  71  ans. 
Garengeot  a  donné  plufieurs  Ouvrages  qui  ont 
été  beaucoup  critiqués,  &  ,  à  di  e,  vrai,  ils  ne  mé- 
ritoient  pgs  cet  honneur  :  celui  qui  lui  a  attiré 
le  plus  d'ennemis  ,  efl  fon  Traité  d'opérations  de 
Chirurgie  ,  qui  parut  à  Paris  en  1720  ,  &  qui  a 
eu  enfuite  plufieurs  éditions.  C'efl  un  précis  des 
travaux  de>  Chirurgiens  célèbres  avec  lefqueh 
Garengeot  étoit  lié  :  ce  qu'il  y  dit  fur  l'ufage  des 
Unies ,  eil  pris  de  BJlofle.  Il  n'a  aucun  procédé 
fixé  fur  l'incition  ou  la  dilatation  de  l'anneau  ,  en 
prenant  le  mot  dilatation  dans  fon  acception  1 1 
plus  naturelle-.  Il  y  a  néanmoins  beaucoup  de 
fiwfes  intéreffantes  dans  ce  Traité,  notamment  fur 
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l'amputation  du  bras  à  l'afiigle  de  l'épaule  ;  maïs  ou 
ne  doit  pas  compter  fur  les  Obfervations  qui  y 
font  rapportées,  la  bonne -foi  de  cet  Auteur 
n'étant  point  hors  de  toute  atteinte  du  côté  de  la 
vérité  ;  &  ,  pour  prouver  ce  que  nous  avançons , 
nous  citerons  le  bout  de  ce  nez  que  l'Auteur  dit 
avoir  repris  après  avoir  été  arraché  avec  les  dents 
&  jetté  dans  la  boue.  Garengeot  a  décoré  fon 
Ouvrage  de  plufieurs  Planches  qui  n'ont  pas  peu 
fei  v  i  à  le  faire  valoir  dans  un  tems  où  les  Elèves 
avoient  !e  feul  ouvrage  de  Dioni>  entre  les  mains. 
A  cet  Ouvrage  fuccéda  fon  .Traité  des  Inflrumens 
de  Chirurgie  ,  qui  efl  afTez  bon  ,-  &  celui  intitulé  : 
Mio.tomie  humame  &  canine.  A  la  tête  de  celui-ci, 
efl  fon  portrait  avec  les  quatre  vers  (uivans,  qui 
font  trop  à  fa  louange  &  pas  affez  à  celle  de  fes 
Confrères. 

Corporis  hum<ini  trifles  reparare  ruinas , 
Chhurgos  docui  imbellejque  falubtibus  armis 
Lufirari.  Hic  videant  ut  totos  injufa  per  acius 
Meus  agitât  corpus  cultioque  inquirere  dijeant. 
Gareng.ot  efl  encore  Auteur  de  plufieurs  Mé- 
moires &  Obfervations  qu'on  trouve  parmi  ceux 
de  l'Académie  de  Chirurgie. 

GARGARISER.  C'efl  l'action  de  fe  laver  la 
bouche  &  l'entrée  du  golier  avec  quelque  liqueur. 
On  fe  gargarile  ordinairemant  avec  de  l'eau  fimple 
par  propreté  •,  cette  ablution  enlève  les  manières 
limoneutes  qui ,  peudant  la  nuit,  s'attachent  à  la 
langue,  au  voile  du  palais,  &  dans  le  fond  de 
l'arriêre-bouche.Lorfqu'on  fait  ufage  degargaitimes 
dans  des  maladies  du  fond  de  la  bouche,  on 
a  coutume  de  porter  la  tête  en  arrrière ,  on 
retient  la  liqueur ,  &  on  l'agite  ,  en  lui  faifant 
faire  un  gargouillement  par  l'expiration  de  l'air. 
Quelquefois  aulfi  on  injecte  Amplement  la  liqueur 
au  moyen  d'une  petite  feringue-,  on  panche  alors 
la  tête  en  avant,  de  peur  qu'il  ne  s'en  introduife 
quelque  parcelle  dans  la  glotte  •,  accident  qui  n'eft 
pas  à  redouter  pendant  que  l'air  fort  du  poumon 
dans  la  manière  ordinaire  de  fe  gargarifer. 

GARGARISME,  médicament  topique  defliné 
à  laver  la  bouciie  dans  les  différentes  affections 
de  cette  partie. 

On  compofe  différemment  les  Gargarifmes  » 
fuivant  les  dherfes  intentions  qu'on  a  a  remplir. 
La  décoétion  des  racines ,  feuills,  fleurs ,  fruits, 
ou  femences,  fe  fait  dans  de  l'eau,  dans  du  vin 
blanc  ou  rouge,  dans  du  lait,  &c.  On  ajoute  à 
la  liqueur  des  fyrops  ,  des  mucilages ,  des  élixirs. 
En  général,  la  compolition  d'un  Gargarifme  doit 
être  telle  qu'elle  n'ôte  pas  à  la  liqueur  la  flui- 
dité qu'elle  doit  avoir.  On  a  l'attention  de  ne 
peint  faire  entrer  dans  les  Gargarifme;  de 
drogue  qu'il  feioit  dangereux  d'av  aler.  Le  collyre 
de  Lanfranc  ,  par  exemple,  efl  un  excellent  dé- 
rerfif  dans  les  ulcères  putrides  de  la  bouche  > 
mais  quand  on  s'en  fert,  ainii  que  de  différens 
efprits  acides  &  caufliques  dans  un  écatvdecon« 
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fentratîon  ;  tels  que  l'cfprit  de  fel  qui  arrête 
puiffamment  le  progrès  des  efcarres  gangreneufes, 
on  touche  avec  précaution  les  parties  avec  un 
pinceau  chargé  du  médicament  irritant  ;  &  l'on 
fait  enfuite  laver  la  bouche  &  gargarifer  avec 
un  liquide  convenable,  avant  de  permettre  au  ma- 
lade d'avaler  fa  falive.  On  fera  bien  ,  par  la 
même  raifon ,  de  ne  mêler  à  ces  médicamens 
aucune  préparation  de  plomb,  ni  de  cuivre,  ni 
du  fnblimé  corrofif,  ni  d'autres  fubftances  véné- 
neufes ,  à  moins  d'une  néceffité  évidente  ;  &  fi 
l'on  eft  obligé  de  le  faire,  on  prendra  toutes  les 
précautions  poffibles  pour  s'aflurer  qu'il  n'en  paf- 
fera  point  dans  l'œfophage  ;  on  préférera ,  pour 
cet  effet  t  l'injection  de  la  liqueur  avec  une  ferin- 
gue.  Voyei  Gargariser.  Les  drogues  fort 
amères,  telles  que  l'agaric  blanc  &  la  coloquinte 
font  communément  profcrites  de  la  formule  des 
gargarifmes,  comme  étant  trop  défagréables  j  l'on 
en  excepte  cependant  quelques-unes ,  telle  que 
l'abfymhe  dont  on  fait  de  très-bons  Gargarifmes 
dans  les  aphtes  putrides.  La  décoction  de  quinqui- 
na &  de  fommités  de  fapin  avec  de  l'efprit  de  vitriol 
1  jufqu'à  une^  agréable  acidité,  donne  une  liqueur 
antifeptique  fort  convenable  dans  les  efquinâncies 
gangieneufes. 

Les  Gargarifmes  émolliens  &  anodins  fe  font 
avec  les  racines  d'althéa ,  les  feuilles  de  mauve, 
les  femences  de  lin  &  de  fenugrec  cuites  d?ns  de 
Teaù  ou  dans  du  lait.  La  décoction  de  figues  graffes 
eft  adouciffante  &  maturative.  La  décoction  des 
plantes  vulnéraires  avec  du  miel  rofat  eft  un  Gar- 
garifme  déterfif  pour  les  ulcères  de  la  bouche  , 
qui  n'ont  aucune  malignité.  Lorfqu'il  eft  queftion 
de  refferrer  &  de  fortifier ,  on  fait  bouillir  ces 
plantes  dans  du  vin.  L'on  fait  des  Gargarifmes 
plus  aftringens  avec  l'écorce  de  grenades,  les 
balaufles,  la  tormentiîle,  l'alun.  Les  Gargnrifmes 
rafraichiffans  fe  font  avec  la  décoclion  d'orge  & 
du  fyrop  de  mûres,  en  y  ajoutant  quelques  gouttes 
d'efprit  de  vitriol.  Article  extrait  de  l'ancienne 
Encyclopédie. 

Formules  de  Gargarismes 
bour  les   principales  indications.. 

Gargarifme  commun. 

Prenez  d'éfpèces  réfolr.tives ,  une  once. 
Faites  cuire  avec  , 

eau  de  fontaine,  une  livre» 
Baflez,,  ajoutez  à  'a  coiature, 

de  nitre  purifié  un  gros , 
Miel  rofat,  une  once.  Mêlez. 
Il  eft  uîile  pour  réfoudre  l'efquinaneie  inflam- 
matoire, 

Gargarifme  acéteux* 

Irenez  de  vinaigre  rofat  deux  gros  3 
Eau  de  fontaine,  une  livre 
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Miel  rofat,  une  once. 
Il  eft  antiphlogiftique ,  &  s'emploie  dans  les 
mêmes  cas  à-peu-près  que  le  précédent, 

Gargarifme  émollicnt. 

Prenez  de  Racine  de  guimauve, 

Figues  graffes ,  de  chacune  une  oncêy 
Lait  de  vaches ,  deux  livres. 

Réduifez,  par  la  coction  à  une  livre  &  demie  s. 

&  paffez. 

C'eft  un  bon  Gargarifme  pour  les  cas  d'abcès. 
dans  la  gorge. 

Gargarifme  volatil.. 

Pernez  de  Gargarifme  émollient ,  deux  livres^ 
Efprit  de  fel  ammoniac ,  une  demi-once. 

Mêlez. 

On  a  recommandé  ce  Gargarifme  comme 
préférable  aux  Gargarifmes  acides,  dans  certains 
maux  de  gorge  inflammatoires-,  il  difibut  &  dé- 
tache le  mucus ,  dont  l'accumulation  eft  quelque- 
fois incommo.de.  Il  faut  l'injecter  fréquemment 
dans  la  gorge. avec  une  feringue. 

Gargar'fme  adoucijfant. 

Prenez"  d'eau  de  fleurs  de  fureau,  une  livre  y 
Gdée  d'amidon  ,  une  once  ; 
Syropde  diacode  ,  une  once  &  demie. 

Mêlez. 

G'eft  un  bon  topique  pour  l'ardeur  de  la  gorge  3. 
caufée  par  des  aphtes ,  ou  dans  les  cas  de  faliva— 
tion  abondante  &  acrimonieuie. 

Gargarifme  vulnéraire. 

Prenez  d'éfpèces  vulnéraires,  une  oncey- 
Eau  de  fontaine  ,  une  livre. 

Faites  cuire,  paffez  &  ajourez  à  la  coîature,,. 
de  teinture  de  myrrhe,  un  gros  ; 
Eau  vulnéraire, 

Miel  rofat,  de  chacun  une  once. Mêlez,. 
Cri  un  fert  pour  cicatrifer  les  ulcères,  de  la. 
gorge  &  de  la  bouche.. 

Gargarifme  anirfptiquei  - 

Prenez-  de  quinquina  >,  deux  onces  -, 

de  feuilles  de  rhue  ,  deux  pincées  ). 
d'eau  ds  fontaine-,  deux  livres. 

Faites  cuire,  &  ajourez  à  la  coiature, 

de  camphre  diffous  dans  le  mucilage 
de  gomme  arabique,  deux  gros.  Mêlez. 
On  l\mploie  dans  l'efqinnarjcie  maligne  ,  oà 
la  gangrène  commence,  à.  fe  mauifUki',. 
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Gargarifîne  aflringent. 

Prenez  de  racine  de  tormentille  ; 

d'écorce  de  grenade ,  de  chacune  demi- 
once  ; 

d'eau  de  fontaine,  une  livre.. 

Faites  cuire,  &  ajoutez  à  la  colature, 
d'alun  crud  ,  un  gros; 
4e  miel  rofat ,  une  once.  Mêlez. 
On  le  recommande  pour  le  relâchement  de 
ïa  gorge  &  de  la  luette ,  &  pour  le  gonflement 
des  amygdales  avec  peu  d'inflammation. 

Gargarifmc  mercuriel. 

Prenez  de  mercure  purifié,  un  demi-gros; 
Gomme  arabique,  trois  gros; 
Syrop  diacode,  une  once; 
Mercure  doux  ,  fix  grains. 
Broyez  ,  réduifez  en  maffe  muqueufe  ,  &  ajoutez  , 
de  décoction  d'orge,  deux  livres  ; 
eflencede  myrrhe,  un  gros.  Mêlez. 

Ou  bien, 

Prenez  de  fnblimé  corrofif ,  deux  grains; 

de  décoction  defeuilles  de  ciguëune  liv. 
de  fyrop  diacode,  une  once.  Mêlez. 
On.  s'en  ferr.  dans  les  cas  d'ulcères  vénériens 
de  la  gorge  &  du  palais,  qui  n'ont  pas  cédé  au 
traitement  mercuriel ,  &  même  contre  les  ulcères 
de  ces  parties  qui  fubfiflent  quelquefois  après  la 
guérifon  de  la  vérole.  Nous  avons  vu  le  dernier 
réuflir  parfaitement  dans  des  cas  de  cette  nature. 

GARGOUILLEMENT^ On  fefert  de  ce 
terme  pour  exprimer  le  bruic  qu'on  entend  quand 
l'inteflin  rentre  d'une  tumeur  herniaire  dans  fa 
place  naturelle.  Ce  bruit  efl  forhjé  par  l'air  que 
contient  la  portion  du  canal  intçflinal  déplacée. 
On  doit  être  fort  attentif  à  ce  bruit ,  car  il  efl 
un  ligne  pathognomonique  de  la  hernie  inteflinale. 
L'épiploon  ne  rentre  qu'avec  lenteur  &  fans  bruit. 
On  connoît  que  la  hernie  efl  compofée ,  c'efl-à- 
dire,  qu'elle  efl  formée  par  l'inteflin  &  par  l'épi- 
ploon ,  quand  ,  après  la  réduction  de  l'inteflin 
annoncée  par  le  Gargouillement ,  la  tumeur  n'efl 
que  diminuée,  &  ne  difparoîr  pas  entièrement. 
Voye\  Hernie.  Article  de  l'ancienne  Eney~ 
clupedie.  t 

GARÏO  PONTUS,  né  en  Afrique;  il  florifloit 
vers. le  milieu  du  onzième  fiècle  ;  il  étoit  du 
nombre  de  ceux  qui  compofèrent  l'Ecole  de 
Sa'.erne.  Gsrio  P^ntus  n'a  donné  que  l'Ouvrage 
fuivant  :•  De  mo^borum  caufîs  >  accidentîbus  &  eu- 
tationibus.  Lib.oâo.  Bafilea ,  1531  ,  in-40.  Il  a 
traité  de?  maladies  des  corps  urinaires;  il  s'eft 
fixé  aux  remèdes  généraux ,  aux  délayans ,  aux 
relâcbans ,  aux  bains,  &  autres  moyens  auxquels 
on  a  encore  recours  dans  le  cas  où  le  calcul  ne 
pouvant  être  tiré  par  les  méthodes  connues,  il  faut 
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s'en  tenir  à  la  méthode  palliative.  Garîo  penfe 
que  le  premier  rudiment  du  calcul  efl  toujours 
dans  le  rein ,  il  efl  entraîné  par  les  urines  dans  la 
veflie, &  quelquefois  par  l'urètre  :  quand  il  s'arrête 
dans  la  veftîe ,  il  y  prend  de  nouveanx  accroifle- 
mens,  &  alors  on  dit  fauflement  qu'il  s'y  efl  forcé. 
Il  parle  d'une  defquamation  de  la  membrane  in- 
terne de  la  veflie ,  «mi  a  beaucoup  d*.  rapport  aux 
affections  pforiques ,  &  que,  par  cette  taifon, 
il  appelle/catie  vefiti:  M.  Lieutaud,  qui  a  cru  êfre 
le  premier  Auteur  qui  en  ait  fait  menùon  ,  l'a 
défigné  fous  le  nom  de  Catheura.  vejïn.  Gario , 
diflingue  encore  la  gangrène  du  fphacèle  ,  &  il 
donne  des  lignes  qui  caraélérifent  chacun  de  ces 
deux  état*.  Il  regarde  l'amputation  comme  le  feul 
remède  dans  le  cas  de  fphacèle,  quand  il  y  a  encore 
de  la  fenfibLlité,  il  recommande  les  fearifications 
profondes ,  &  l'application  d'un  cataplafme  qui 
fembleroit  être  preferit  d'après  les  notions  de  la 
Chimie  actuelle.  11  efl  compofé  de  la  femence 
d'orobe ,  de  vinaigre  &  de  miel  ,  auquel  on 
ajoute  quelques  grains  de  fel.  Si  l'on  en  croit 
Pierre  Damien  ,  Gario  Pontus  mourut  en  1072, 
ce  qui  recule  beaucoup  fa  naiflance.  {Petit- 
Radez  ). 

GAROU.  Daphne  Me^erton  de  Linnasus.  On 
n'emploie  comme  médicament,  que  l'écorce  de 
la  racine  de  cet  arbrifleau  ,  qui  contient  un  prin- 
cipe extrêmement  âcre  &  irritant.  Cette  écorce 
appliquée  fur  la  peau  ,  y  produit  de*  ampoules 
&  un  écoulement  aflez  abondant  de  férofité  ;  5c 
comme ,  en  continuant  cette  application  ,  on 
entretient  le  même  effet  ,  fans  caufer  d'érofion 
à  la  peau  ,  on  s'en  fert  fréquemment  pour  établir 
un  exuioire  qui  tient  la  place  d'un  véficatoire 
ou  d'un  cautère. 

Dans  cette  intention  ,  on  choifif,  ditBaumé  , 
des  racines  de  la  gro fleur  d'une  plume  à  écrire, 
&  qui  ont  l'écorce  bien  liffe;  on  en  coupe  un 
morceau  d'environ  fix  lignes  de  long;  on  le  fait 
tremper  dans  de  l'eau  tiède  ou  dans  du  vinaigre 
pendant  une  demi -heure,  afin  de  ramollir 
l'écorce  ;  on  la  fend  avec  un  canif  ;  on  fépare 
le  bois  qui  efl  dans  l'intérieur,  &  on  le  jette 
comme  inutile;  on  applique  l'écorce  ainfi  féparée, 
fur  la  partie  où  l'on  veut  produire  l'effet  d'un 
véficatoire ,  après  l'avoir  frottée  avec  un  peu  de 
vinaigre  ;  au  bout  de  vingt-quatre  heures ,  elle  a 
fait  fon  effet  ;  on  levé  l'appareil  ,  on  applique 
fur  les  ampoules  un  peu  de  beurre  frais;  on  réi- 
tère le  véficatoire  fur  les  mêmes  endroits ,  autant 
qu'on  le  croit  néceflaire,  &  à  mefure  que  les 
ampoules  fe  guériflent. 

Mais  quelques  éloges  qu'on  ait  donné  à  cet 
effet  du  Garou ,  &  quelque  avantageux  qu'ils 
puiflent  être  pour  les  perfonnes  chez  qui  l'appli- 
cation des  cantarides  affecte  facilement  la  veflie, 
il  ne  peut  point ,  dans  la  plupart  des  cas ,  rem- 
placer ces  dernières  dont  l'action  efl  beaucoup 
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plus  uniforme  &  plus  fùrc ,  le  Garou  occa- 
lionnant  fréquemment  une  inflammation  très-in- 
commode ,  &  même  des  erély pèles  très-graves, 
fans  produire  aucun  écoulement  de  férofité. 

On  emploie  anlîi  le  Garou  intérieurement  & 
avec  fuccès  en  dilférens  cas.  On  fait  bouillir, 
pour  cet  effet,  deux  gros  de  la  racine  dans  trois 
chopines  d'eau  ,  qu'on  réduit  à  une  pinte,  &  l'on 
fait  prendre:  toute  cette  quantité  ,  dans  l'efpace  de 
vingt-quatre  heures,  ui  plufieurs  dofes.  Dans 
cette  proportion  ,  ce  remède  occaflonne  un  peu 
de  chaleur  dans  l'eftomac ,  &  ,  en  dofe  plus  forte  , 
il  excite,  avec  cette  chaleur  ,  un  feniiment  de 
douleur ,  des  naufées ,  &  même  du  vomiffemenr, 
quelquefois  il  augmente  la  fréquence  du  pouls , 
&  produit  une  chaleur  générale  par  tout  le  corps. 
Il  a  la  réputa'ion  de  guérir  les  nœuds  &  les 
exe  Ilotes  vénériennes  qui  ont  réfifté  au  mercure. 
Voy  i ,  à  ce  fujet ,  les  ObJ'ervations  de  Médecine 
de  Londres  ,  vol.  3,  art.  il. 

On  s'en  eft  fervi  avec  autant  de  fuccès  pour 
guérir  d'autre?  accidens  produits  par  le  virus 
vénérien,  &  contre  Iefquels  on  avoit  inutilement 
employé  le  mercure.  Le  D.  Cullen  l'a  vu  réuffir 
après  un  ufage  de  deux  ou  trois  femaines  ,  dans 
un  cas  d'ulcérations  en  différentes  parties  du 
corps,  qui  fublîlîoient  après  un  long  &  abondant 
ufage  de  mercure  :  il  le  recommande  autfi  comme 
ayant  réaffi  dans  quelques  cas  d'éruptions  cutanées. 
D'autres  vantent  fes  effets  contre  les  tumeurs 
fquirreufes  qui  fubfiftent  après  les  maladies  véné- 
riennes ,  &  même  contre  celles  qui  teconnoiffent 
une  autre  origine. 

GASTRORAPHIE.  Suture  qu'on  fait  pour 
réunir  les  plaies  du  bas  -  veritre  qui  pénétrent 
dans  fa  capacité.  Ce  mot  eft  grec*,  il  eftcompofé 
de  y*r»p,  le  ventre,  &  de  pi?»,  couture. 

La  réduction  des  plaies  pénétrantes  du  bas- 
ventre  n'eft  praticable  qu'après  qu'on  a  fait  la 
réduction  des  parties  contenues  ,  fi  elles  étoient 
forties.  Voye{  Plaies  du  bas-vent*.!. 

On  fait  autant  de  points  qu'on  le  juge  né- 
cefTaire  ,  fuivant  l'étendue  de  la  plaie.  Il  faut 
préparer ,  pour  chaque  point  ,  deux  aiguilles 
courbes,  enfilées  d'un  même  cordonnet,  compofé 
de  plufieurs  brin»  de  fil  cirés,  unis  &  applatis , 
en  forte  qu'ils  forment  un  ruban  d'un  pied  & 
demi  ou  de  deux  pieds  de  long.  Une  aiguille 
fera  placée  au  milieu  de  ce  fil,  &  les  deux  bouts 
feront  paffés  à  travers  l'œil  de  l'autre  aiguille  ; 
ç'efi  celle-ci  qu'il  faut  tenir  dans  la  main  ,  &  c'eft 
avec  elle  qu'il  faut  commencer  chaque  point. 

Pour  pratiquer  la  Gaftroraphie ,  l'opérateur 
met  le  doigt  index  de  la  main  gauche  dans  la 
plaie,  fous  la  lèvre  la  plus  éloignée  de  fon  corps. 
Ce  doigt  eft  contre  le  péritoine  ,  pour  pincer  & 
foulever  toutes  les  parties  contenantes  ,  conjoin- 
tement avec  le  pouce  qui  appuie  extérieurement 
fur  la  peau.  De  l'autre  main  ,  on  introduit  une 
4es  aiguilles  dans  la  ventre  ,  en  conduifani  fa 
Chirurgie.  Tome  J.f  .  Partie  IL 


G  A  S  fin 

pointe  fur  le  doigt  index,  pour  éviter  de  piquer 
l'épiploon  ou  les  intefiins.  On  perce  de  dedans 
en  dehors,  la  lèvre  de  la.  plaie,  environ  à  un 
pouce  de  dîflance  de  fon  bord,  plus  ou  moins> 
félon  l'épaiiTeur  des  parties,  en  pouffant  le  talon 
de  l'aiguille  avec  les  doigts  de.  la  main  droite, 
pendant  que  le  pouce  de  la  main  gauche  qui 
appuie  extérieurement ,  facilite  le  paifage  delà 
pointe.  Dès  qu'elle  eft  fuffîfamment  fortie,  on 
achève  de  la  tirer  avec  la  main  droite  qui,  à  c«5t 
effet  ,  abandonne  le  talon  de  l'aiguille  ,  pour 
en  aller  prendre  la  pointe.  Sans  ôrer  du  ventre  le 
doigt  index  de  la  main  gauche  ,  on  le  retourne 
vers  l'autre  lèvre  de  la  plaie;  on  prend  de  la  main 
droite  ,  l'aiguille  qui  contient  l'anfe  du  fil  -,  on 
conduit  cette  aiguille  le  long  du  doigt  index; 
on  perce  du  dedans  au-dthors,  comme  on  a  fait 
à  l'autre  lèvre  ,  &à  pareille  di(tance,à  la  faveur 
du  pouce  qui  appuie  extérieurement  la  peau, 
contre  la  pointe  de  l'aiguille.  Lorfque  le  fil  eft- 
paffé  à  travers  les  deux  lèvres  de  la  plaie ,  on  ôte 
les  aiguilles  ;  il  fjut  couper  l'anfe  pour  retirer 
celle  qui  a  fervi  la  dernière. 

On  fait  alors  rapprocher  les  lèvres  de  la  plaie 
par  un  Aide,  &  l'on  fe  difpofe  à  nouer  les  fils. 
On  ne  doit  point  les  arrêter  à  un  des  côtés  de 
la  plaie  par  un  nœud  fimple  foutenu  d'une 
rofette ,  ce  qui  formeroit  un  point  de  future  en- 
trecoupée ,  parce  que  l'aftion  continuelle  des 
mufcles  du  bas-ventre  ,  pourroit  caufèr  le  déchi- 
rement des  parties  comprifes  dans  le  trajet  du  fil , 
&  fur-tout  dans  la  lèvre  oppofée  au  côté  où  fe 
feroit  fait  le  nœud  ,  en  réunifiant  les  deux  extté- 
mités  du  cordonnet.  On  préfère  de  divifer  en  deux 
chaque  bout  du  lien  ,  pour  mettre ,  dans  cet 
écartement ,  un  petit  rouleau  de  taffetas  ciré  ou 
de  toile  gommée  ,  qu'on  afTu jettit  par  un  double 
nœud  de  chaque  côté  de  la  plaie.  On  ne  craint 
point  que  cette  future  manque  ,  parce  que  l'action 
des  mufcles  ne  peut  pas  la  fatiguer,  l'effort  du  fil 
portant  entièrement  fur  les  rouleaux.  Cette  future 
fe  nomme  enchevillée,  à  caufe  des  chevilles  de 
bois  qu'employoient  les  Anc'ens  pour  la  faire, 
auxquelles  on  a  fubflitué  des  tuyaux  de  plumes 
'&  enfuite  des  rouleaux  faits  de  matières  plus 
fouples ,  de  peur  des  contufions  &  des  autres 
accidens  qu'elles  pourroient  occaftonner  par  leur 
dureté  &  leur  défaut  de  foupleffe. 

Le  panfement  eonfifte  dans  l'application  de 
l'appareil  ;  on  met  fur  la  plaie  un  pluma - 
ceau  enduit  de  quelque  onguent  émollient ,  & 
l'on  fait  une  embrocation  avec  de  l'huile  rofat 
tiède  fur  tout  le  ventre.  On  a  trois  petites  com- 
preffes  de  la  longueur  de  la  plaie ,  auffi  larges 
que  la  diftance  qu'il  y  a  entre  les  deux  chevilles  \ 
deux  doivent  être  un  peu  plus  épaitTes  que  les 
chevilles ,  pour  fe  mettre  extérieurement  à  chaque 
côté,  &  la  troifième  un  peu  moins  épaifle,  pour 
mettre  entre  deux.  On  applique  une  ou  deu» 
compreffes  d'un  pied  en.  quarré  fur  la  plaie , 
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une  plus  longue  &  auffi  b'rge  qu'on  nomme  ven- 
trière ,  le  tout  foutemi  du  bandage  de  corps  & 
du  fcaptilaire.  Voye\  Bandage. 

La  cure  demande  des  attentions  différentes , 
Amant  les  diverfes  complications  de  la  plaie. 
Voyei  Plaies  du  bas  ventre. 

S'il  eft  permis  au  malade  de  fe  tenir  dans  la 
lîmation  qui  lui  paroîtra  la  plus  commode  ,  & 
qu'il  ait  à  fe  retourner  dans  le  lit ,  il  eft  bon  qu'il 
ne  s'aide  en  aucune  manière  ,  &  qu'il  fe  faffe 
remuer  par  des  gens  affez  forts  &  adroits-  Lorfque 
la  réunion  eft  faite  ,  on  ôfe  les  points  de- future 
en  coupant  avec  des  çifeaux ,  les  fils  qui  em- 
braflent  une  des  chevilles ,  &  on  retire  l'anfe 
foutenue  par  la  cheville  oppofée.  Il  fe  forme 
quelquefois  une  hernie  ventrale  à  la  fuite  de  ces 
plaies  pénétrâmes  ,  parce  que  le«  parties  conte- 
nantes ne  font  pas  capables  d'une  auffi  gramle 
réfiftarxe  en  cet  endroit  qu'ailleurs.  Vcye\  ce  que 
nous  avons  dit  à  ce  fuiet,  à  l'article  Abdomen. 

On  fait  ordinairement  ta  Gaftroraphie  à  la  fuite 
del'opération  Céfarienne.  Voyei  césarienne. 

On  convient,  en  général,  que  les  futures  font 
des  moyens  violens  auxquels  on  ne  doit  avoir 
recours  que  dans  les  cas  où  il  ne  feroit  pas 
poffible  de  maintenir  les  lèvres  de  la  pinie  rappro- 
chées par  la  fituation  ,  &  à  l'aide  d'un  bandage 
méthodique.  M.  Pibrac  croit  ce?  circonftnnces 
extrêmement  rares  -,  il  eft  entré  dans  un  grand 
détail  fur  cette  matière ,  dans  un  Mémoire  fur 
l'abus  des  futures ,  inféré  dans  le  troifième  vo- 
lume des  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de 
Chirurgie.  Nous  en  parlerons  plus  amplement 
au  mot  S  u  t  u  r.  e.  Article  de  l'ancienne  Ency- 
clopédie. 

Nous  ajourerons  ici  une  Obfervation  curieufe , 
communiquée  par  M.  Bordier,  Médecin  à  Pon- 
dichery  ,  (  i  ). 

Un  Soldat  Indien  eut  quelque  fujet  de  mécon- 
tentement de  fa  femme  ;  dans  fa  colère  ,  il  la  tua  , 
&  voulut  fe  détruire  lui-même;  il  fe  donna  un 
coup  de  cataric  dans  le  bas-ventre.  Cette  arme  ,  qui 
efl  uneefpèce  de  large  poignard  produifi|la  fortie 
des  inteftins.  Un  Médecin  du  pays  les  fit  rentrer, 
&  ,  pour  les  contenir ,  il  fe  fc-rvit  d'un  flr.uagême 
affez  ingénieux.  11  difféqua  entre  les  tégumens  & 
les  mufcles ,  &  y  introduira  une  plaque  de  plemb , 
enfuite  fit  des  points  de  future  aux  lèvres  de  la 
plaie  ,  ce  qui  contint  fufrïïamment  les  inteftins  ; 
les  bandages  ne  furent  d'aucun  ufage.  La  plaie 
fut  guérie  en  peu  de  tems  \  la  plaque  de  plomb 
n'étoit  point  incommode.  Quelque  tems  après , 
la  Juftice  s'empara  de  l'homicide  qui  fut  pendu. 
A  l'ouverture  du  cadavre  ,  M.  Bourdier  s'afîura 
du  fait  plus  particulièrement ,  il  trouva  la  pla- 
que de  plomb  comme  fcellée  entre  les  mufetes 
&  les  tégumens. 


(  ï  ) Journal  ste  Médecine,  vol.  XXVI,  538. 
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Des  Obfervaticns  très- multipliées  ort  fait  voir 
que  le  plomb  pouvoit  (éjourner  dans  le  corps 
vivant ,  fans  occafionner  jçs  accidens  qui  lont  la 
fuite  ordinaire  de  l'introduction  deprefque  toute 
autre  efpèce  de  corps  étanger.c.  Nous  laiffons  aux 
Chirurgiens  Praticiens  ,  le  foin  de  déterminer 
jufqu'à  quel  point  on  pourroit  tirer  parti  du  fait 
ci-defîus ,  qu'on  a  publié  depuis  long-tems,  mais 
qui  probablement  eft  tout- à  fut  oublié. 

GASTROTOMIE.  Ouverture  qu'on  fait  au 
ventre  par  une  incifion  qui  pénètre  dans  fa  ca- 
pacité, foit  pour  y  faire  rentrer  quelque  partie 
qui  en  eft  fortie,  foit  pour  en  extraire  quelques 
corps.  Ce  mot  eft  grec,  raç-fcro^'m ,  cempofé  de 
yws-fif ,  le  ventre,  &  de  to^»,  incifion  }  du  verbe 
,  je  coupe. 

On  a  pratiqué  avec  fuccès  la  Gaftrotomie , 
pour  donner  iffue  au  fang  épanché  dans  le  baç- 
ventre,  à  la  fuite  des  plaies  pénétrantes  de  cette 
partie.  On  en  peut  lire  plusieurs  Obfervations 
t^ès- dé  taillées  dans  un  Mémoire  de  M.  Petit  le 
fils ,  fur  les  épanchemens ,  inféré  dans  le  premier 
volume  de  ceux  de  l'Académie  Royale  de  Chi- 
ru.'gie. 

L'opération  céfarienne  &  la  lithotomie  par  le 
haut  appareil,  font  des  efpèces  de  Gaftrotomie. 
Dans  le  premier  cas ,  on  fait  ouverture  au  bas- 
ventre  ,  pour  pouvoir  incil'er  la  matrice,  afin 
d  en  tirer  un  fœtus  qui  n'a  pu  paffer  par  les  voies 
naturelles.  Vcye[  Césarienne.  Dans  le  fécond 
cas ,  on  pénètre  dans  la  velfie  au-deffus  de  l'os 
pubis  pour  en  tirer  la  pierre.  V.oyt\  Litboto- 

MIE. 

La  Gaftrotomie  a  été  mife  en  nfage  pour  tirer, 
au  moyen  d'une  incifion  à  l'eftomac ,  des  corps 
étrangers  arrêtés  dans  ce  vifeère.  L'Hiftoire  de 
Prufie  ,  &  plufieurs  Auteurs  rapportent  qu'un 
Payfan  Pruffien  ,  qui  fentoit  quelques  douleurs 
dans  l'eftomac ,  s'enfonça  fort  avant  dans  le  gofier 
un  manche  de  couteau  ,  pour  s'exciter  à  vomir; 
que  ce  couteau  lui  échappa  des  doigts,  &  glifla 
dans  l'eftomac.  Tous  les  Médecins  &  Chirurgiens 
de  Kœnigsberg  ,  jugèrent  que,  pour  prévenir  les 
accidens  fâcheux  auxquels  cet  homme  étoit  ex- 
pofé,  il  falloir  faire  une  incifion  aux  parties  con- 
tenantes du  bas-ventre  ,  &  à  l'eftomac,  pour  reti- 
rer le  corps  étranger.  Cette  opétration  fut  faite 
par  Daniel  Schwaben,  Chirurgien  Lithoromifte  , 
&  le  malade  fut  guéri  en  peu  de  tems.  On  cen- 
ferve  le  couteau  dans  la  Bibliothèque  Electorale 
de  Kœnigsberg  ,  où  l'on  voit  auffi  le  portrait  du 
Payfan  à  qui  l'accident  eft  arrivé.  Voye\  Plaies 
de  l'estomac.  Extrait  de  l'anc.  Encyclopédie. 

Il  y  a  d'autres  exemples  de  cas  pareils,  où  la 
Gaftrotomie  a  été  pratiquée  avec  fuccès. M.  Hévin, 
qui  en  raconte  plufieurs  dans  fon  favant  Mémoire 
fur  les  corps  étrangers  arrêtés  dans  l'cefophage, 
(  Voye\  le  Tome  premier  des  Mémoires  de  l'Aca* 
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demie  Royale  de  Chi-ur^ie)  après  avoir  établi 
la  poi!ib:iiie  &  la  néce'fué  de  cette  ouverture 
fur  p  •'.'< -urs  friirs  ,  donne  des  règles  fondées  fur 
le  mé  ani  me  de  l'eftomac  ,  pour  aiTurer  le  fuccès 
de  l'opération,  lequel  a  dû  dépendre,  en  grande 
partie,  dans  les  cas  où  elle  a  réulfi,  de  la  légion 
de  l'eftomac  où  on  l'a  pratiquée.  Car  il  n'  11  pas 
douteux  qiJîl  feroit  fort  dangereux  d'ouvrir  l'efto- 
mac à  fa  partie  fupérieure ,  ou  à  fon  fond ,  à 
caufe  des  vaifTe;uix  qui  régnent  le  long  de  la 
grande  &  de  la  petite  courbure  de  ce  vifeère.  Il 
faut  encore  faire  attention  aux  différentes  fitua- 
tions  que  prennent  ces  courbures,  lorfque  1  efto- 
mac  eft  plein  ou  vuide.  Dans  le  premier  cas  ,  fa 
grande  courbure  fe  préftnte  en  devant  ,  &  fa 
petite  fe  porte  en  arrière;  dans  le  fécond,  ce 
vifeère  fe  ramaffe,  &  les  vaiffeaux  des  deux  cour- 
bures le  trouvent  peu  éloignés  les  uns  de«  autres  \ 
c'eft  pourquoi  il  vaut  mieux  ne  tenter  cette  opé- 
ration que  lorfque  l'eftomac  eft  médiocrem.nt 
rempli  •  ce  qui  eft  à  la  difpolîtion  du  Chirurgien , 
qui  pourra  donner  au  malade  une  quantité  de 
boiftbn  fiiffifante  pour  cet  effet,  lorfqu'il  aura  lieu 
de  préfumer  que  l'eftomac  ne  conrient  point  d'alr- 
mens.  Après  avoir  découvert  ce  vifeère  par  l'in- 
cifion  des  tégum^ni. ,  f  ate  à  la  parr.e  antérieure 
&  poftérieure  de  l'hypochondre  gauche  ,  on  pour- 
roit  commencera  le  percer  avec  un  trocar  cannelé, 
pour  donner  iftùe  à  la  liqueur  -,  &  à  la  faveur 
de  la  cannelure  du  trocar,  on  dilateroit  la  plaie 
d'un  côté  ou  de  l'autre  ;  c'eft-à  dire ,  qu'on  évi- 
teroit  de  porter  l'tnflrument  vers  la  partie  fupé- 
rieure de  l'eftomac,  ou  ve:s  fon  fond,  dans  la 
crainte  de  toucher  aux  vaiffeaux. 

L'attention  du  Chirurgien  dans  la  cure  de  ces 
opérations,  &  des  plaies  de  l'eftomac,  doit  pref' 
qu'entièrement  fe  tourner  du  côté  de  la  diète , 
parce  que  l'éconlemenr  des  alimers  par  la  plaie, 
&  le  travail  de  la  digefiion  font  de  grands  obfla- 
cles  à  la  réunion  de  ces  plaies.  M.  Hévin  ccjn- 
fei lie  même  ,  en  pareil  cas,  de  retrancher  entiè- 
rement tout  aliment  pendant  un  ou  deux  jours  ; 
ce  qui  eft  à-pen-près  le  tems  que  la  Nature  em- 
ploie à  la  cicatrifation  des  plaies  qui  fe  ferment 
par  la  fimple  réunion  de  leurs  bords  ,  &  de  fe  con- 
tenter de  foutenir  le  malade  par  des  lavemens 
émoi  liens  &  humeclans,  &  propres ,  par-là  même, 
à  s'oppofer  à  l'inflammation  ,  qui  eft  l'accident  le 
plus  à  craindre  ,  &  que  l'on  doit  prévenir  & 
combattre  principalement  par  la  faignée. 

L'incifion  du  bas- ventre  peur  auffi  être  prati- 
quée pour  tirer  des  corps  étrangers  arrêtés  dans 
Jes  inrelîins ,  lors  fur-tout  qu'une  rumeur  for- 
mée à  l'extérieur,  tendanre  à  fuppuration  ,  donne 
lieu  de  fuppofer  que  le  corps  avalé  en  eft  la 
caufe  ,  &  détermine  précisément  l'endroit  où  l'on 
doit  faire  l'ouverture. 

DifTérens  Auteurs  ont  encore  parlé  de  Gaftro- 
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tomie ,  comme  d'un  moyen  auquel  on  pouvoir 
avoir  recours  dans  les  cas  de  paffion  iliaque  , 
occafionnée  par  un  volvulus,  ou  intufTufception 
de  l  inteitin.  Ils  ont  confeillé,en  pareille  circonf- 
tance,  d'incifer  les  parois  de  l'abdomen,  de  cher- 
cher la  portion  d'inteftin  affecTée,  de  retirer  celle 
qui  fe  trouve  engagée  dans  la  partie  fupérieure 
ou  inférieure  de  ce  même  canal,  &  de  réunir 
les  bords  de  la  plaie,  après  avoir  replacé  les 
inteftins  dans  la  caviié  du  ba»-ventre.  M.  Hévin 
qui  examine  dans  un  autre  Mémoire  (  Voy.  fom.4, 
de  ceux  de  1  Académie  de  Chirurgie)  les  raifon» 
qu'on  a  données ,  &  les  faits  qu'un  a  cités  en  fa- 
veur de  cette  opération,  démontre  la  futilité  des 
premières,  &  le  peu  de  crédit  que  méritent  les 
derniers  ,  dont  les  mieux  conftarés  paroifTent, 
pour  la  plupart,  n'avoir  rien  été  déplus  que  des 
réducltons  de  hernies  étranglées ,  mal  décrites 
par  des  perfonnes  qui,  n'étant  pas  de  l'Art,  en 
avoient  conçu  elles-mêmes  une  très-faufTe  idée. 
Ceft  à  quoi  il  réduit  une  Obfervation  rapportée 
par  Buriner ,  d'après  laquelle  nombre  d'Écrivains, 
même  du  plus  grand  nom  ,  ont  conclu  que  l'o- 
pération n'étoii  pas  impraticable,  &.que,  dans 
certains  cas,  il  pouvoit  convenir  de  l'entrepren- 
dre, 11  ne  rejette  pourtant  pas  abfolument  tous 
les  laits  de,  cette  nature  -,  &  nous  croyons  faire 
pla/(ir  à  nos  Ledeurs ,  en  en  supportant  un  qui 
paroît  être  le  feul  qu'il  regarde  comme  authen- 
tique, et  Une  femme  de  cinquante  ans ,  épuifée 
par  lesaccidens  cruels  de  la  p  illion  iliaque,n'ayaRt 
reçu  aucun  foulagement  des  remèdes  qu'on  lui 
avoit  adminiftrés ,  tels  que  lavemens,  fomentations, 
cata;Jafmes ,  applications  réitérées  (le  grandes  ven- 
fotifes  fur  le  ba--ventre  par  les  corfeils  de  Nudk, 
ce  Praticien  des  plus  heureux  foupçonna  enfin 
que  la  maladie  venoit  d'une  intufTufception  d'in- 
teftin. 11  engagea  un  Chirurgien  très-habile  à 
faire  une  ouverture  au  côté  gauche  du  ventre, 
à  quarte^  travers  de  doigt  de  l'ombilic  ,  en  def- 
cendant  obliquement  vers  la  partie  poftérieure  & 
inférieure ,  pour  tirer  les  intjftins  qu'on  auroit 
grand  foin  de  fomenter  avec  du  lait  tiède,  afin 
de  chercher  le  fiège  du  volvulus,  qu'on  dégage- 
roit  doucement  l'inteftin,  &  qu'après  l'avoir  re- 
placé ,  on  feroit  la  future  de  la  plaie.  On  fuivit 
le  conftil  de  Nuck  ,  &  il  eut  tout  le  fuccès  qu'on 
s'en  étoit  pioinis.  Car  à  peine  le  Chirurgien  eut-il 
tiré  les  inteftins ,  que,  par  le  plus  haireux  hafard, 
il  rencontra  la  partie  où  étoit  la  caufe  de  tous 
les  fymptômes  que  fouffroit  la  malade  ;  il  n'y 
avoit  encore  ni  inflammation  ,  ni  adhérence  ;  il 
dégagea  les  panies ,  après  les  avoir  grailfées  de 
beaucoup  d'huile-,  &  enfin,  après  avoir  fait  con- 
venablement la  réduction ,  il  pratiqua  la  gaftro- 
rsphie ,  fuivant  le  plan  qui  avoir  été  arrêté.  On 
donna  d'abord  à  la  maade  des  lavimens  émol- 
liens,  qui  rétablirent  les  évacuations  du  ventre; 
la  reftauration  des  forces  en  entretint  bientôt 
,  natu'ellemeni  la  liberté.  La  malade,  tirée  par 
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cette  opéra-ion  des  bras  de  la  mort,  jouit,  peu 
de  tems  après ,  d  une  famé  parfaite ,  &  a  furvécu 
plus  de  vingt  ans.  (  r  ) 

Cet  exemple  feroit-il  fuffifant  ,  pour  faire 
adopter  une  opération  nouvelle  ,  aufli  extraor- 
dinaire qu'elle  pa-oît  rlangereufe,  tant  dans  fon 
exécution  que  dans  fes  fuites?  Non,  fans  doute. 
Les  Auteurs  même  qui  ont  le -moins  douré  de 
la  vérité  des  faits  allégués  en  preuve  de  fa  réut- 
iire  &  qui  font  le  plus  peifuadés  des  avantages 
qu'elle  pourroit  avoir,  n'ont  pu  fe  diffimuler  les 
grands  inconvéniens  qui  en  léfulteroient.  Van- 
Swieren,  qui  étoit  du  nombre  de  ces  Praticiens, 
infifle  cependant  fur  le  danger  auquel- on  sVx- 
pofe,  en  faifant  cette  opération,  d'avoir  à  par- 
courir &  à  développer  toutes  les  circonvolu- 
tions des  imeflins,  pour  découvrir  le  foyer  de 
ïa  maladie  dans  un  Sujet  vivant;  d'autant  plus, 
ajoute-t  il  ,  qu'il  feroit  très-difficile  de  décider, 
en  pareil  cas,  s'il  y  a  un  volvulus  ou  non-,  & 
en  fuppofant  même  fon  exiflence,  de  déterminer 
le  lieu  qu'il  occupe  dans  la  capacité  du  ventre  ; 
car,  lorfque  la  maladie  tourne  mal,  toute  la 
circonférence  de  l'abdomen  efl  ordinairement 
tendue ,  &  par-tout  également  douloureufe. 

L'inflammation  des  intedins  eft  une  maladie 
aflez  fréquente  ,  qui  peu!  être  occasionnée  par 
différentes  caufes  ;  mais  qui  fe  manifefle,  dans 
tous  les  cas,  par  des  fymprômei  à-peu- prè^  fem- 
bles.  Le  volvulus  *ft  iirre  de  ces  caufes;  miis  il 
faut  avouer,  ou  qu'elle  cri  une  des  moins  fré- 
quentes, &  ,  par  conséquent ,  que  la  probabilité 
d'obtenir  une  guérifon  par  la  G.uVotomie ,  qui 
ne  peui  s'appliquer  qu'à  ce  feul  cas,  efî  bien 
petite  ,  ou  que  ce  moyen  de  guérifon  ne  fau- 
roit  jamais  être  indiqué,  puilque  la  mé.'hode 
antiph  ogiflique  convenablement  aHminiftrée  , 
chez  de*  fujets  d'ailleurs  bi:n  conflimés,  a  gé- 
néral; ment  un  plein  fuccès.  Voyei  A  ntip  11  lo- 
gistique, Il  eft  même  probable  que,  dani  la  plu- 
part des  cas  où  il  y  a  iniuflufception  de  l'm- 
ieftin ,  elle  doit  fon  oiigine  à  quclqu'affeclion 
fpafmodique  de  ce  canal ,  que  ,  pour  l'ordinaire, 
c'efl  le  f  palme  qui  donne  lieu  à  1  inflammation 
fubféqiieme ,  &  que,  lorfqu'on  aura  employé 
aflez  prompitment  les  moyens  les  plus  propres 
à  combattre  ce  Symptôme  ,  ainfi  que  le  fpafme 
qui  l'a  occasionné,  ia  Nature  même  fera  la  ré- 
duction du  volvulus,  aufli -tôt  que  le  relâche- 
trjitrii  fera  complet;  mais  ,  lorSque  l'inflamma- 
tion eft  portée  à  un  cerrain  point,  la  réduction 
dev.ent  impoflible  ,  à  tàufe  des  adhérences  que 
rte  manquent  pas  de  contracter  enir'etles ,  les 
parties  enflammées,  mifes  en  contact  par  l'iniuf- 
iufeeption  ,  &  qui  pourroient  même  rendre  la 
Gafirotomiti inutile.  Quelquefois ,  en  pareil  cas, 


(  1  )  Difputatioijes  Anatoîuic»  fçlefta;  Halkii,  Tam.  VII, 
gag.  116. 
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la  Nature  opère  la  guérifon  d'une  autre  ma- 
nière; e'efl  en  détachsnt  toute  la  pognon  d'in- 
teftin  invaginée  &  corrompue  par  la  gangrène, 
&  en  cicatrifant  enfeinble  les  deux  extrémité-  de 
ce  canal  ,  au-deflus  &  au-deflbus  de  la  partie 
sfFetïée ,  qui  fort  par  les  fellcs.  On  a  des  exem- 
ples de  guérifons  Semblables,  qui  ont  eu  lieu  , 
après  que  ies  mandes  avoitnr  rerfchi  de  cette 
manière ,  des  portions  d'inteftin  de  plus  de  vingt 
penices  de  long, 

Le  volvulus  peut  par  lui  même,  &  fans  être 
accompagné  d'aucune  inflammation  ,  occafionner 
les  douleurs  de  la  paflion  iliaque,-  le  cas  que 
nous  avons  rappoité  ci-deflus,  en  eft  une  preuve. 
Mais  les  cas  de  cette"  nature  font  rares;  car,  lorf- 
qu'on ouvre  les  cadavres  de  perfonnes  mortes 
de  volvulus,  on  trouve  toujours  une  inflam- 
mation considérable  dans  la  partie  affectée.  M. 
Simfon  (  1  )  a  trouvé  dans  un  de  ces  cadavres 
plus  d'un  pied  de  l'iléon  ,  d'un  rouge  vif,  & 
poufl'é  dans  le  ceeuim  &  le  colon  ;  toutes  ces 
parties  étoient  collées  enfemble,  &  formoknt 
une  tumtur  dure  qui  éga'oit  la  grofteur  du 
poing:  de  forte  qu'il  fut  obligé  d'uter  de  fores 
pour  les  dégager. 

Dans  un  autre  fujet,  il  trouva  le  cœcum  , 
&  une  grande  partie  du  colon  engagés  l'un 
dans  l'autre;  mais  la  grofleur  qu'ils  formoient 
n'éroit  pas  aufli  dure  que  la  précédente 

Dans  un  troisième,  il  trouva  l'iléon  rentré 
dans  lui-même,  en  quatre  endroits  d  fferens  j 
celui  où  il  étoit  le  plus  replié  ,  n  excédoit  pas 
quatre  pouces ,  &  l'inflammation  étoit  très- grande 
par-tout. 

D'un  autre  côté  ,  le  volvulus  peut  exister 
fans  caufer  d'inflammation  ,  ni  aucun  des  acci- 
dens  qui  caraétérifent  la  paflion  iliaque.  M, 
Louis  a  rapporté  qu'à  l'hôpital  de  la  Salpèrriére , 
il  a  vu  dans  fon  école  anatomique ,  au  moins 
trois  cents  enfans  morts ,  ou  d'afFec"bon*  ver- 
mîneufes,  ou  dans  Je  travail  de  la  dentition, 
qui  avoient  la  plupart  deux  ,  trois ,  quatre,  & 
même  un  plus  grand  nombre  de  volvulus  (ans 
inflammation ,  &  que  ces  enfans  n'en  a\oknt 
fouffert  en  aucune  façon.  Nous  avons  vu  dans 
un  enfant  de  deux  ans,  mort  de  marafme  ,  à  la 
fuite  d'une  diarrbée  qui  duroit  depuis  plufieurs 
mois,  plus  de  douze  iavaginations  du  canal  in- 
reftmal  ,  dont  quelques-unes  avoient  deux  ou 
trois  pouces  d'étendue,  &  qui  n offroient  au- 
cune marque  d'inflammation. 

On  ne  peut  que  conclure  de  ce  que  nous 
venons  dédire,  1 .°  que  le  volvulus  n'a  aucun  ca- 
ractère difiinctif  par  lequel  on  puifle  le.recon» 
noître  dans  te  corps  vivant  ;  z."  qu'il  n'efl  point 
néceflairemenr  la  caufe  de  ia  paflion  iliaque  ;  ?.* 
que  l'inflammation  qui    l'accompagne  en  caufe 


(  1  )  Efisis  de  Médecine  d'Eàmbourg,  Tom,  VI. 
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généralement  tout  le  danger,  &  que  c'eft  à  corn-  . 

baure  ce  fymprôme  par  les  moyens  appropriés, 
que  doit  s'attacher  le  Praticien ,  plutôt  que  de 
recourir  a  la  Gafirotomie,  opération  tout  au  ] 
moins  incertaine,  &  qui,  dans  la  plupart  des  cas  , 
ne  peut  avoir  que  les  confequence»  les  plus 
funeftes. 

GATEAU  ,  petit  matehs  fait  avec  de  1»  char- 
pie, dont  on  fe  fervoît  ci-devant  aptè<  l'ampu- 
tation d'un  membre  ,  ou  après  l'extirpation  d'une 
mammelle,  pour  couvrir  la  plaie  dans  les  panfe- 
mens.  On  étoit  dans  l'ufage  d'étendre  fur  le  Gà- 
t«au  les  m  dicameiis  digt.ffifs,  mondifiam,  &c. 
que  l'on  regardeit  comme  indiqués  par  l'état  des 
chairs  &  la  nature  de  la  fupputation.  Voyt[ 
Amputation,  Mammelle. 

GENCIVES.  Subftance  charnue  ,  rouge,  qui 
couvie  les. alvéoles  &  les  racine-  des  dents,  & 
qui  contribue  à  fuir  celles-ci  dans  leurs  places. 
.Dans  l'état  de  fanté ,  elles  adhèrtnt  fornment  à 
leur  col  &  à  la  partie  fupérieure  de  leurs  racines , 
leur  fubftance  ell  ferme  ,  élaflique  &  très-vafeu- 
leufe ,  quoique  douée  de  peu  de  fenfibilité. 

Les  Gencives  font  fujettes  à  diverfes  maladies 
occafionnées  la  plupart  par  celles  des  dents  les 
plus  communes  font  des  inflammations  fuivies 
d'abcè;  qui  fouvent  dégénèrent  en  ulcères  fiflu- 
leux.  Il  s'y  forme  des  tumeurs  plus  ou  moins 
dures  ,  qui  ne  peuvent  fe  guérir  que  par  les 
fecours  de  la  Chirurgie  ;  on  les  voit  aulh  quelque- 
fois affectées  dans  toute  leur  fubftance  d'un  gon- 
û  mtnt  accompagné  de  plus  ou  moins  de  putridité,  ' 
&  quelquefois  de  tendance  à  la  gangrène.  Nous 
conhdéierons  féparément  ces  différentes  fortes 
d'affeclions. 

Nous  avons  obfervé,à  l'article  Dents,  que 
quoique  la  firuclure  de  ces  organes  ne  permit 
paï  que  l'inflammation  de-  leur  cavité,  dans  les  l 
cas  où  elle  efl  mile  à  découvert  par  la  carie,  y  dé- 
terminât aucune  fuppiuation,  il  :u rivoit  fréquem- 
ment néanmoins  que  cette  inflammation  *'éf(.n- 
doir  aux  pat  lies  .qui  les  envi*  onnoient ,  & -qu'elle 
alloit  au  point  de  caufer  un  abcès  dani  l'alvéole 
<3e  la  dent  cariée. 

Lorsqu'une  dent  a  fait  foufTYir  p  nrlant  quelque 
tems,  le  malade  commence  à  fe  plaindre  d'une 
douleur  d'une  nature  un  peu  différente,  &  cju  il 
rapporte  à  la  Gencive  où  l'on  apperçoit  du 
gonflement  Ce  Gonflement  augmente  par  dt  gré-. , 
ainfi  que  la  douleur  -,  en  générations  les  fymptômes 
inflammatoires  deviennent  ici  beaucoup  plus 
considérables  que  dans  les  cas  d'inflammation 
locale  qui  attaque  d'autres  parties*,  le  g<  nflement 
s'étend  au  loin  &  afft  cle  quelquefois  tout  le  vilage. 

Le  pus ,  ainfi  que  dans  toute  autre  el'pice 
d'abcès,  fend  à  fe  frayer  une  route  au-dehor'-,  & 
comme  il  ne  peut  fe  faire  jour  an  travers  de  la 
dent,  il  -'ouvre  un  paffage  au  traders  des  parois  j 
de  !'al\éo!e  ,  &  pointe  à  la  futface  extérieure  de  1 
la  Gencive,  direclemem  vis-à-vis  de  la  racine  de  • 
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la  dent  affectée;  ou  bien  il  fufe  le  long  de  la 
dent  qu'il  fépare  delà  Gencive,  &  s'évacue  par 
l'nne  ou  l'autre  de  ces  deux  voies  \  quelquefois, 
mais  très-rarement,  l'abcès  s'ouvre  en  dedans  de  la 
bouche  par  la  face  interne  de  la  Gencive. 

Ces  abcès,  qui  font  très-fréquens,  proviennent 
rarement  d'une  antre  caufe  que  celle  que  nous 
venons  d'indiquer;  cependant  on  les  voit  quel- 
qi>  f  >is  fe  former  en  conféquence  de  quelque 
affection  particulière  à  la  mâchoire,  ou  à  l'avéotc 
qni  n'a  rien  de  commun  avec  la  dent ,  ou  qui  ne 
l'affecte  que  fecondairement  ;  car  fi  l'on  arrache 
cette  denr  ,  on  la  trouve  fouvent  parfaitement 
faine,  fi  ce  n'efi  que  l'estrémiié  de  fa  racine  paroit 
rude  &  irrégulière,  comme  ayant  été  atraquée 
extérieurement  par  le  pus. 

Quelle  qu'ait  éré  la  caufe  de  ces  abcès,  ils 
endommagent  toujours  plus  ou  moins  les  alvéoles 
du  côté  où  ils  s'ouvrent,  comme  on  peut  le  voir 
dans  un  gnnd  nombre  de  fqueletres  ,  &  il  en 
réfulte  un  ébranlement  plus  ou  moins  confidé- 
rable  des  dents  logées  dans  ces  alvéoles,  lequel 
devient  fouvent  très-manifefle  lorfqu'on  cherche 
à  les  faire  mouvoir. 

Quelquefois  ces  abcès  fe  referment  après  que 
le  pus  a  percé  la  Gencive-,  aux  où  il  s'efl  gliffé 
entre  les  Gencives  &  les  dents  ne  peuvent  jamais 
fe  cicatrifer,  parce  que  la  Gencive  ne  fauroit  plus 
fe  réunir  à  la  dent  \  cependant  l'écoulement  du 
pus  diminue  de  tems  à  autre.  Mai;  un  coup  de 
froid,  ou  quslqu'autre  caufe  accidentelle  venant 
à  occafionner  une  nouvelle  inflammation  ,  il  en 
réfulte  un  renouvell  ment'  de  fwppuration,  qui 
r'ouvre  l'orifice  formé  pré1  erTemlnénl  à  la  Gencive, 
ou  augmente  l'écoulement  de  pus  le  long  de  la 
d^nr.  On  vo't  ainfi  un  abcès  à  la  Gencive  s'ouvrir 
&  fe  fermer  al  ernativtment  pendant  des  années, 
jufqu'à  Ce  que  l'alvéole  ,  étant  pn  (qu'entièrement 
détruite,  &  la  dent  toutà-'ir  éb; anîée  ,  celle-ci 
tombe  enfin,  fi  elle  n'a  pas  été  airachée  aupa- 
ravant. 

Il  eft  probable  que,  dans  ces  dîfférens  cas, 
toute  communication  efi  détruite  entre  Is  mâ- 
choire &  la  cavité  de  la  dent -,  (  Voyei  DêNt.) 
ce>  organes  ceper.danr  confervent  leur  connexion 
latérale,  dans  les  cas  fur-tout  où  la  Gencivecon- 
tinue  à  embraffer  la  dent -,  mais  dans  ceux  où  le 
pus  s'échappe  entre  la  denr  &  la  Gencive,  cette 
union  efl  moindie,  &  n'a  plus  lieu  que  du  coté 
oppofé  à  celui  où  pàiïe  le  pus. 
v  Les  abcès  aux  Gencives  font  faciles  à  difîfn- 
gner.  Ceux  qui  fe  font  fait  jmir  au  travers  de 
la  G.  ntive,  fe  reconr>oitTent  à  une  petite  tumeur 
ou  éminenCe  entre  le  bord  de  la  Gencive  &  l'en- 
droit où  celle-ci  s'unit  à  la  lèvre.  Si  l'on  com- 
prime la  Genciveà  coté  de  ce  point ,  on  voit  or- 
dinairement un  peu  de  pus  fortir  du  fotnmct  de 
la  pi  tite  tumeur.  Il  efl  rare  que  cette  tumeur 
s'efface  entièrement  :,  car,  lors  même  qu'il  ne 
fou  point  de  pus,  &  que  l'ouverture  eft  çieàïi 
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trifée,  on  voit  toujours  une  petite  élévation  iqui 
montre  que  cet  endroit  a  été  le  fiège  d'un  abcès. 

Les  abcès  qui  s'évacuent  le  long  de  la  dent, 
peuvent  toujours  fe  reconnaître  par  le  pus  qui  fort 
lorfque  l'on  comprime  la  Gencive,  &  qui  fe  mon- 
tre dans  l'angle  formé  par  la  dent  &  le  bord  de 
la  Gencive. 

Ces  abcès  font  beaucoup  plus  fréquens  à  la 
mâchoire  fupéfieure  qu'à  l'inférieure  ,  &  fe  trou- 
vent beaucoup  plus  fouvent  auprès  des  dents  de 
devant  &  des  petites  molaires ,  qu'auprès  des  grof- 
fes  molaires  ;  on  les  obfcrve  feulement  fur  les 
cents  incifives  de  la  mâchoire  inférieure. 

Comme  ces  affections  des  Gencives  font  géné- 
ralement occasionnées  par  la  préfence  de  quelques 
dents  cariées  ,  on  les  rencontre  plus  fouvent  chez 
les  jeunes  gens  &  chez  les  perfonnes  d'un  moyen 
âge,  que  chez  des  perfonnes  âgées  j  les  dents  de 
lait  y  donnent  lieu  plus  fréquemment  que  les 
dents  permanentes ,  comme  étant  plus  fujettes  à 
fe  carier. 

On  voit  quelquefois  fe  former  à  l'orifice  de 
ces  fortes  d'abcès  ,  des  tumeurs  fongueufes , 
produites  par  une  difpolition  trop  active  à 
la  granulation  des  chairs  dans  l'intérieur  de  la 
cavité ,  tandis  que  la  peau  n'a  pas  la  liberté 
de  fe  cicatrifer;  on  obferve  fouvent  le  même 
phénomène  dans  les  cautères,  dont  le  fond  eft 
difpofé  à  fe  remplir,  mais  qui  ne  peuvent  fe  fer- 
mer à  caufe  du  corps  étranger  qu'on  laifle  dans 
leur  cavité.  Dans  le  cas  qui  nous  occupe  ,  la 
dent  agit  comme  un  corps  étranger  -,  &  la  for- 
mation continuelle  du  pus,  que  fa  préfence  dé- 
termine ,  empêche  la  cicatrifation  de  l'ulcère. 

Quant  au  traitement  de  cette  maladie,  il  doit 
être  le  même  ,  foit  qu'elle  ait  été  occafionnéc  par 
une  dent  cariée  ,  ou  par  une  affeclion  de  l'alvéole. 

Les  dents,  comme  nous  l'avons  dit  ailleurs, 
font,  par  leur  ftruclure  particulière,  dans  des 
circonflances  qui  ne  leur  permettent  point  de 
participer  aux  avantages  d'une  guérifon,  de  la 
même  manière  que  tout  autre  organe.  Ainfi , 
lorfqu'il  fe  forme  quelque  abcès  autour  des  raci- 
nes d'une  dent ,  il  tn  réfulte  néceflai rement  qu'elle 
ce/Te  d'être  unie  aux  parties  qui  l'environnoient  ; 
&  comme  fa  fubftance  n'eft  pas  fufceptible  de 
granulation ,  il  eft  impoffible  qu'elle  contracte  avec 
ces  parties  de  nouvelles  adhérences  ;  elle  devient 
par-là  un  corps  étranger,  ou  du  moins  elle  agit 
comme  tel-,  elle  efl  même  un  corps  étranger  de 
la  plus  fàchcufe  efpèce  ,  puifque  aucune  opération 
naturelle  de  l'économie  animale  ne  fauroit  s'en 
débarraffer ,  fi  ce  n'eft  d'une  manière  extrême- 
ment Ifcnte.  Or  ,  l'on  ne  voit  rien  de  femblable 
dans  aucune  autre  partie  du  corps;  car,  dès  que 
quelqu'une  fe  trouve  privée  de  vie ,  la  :i).ichine 
a  le  pouvoir  de  la  féparer  du  refte,  &  d'opérer 
ainfi  une  guérifon;  mais ,  dans  le  cas  qui  nous 
occupe,  la  partie  morte  ne  fe  fépare  point,  & 
Ton  ne  peut  être  fur  de  procurer  ait  malade  une 
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guérifon  complefte  qu'en  arrachant  la  denf.  Ce 
doit  être  là  néanmoins  la  dernière  reffource,  & 
l'on  doit  renvoyer  l'opération  aufli  long-tems  que 
le  malade  n'eft  pas  trop  incommodé  par  ce  délai, 
en  ufant  d'ailleurs  des  moyens  les  plus  propres 
à  le  lui  rendre  fupportable. 

Lorfque  l'abcès  a  percé  la  Gencive  ,  ce  qu'il 
y  a  de  mieux  à  fvire  pour  prévenir  une  nou- 
velle accumulation  de  pus ,  c'eft  d'empêcher  que 
fon  ouverture  extérieure  ne  vienne  à  fe  fermer. 
Pour  cet  effet,  il  faut  dilater  cette  ouverture, 
&  la  maintenir  dans  cet  état  jurqu'à  ce  que  toute 
la  fur  fa  ce  interne  rie  la  cavité  fiimleule  foit  dans 
un  état  de  cicatrifation,  ou  du  moins  jufqu'à  ce 
que  l'ouverture  extérieure  ait  tout-à-fait  perdu 
la  faculté  de  fe  reformer  -,  car,  de  cette  manière > 
ou  l'on  diminuera  de  beaucoup  la  difpofiiion  des 
parties  à  former  du  pus ,  ou  s'il  s'en  forme,  il 
trouvera  toujours  un  paflage  libre  pour  s'écou- 
ler au-dehors.  La  racine  de  la  dent  demeurera  t 
il  efl  vrai ,  expofée  à  l'air-,  mais  il  ne  fauroit  en 
réfulter  plus  d'inconvéniens  que  de  la  laiffer 
conflamment  baignée  dans  le  pus. 

Pour  cet  effet ,  on  fera  fur  la  Gencive  une 
incidon  cruciale,  affez  grande  pour  mettre  à  dé* 
couvert  toute  la  cavité  de  l'abcès  \  on  remplira 
cette  cavité  de  charpie  trempée  dans  de  l'eau  da 
chaux ,  ou  dans  une  foible  folution  de  pierre 
infernale,  &  l'on  renouvellera  très-fouvent  le 
panftment,  à  caufe  de  la  difficulté  de  contenir 
la  charpie  dans  la  plaie.  On  pourra  toucher 
celle-ci  avec  la  pierre  infernale,  fi  cela  parolt 
néceffaire,  pour  l'empêcher  de  fe  fermer. 

Cette  opération  qui  réuffit  fort  bien  pour  les 
dents  molaires,  n'eft  pas  trop  praticable,  lorf- 
que le  mal  affeéte  les  gencives  antérieures,  à 
caufe  de  la  difformité  qui  en  rétulte.  Dans  ce 
dernier  cas,  on  peut  fe  contenter  de  toucher  ia 
furface  de  l'abcèi  avec  la  pierre  infernale,  pen- 
dant une  minute ,  en  ayant  foin  d'en  tenir  la 
lèvre  bien  écartée  pendant  tout  ce  tems,  qui  fuf- 
fira  pour  que  le  cauftique  pénètre  au  fond  de 
la  cavité.  On  aura  foin,  avant  de  l'appliquer  , 
d'effuyer  la  Gencive  ,  de  manière  à  en  ô'ter  , 
autant  qu'il  fera  poffible  ,  toute  l'humidité,  afin 
qu'il  ne  s'étende   pas  plus  qu'il  ne  faut. 

On  a  recommandé,  dans  le  cas  dont  nous- 
parlons,  d'arracher  la  dent,  d'en  ôter  avec  la 
lime,  ce  qui  étoit  carié,  &  de  la  replacer  à 
l'inflant,-  quelquefois  cette  pratique  a  réuflî-,  mais 
le  plus  fouvent  elle  a  manqué  defuccès,  à  caufe 
du  mauvais  état  de  l'alvéole. 

Nous  avons  fuppofé  jufqu'à  préfent  que  l'ab- 
cès a  fon  fiège  dans  les  Gencives,  ou  dans  les 
alvéoles;  mais  on  en  voit  fouvent  qui  font 
fltués  beaucoup  plus  profondément,  &  qui,  non- 
feulement  caufent  de  très-vives  douleurs  ,  mais 
expofent  encore  par  la  fuite  le  malade  à  des  ac- 
cidens  défagréabies  &  fâcheux.  Ces  abcès  p  ainfi 
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que  ceux  dont  nous  avons  parlé ,  font  occafion-  ] 
nés  le  pins  Couvent  par  des  dents  cariées ,  & 
fur-tout  par  la  carie  des  dénis  canines,  parce  '■ 
que  celles-ci  pénètrent  plus  avant  dans  l'os  de 
la  mâchoire  que  les  autres.  Par  cette  même 
raifon,  s'il  fe  forme  un  abcès  près  de  la  pointe 
de  leurs  racines ,  il  arrive  fbuvent  qu'il  fe  fait 
jour  au  travers  de  la  peau  ,  plutôt  qu'enrre 
la  Gencive  &  la  lèvre;  ce  qui  caufe  une  diffor- 
mité, &  laifle  des  marques  qui  peuvenr  être 
prifes  pour  des  traces  d'ulcères  fcrophuleux  , 
îorfqu'elles  fe  trouvent  à  la  mâchoire  inférieure. 
Lorfque  le  mal  eft  à  la  mâchoire  fupérieure  , 
il  en  réfulre  une  cicatrice  fort  défagréable  à  une 
petite  difiance  du  nez.  Quelquefois  l'abcès  eft 
fitué  plus  profondément  même  que  la  racine  de 
la  dent,  &  cela  fe  voit  dans  l'une  &  l'autre 
mâchoire;  mais  plus  fouvent  a  la  mâchoire  in- 
férieure. 

Pour  prévenir  les  aeddens  dent  nous  venons 
de  parler,  il  faut  bien  fe  garder  de  folliciter  la 
fuppuration  par  des  applications  extérieures;  il 
vaut  mieux  fe  contenter  de  fomenter  l'intérieur 
de  la  bouche  avec  des  liqueurs  chaudes,  ou  d'y 
tenir  quelque  fubftance  propre  à  favoriler  de  ce 
côté  la  formation  de  l'abcès,  telles  que  des 
figues  graftes ,  cuites  dans  du  lait,  des  oignons 
cuits  fous  la  cendre  &c.  Dès  qu'on  apperçoit  le 
pus  à  l  intéritur  ,  il  fait  fc  hâter  de  lui  donner 
iffue  par  une  profonde  incilion  ;  cela  eft  fur-tout 
néceffaire ,  lorfque  l'abcès  affecte  la  mâchoire 
inférieure,  à  caufe  de  la  tendance  qu'a  toujours 
le  pus  à  s'ouvrir  un  paffage  dans  les  parties  les 
plus  déclive;.  Cette  pratique  eft  doutant  plus 
convenable,  que,  non-feulement  on  évite  ainfi 
la  difformité  qui  réfulteroit  de  l'ouverture  qui 
pourroît  fe  faire  naturellement  au-dehors  ,  mais 
encore  parce  que  l'on  n'a  point  de  panftmens  à 
faire,  &  que  l'ulcère  fe  cicatrife  bien  plus  prorip- 
tement,  même  dans  les  cas  où  il  y  a  beaucoup 
de  chairs  à  couper  ,  &  où  la  matière  eft  prête 
à  fe  faire  jour  au  travers  des  tégumens. 

Pour  prévenir  un  retour  de  la  maladie ,  il  fera 
fouvent  néceûaite  d'arracher  la  dent  qui  a  été 
la  première  caufe  du  mal,  ou  qui  a  pu  fouf- 
frir  en  conféquence  de  l'abcès ,  &  qui ,  dans 
l'un  &  l'autre  cas,  peut  en  occalionner  le  renou- 
Tellement. 

Après  l'ouverture  de  l'abcès ,  le  traitement 
doit  être  fort  fimple,  &  confiner  fur-tout  à  tenir 
fa  bouche  aufïi  propre  qu'il  fera  poftible ,  à 
l'aide  de  fréquens  gargarifmes,  le  malade  ayant 
foin,  en  même-tems  qu'il  en  fait  ufage ,  de 
comprimer  extérieurement  la  partie  affectée, 
pour  en  faire  fortir  le  pus.  Si  l'os  fe  trouve 
attaqué ,  la  porrion  cariée  s'exfoliera  ,  &  pro- 
bablement entraînera  avec  elle  une  ou  plu/ieurs 
dents.  Voye\  Machoirb. 

Les  Gencives  font  fujettes  à  des  excroiifances 
de  différente  nature ,  &  qui  ont  différent  degrés 
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de  c0nnft2r.ee.  Ces  excroiffaoces  font  toutes  â- 
peu-près  delà  même  couleur  que  les  Gencives, 
mais  quelques-unes  font  molles  &  fongueufes  , 
tandis  que  d'autres  font  plus  fermes  •,  on  en  voit 
qui  ont  la  dureté  des  verrues.  Quelquefois  elles 
font  accompagnées  de  douleur-,  le  plus  fouvent 
cependant  elles  n'ont  d'autre  inconvénient  que 
de  gêner  la  parole  &  h  maflLation.  On  en  voit 
qui  ne  font  fixées  à  la  Gencive  que  par  un  pé- 
dicule étroit  ;  mais  ordinairement  elles  y  ad- 
hèrent par  une  large  bafe ,  &  même  dans  toute 
leur  étendue. 

Ces  excroiftances  font  fouvent  occafionnées 
par  des  dents  cariées ,  ou  par  la  carie  des  al- 
véoles ,  ou  par  celle  de  l'os  même  de  la  mâ- 
choire; &  Iorfqu'elles  font  confu'érables  ,  elles 
deviennent  fouvent  elles-mêmes  la  caufe  de  la 
carie  de  cet  os.  C'tft  pourquoi  il  faut  les  ex- 
tirper ,  avant  qu'elles  aient  acquis  un  grand 
volume  ,  ce  qui  ,  en  général,  eft  une  opération  fa- 
cile à  exécuter.  Lorsqu'elles  ne  tiennent /jue  par 
un  pédicule  éttoit,.  on  les  fépare  aifément  au 
moyen  d'une  ligature  ferrée  an  point  (Fy  ar- 
rêter tonte  circulation  -,  mais  Iorfqu'elles  fonc 
adhérente;  par  une  grande  bafe,  il  fuir  les  at- 
taquer avec  t'inftruaient  tranchant. 

Pour  procéder  à  cette  opération,  après  avoir 
mis  le  malade  fur  un  fîège  en  face  du  jonr,  & 
fixé  fa  tète  par  les  mains  d'un  ai  le  placé  tler-' 
rière  lui,  on  faifit  la  tumeur  avec  des  pincet- 
tes ,  ou  avec  un  érigne  à  deux  branches ,  &  on 
la  tépare  avec  un  biftouri ,  ou  avec  des  cifeaux 
de  différentes  formes,  fuivant  l'endroit  de  ia 
bouche  fur  lequel  on  opère.  On  tâchera,  au- 
tant qu'il  fera  poftible,  d'emporter  toute  la  tu- 
meur, en  ménageant  cependant  les  parties  fur 
lefquelles  elle  repofe  ,  de  peur  de  nuire  aux 
dents,  en  mettant  leurs  racines  à  découvert. 
Néanmoins  on  eft  quelquefois  obligé  de  .péné- 
trer jufqu'à  l'os,  pour  enlever  toutes  les  par- 
ties dénaturées  par  la  maladie. 

Après  l'opération,  il  y  a  toujours  plus' eu 
moins  d'hémotrhagie ,  qu'on  doit  tâcher  d'anc- 
rer lorfçu'elle  eft  trop  forte,  comme  il  arrive 
quelquefois ,  en  raifon  de  ce  que  les  artères  qui 
fe  rendent  à  des  parties  gonflées  contre  nature, 
font  elles-mêmes  dilatées  au-delà  de  leur  état 
nafTirel  ,  &  privées  en  même-tems  par  la  mala- 
die, d'une  grande  partie  de  leur  force  contrac- 
tile. Si  les  aftringens  ordinaires,  tels  que  l'ef- 
prit  -  de-vitriol,  l'efprit-de-vin  ,  l'alun  ne  fufft- 
fent  pas  pour  arrêter  le  fang,  on  eft  quelque- 
fois obhgé'  d'avoir  recours  à  l'application  du 
caurère  actuel. 

11  n'eft  pas  rare  de  voir  ces  axCroiflance!  re- 
pulluler très-rapidement  après  l'opération ,  & 
paroître  au  bout  de  deux  ou  trois  jours  àùfîî 
volumineufes  qu'auparavant-,  mais,  en  général,  lorf- 
que l'os  fubjacent  eft  fain,  cette  nouvelle  fiibf- 
tance  s'afTaiffe  bientôt  d'elle-même,  81  la  nula- 
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die  fe  termine  favorablement.  Souvent  on  leur 
voit  prendre  une  apparence  cancereufe  qui  effraie 
le  Chirurgien,  &  le  détourne  de  les  attaquer 
par  aucune  opération:,  mais,  pour  l'ordinaire, 
ces  craintes  font  mai  fondées ,  fur-rout  lorf- 
que  le  mal  n'affecîe  que  la  Gencive.  Lorfqu'il 
tient  à  une  affeclion  de  l'os ,  on  voit  fréquem- 
ment renaître  la  tumeur  ,  qu'on  ne  peut  dé- 
truire efficacement  qu'en  l'attaquant  avec  le  cau- 
tère acluel.  On  trouve,  dans  les  Auteurs,  beau- 
coup d'exemples  des  bons  effets  de  cette  prati- 
que*, nous  nous  contenterons  d'en  rapporter  un  *, 
c'efl  une  Obfervation  de  M.  Brouillard ,  Mem- 
bre de  l'Académie  de  Chirurgie.  (  i  ) 

«  Pendant  que  ce  Praticien  exerçou  à  Avi- 
gnon ,  on  Lui  amena  d'Apt,  en  Provence,  en 
175  3 ,  une  jeune  demoifelle  de  dix-fept  à  dix-huit 
ans ,  d'un  tempérament  délicat ,  anciennement 
rachitique,  qui  avoit  une  excroifTance  charnue, 
laquelle,  de  la  face  interne  de  la  partie  gauche 
du  corps  de  la  mâchoire  inférieure,  où  elle  pre- 
noit  racine  ,  au-defTous  de  la  première  &  de 
la  féconde  dent  molaire ,  s'étendoit  jufques  vers 
la  face  interne  de  la  partie  droite.  Cette  tu- 
meur, en  occupant  preique  tour  l'intervalle  du 
ceintre  intérieur  de  la  mâchoire,  en  avoit  dé- 
placé la  langue ,  &  la  tenoit  appliqués  contre 
le  palais  *,  de  façon  que  la  malade  ne  parloit  , 
ne  mangeoit ,  &  n'avaloit  qu'avec  beaucoup  de 
difficulté.  La  furface  fupérieure  de  cette  fongo- 
fité  ,  afi'ez  reffemblante  à  un  gros  marron  d'Inde 
applati ,  étoit  entr'ouverte  par  une  crévafie  irré- 
gulière &  profonde  ,  d'où  fortoit  une  fanie  fan- 
guinolcme.  Le  pédicule  de  cette  tumeur  n'avoit 
pas  p'.ns  d'étendue  qu'une  pièce  de  vingt-quarre 
fols-,  mais  il  étoit  moins  rond,  &  un  peu 
alongé  en  ovale.  Sa  maffe  étoit  libre  &  flot- 
tante dans  la  bouche  -,  des  douleurs  lancinantes 
prefque  continuelles,  fe  faifoient  femir ,  &  elles 
augmentoient  fouvent  pendant  la  nuit;  l'inté- 
rieur de  l'os  fembloit  alors  en  être  lefiège  prin- 
cipal. M.  Brouillard  jugea  que  la  tumeur  éroit 
cancereufe,  &  qu'il  falloir  abfolument  l'exiirper. 
Son  pronofhc  fut  avantageux  •,  la  forme  de  la 
tumeur  étoit  des  plus  favorable ,  &  f*f  caufe 
ne  pouvoit  rien  faire  préfumer  de  fâcheux  *,  on 
en  rapportoi*  l'origine  au  déchirement  que  les 
Gencives  avoient  fouffert  par  un  fragment  de 
coquille  de  noix,  écrafee  entre  les  dents,  trois 
ans  auparavant.  Il  étoit  furvenu  un  fongus  dont 
les  progrès  fucceififs  formoient  la  tumeur  qu'il 
convenait  d'emporter.  M.  Brouillard  auroit  pu 
facilement  en  faire  la  ligature  ;  mais ,  après  avoir 
préparé  la  malade  par  les  remèdes  généraux,  & 
attaché  les  deux  premières  dents  molaires  fort 
vacillantes,  il  crut  devoir  préférer  le  bifiouri. 
Un  morceau  de  bois  en  forme  de  coin,  mis 

(  1  )  Mémoires  de  l'Académie  Royale  de  Chùurgie. 
fomç  V. 
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entre  le?  dents,  empêcha  la  malade  de  fermer 
la  bouche.  La  tumeur  faille  par  le  pouce  &  le 
doigt  index  de  la  main  gauche,  fut  emportée 
avec  l'inftrument  tranchant  ,  conduit  par  la  main 
droite;  cette  feclion  eut  l'avantage  de  pouvoir 
laiffer  couler  une  certaine  quantité  de  (ang  , 
que  les  aftringens  ordinaires,  aidés  de  la  com- 
preiiion ,  arrêtèrent  fans  peine.  » 

ci  La  malade  dormit  peu  pendant  la  nuit 
qui  fuivit  l'opération;  il  y  eut  encore  quelques 
douleurs  lancinantes  à  la  plaie.  Le  lendemain  , 
fa  furface  parut  dure  ,  inégale,  &  un  peu  pro- 
tubérante. M.  Brouillard  y  appliqua  la  pierre 
infernale  très-fortement,  après  avoir  garni  les 
environs  avec  de  la  charpie,  pour  les  garantir 
de  l'impreffion  de  ce  cauflique.  Immédiatement 
après  l'application  de  la  pierre ,  on  gamiffoit  la 
furface  de  la  plaie  avec  de  la  charpie  fèche  , 
qu'on  changeoit,  dès  qu'elle  éroit  imb  bée  de 
falive.  Six  heures  après  l'application  du  caufh- 
que ,  on  touchoit  l'efcarre  de  tems  à  autre  avec 
de  l'huile  de  myrrhe  ,  mêlée  de  miel  rofar.  On 
répéta,  pendant  huit -jours,  l'application  de  ce 
cauflique,  &  les  deux  derniers  jours,  il  fut 
appliqué  matin  &  foir;  l'état  de  la  plaie  cepen« 
dant  n'éprouvoit  aucun  changement  favorable  -y 
il  fe  faifoit  une  repullulation  fi  fubite  ,  qu'on  ne 
s'appercevoit  pas  au  foir  qtse  le  cauflique  appli- 
qué le  matin  eût  en  rien  diminué  l'élévation 
des  chairs*,  elles  étoient  toujours  dures,  dou- 
loureufes ,  inégales  &  faignames  au  moindre  at- 
touchement. M.  Brouillard  ne  vit  plus  de  ref- 
fource  contre  un  mal  fi  rébelle,  que  dans  le 
cautère  acluel  ,  il  en  fit  en  conféquence  conftruire 
un  d'argent ,  dont  la  plaque  étoit  de,  la  figure 
&  de  la  grandeur  de  la  plaie,  avec  une  fur- 
face  légèrement  convexe.  » 

tr  On  préferva  la  langue,  en  l'enveloppant 
d'un  linge  double  trempé  dans  de  l'eau  froide  , 
&  en  la  tenant  éloignée  avec  une  cuiller  à  café. 
On  mit  de  pareils  défenfifs  fer  les  parties  voi- 
fines ,  &  M,  Brouillard  attendit ,  pour  appli- 
quer le  cautère  ,  qu'il  n«  fût  pius  rouge.  II 
l'appuya  affez  fort  pendant  deux  ou  trois  fécon- 
des ;  on  ne  put  pas  le  biffer  plus  long'- tems  , 
parce  que  la  malade  incommodée  par  la  fu- 
mée ,  fit  le  figne  dont  elle  étoit  convenue  avec 
l'opérateur ,  pour  l'avertir  de  fe  retirer.  Un  mé- 
lange d'eau  froide  &  de  lait ,  tenu  fréquemment 
dans  la  bouche,  calma  les  accidens  de  la  cau- 
térifation-,  ils  confifloient  en  quelques  douleurs, 
qui  fe  faifoient  fentir  jufques  dans  l'oreille,  & 
affez  vivement.  Un  peu  de  tenfion  &  d'inflam- 
mation dé:erminèrent  à  faigner  la  malade  le  foir. 
On  continua  les  ablutions  émollientes  jufqu'à  la 
chute  de  l'efcarre ,  qui  eut  lieu  le  huitième 
jour.  Elle  fit  voir  une  furface  creufe^  fans  vé-> 
gétation  renaifiante ,  comme  auparavant  *,  cepen- 
dant l'afpecl  de  la  plaie  n'étoit  pas  encore  fa-> 

îisfaifant, 
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jlsfaifant,  le  fond  étoit  dur  &  faignant  \  de  petits 
élancemens  s'y  faifoient  reflentir ,  &  la  repullu- 
ktion  fongueufe  paroiffoit  prête  à  fe  former. 
La  malade  ne  refufa  point  une  féconde  appli- 
cation du  cautère,  qui  lui  fut  propofée;  elle 
devenoit  d'autant  plus  néceflaire,  qu'il  étoit  vi- 
fible  que  les  racines  du  mal  étoient  implantées 
dans  l'os,  &  qu'il  falloit  le  cautérifer  &  attendre 
l'exfoliation  de  fa  furface ,  pour  être  afluré  de 
fa  guérifon.  >j 

(i  Cette  féconde  application  faite  avec  les  mê- 
mes précautions  que  la  première,  eut  les  mêmes 
effets  ;  on  faigna  la  malade  pour  les  gonflemens 
accidentels  5  l'efcarre  ne  tomba  que  le  douzième 
jour}  mais  le  vice  local  fe  trouva  totalement 
détruit;  la  plaie  fournit  des  chairs  louables  , 
l'exfoliation  de  l'os  fe  fit  prefqu'infenfibkment  , 
&  la  guérifon  fut  parfaite  deux  mois  après  la 
féconde  application  du  feu.  >j  On  peut  voir , 
fur  l'énergie  de  ce  moyen,  les  Mémoires  que 
l'Académie  de  Chirurgie  couronna ,  en  1755. 

Il  nous  refie  à  parler  d'une  maladie  des  Gen- 
cives, qu'on  rencontre  affez  fréquemment ,  à  la- 
quelle, pour  l'ordinaire ,  les  malades  n'attachent 
pas  beaucoup  d'importance  -,  quoique  ,  lorfqu'elle 
eft  trop  négligée,  elle  puifTe  avoir  les  confé- 
quences  les  plus  funeftes. 

Elle  fe  manifefte  par  un  genflement  des  Gen- 
cives ,  qui  deviennent  molles  &  faignantes  au 
moindre  attouchement.  Comme  ces  fymptômes 
reflemblent  à  ce  que  l'on  obferve  dans  ces  or- 
ganes, chez  les  malades  attaqués  du  fcorbut  de 
mer,  on  a  nommé  cette  affeclion,  fcorbut  des 
Gencives,  quoique,  dans  fon  principe,  elle  foit 
une  maladie  purement  locale',  tandis  que  dans 
le  vrai  fcorbut,  le  gonflement  des  Gencives 
n'cft  qu'un  fymptôme  de  la  maladie  générale  du 
fyftême. 

Les  premiers  fymptômes  de  cette  maladie  fe 
manifeflent  fur  le  bord  des  Gencives,  qui,  en 
quelques  endroits ,  s'épaiffit  &  devient  rude.  La 
Gencive  fe  gonfle  fur  les  intervalles  des  dents, 
&  s'élève  en  formant  des  fongofités  confidéra- 
bles,  dont  la  furface  eft  extrêmement  facile  à 
excorier.  L'inflammation  ,  qui  furvient  alors,  va 
fouvent  au  point  d'occauonner  une  ulcération 
telle,  que  les  racines  des  dents  font  mifes  à  dé- 
couvert. Souvent  le  mal  n'affecte  qu'une  petite 
portion  des  Gencives-,  d'autres  fois  ,  il  s'étend 
fur  toutes  les  Gencives  de  l'une  ou  de  l'autre 
mâchoire ,  &  quelquefois  de  toutes  deux.  Dans 
ce  dernier  cas ,  pour  l'ordinaire ,  les  alvéoles 
participent  à  la  maladie ,  &  fe  détruifent  peu- 
à-peu  -,  il  fe  forme  alors  une  fuppuration  en- 
tr'eux  &  les  Gencives ,  &  il  fe  fait  un  écou- 
lement confidérable  d'un  pus  fétide  le  long  des 
dents. 

A  mefure  que  les  Gencives  s'ulcèrent  dans 
uelqu'endroit ,  on  les  voit  fouvent  s'enfler  & 
eyenir  fpongieufes  dans  un  autre  ,  où  jufques- 
Çkiwrgic.  Terne  If*  II.'  Parut, 
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là,  elles  étoient  demeurées  faines;  on  voit  auiii 
cette  enflure  gagner  peu-à-peu  différentes  por- 
tions des  Gencives  ,  quoiqu'il  n'y  ait  encore  d'ul- 
cération nulle  part. 

Le  traitement  ordinaire  pour  la  guérifon  de  ces 
fortes  de  gonflemens ,  confifle  à  retrancher  avec 
le  biftouri,  ou  avec  les  eifeaux,  tontes  les  por- 
tions des  Gencives  qui  fe  trouvent  au-deflus  de 
leur  niveau  naturel.  Cette  pratique  réuffu;  mais 
on  obtiendroit  en  général  les  mêmes  effets  de 
fearifications  nombreufes  &  profondes-,  car  le 
bat  eflentiel  qu'on  doit  fe  propofer,  ne  peut 
être  que  de  dégorger  les  vaifleaux  des  parties 
affectées,  dont  le  gonflement  ne  tient  qu'à  une 
accumulation  excefîive  de  fang ,  fans  aucune 
excroiflance  contre  nature  des  parties  folides. 

Quoique  cette  maladie  fe  rencontre  fouvent 
chez  des  perfonnes,  d'ailleurs  parfaitement  fai- 
nes, fouvent  auflî  l'on  a  lieu  de  foupçonner 
quelque  vice  particulier  dans  la  conftitutioi  de 
celles  qui  en  font  atteintes  -,  il  faut  ,  en  pareil 
cas ,  aider  le  traitement  local  ,  par  les  moyens 
propres  à  combattre  l'affection  générale.  Ainfi , 
lorfqu'on  a  lieu  de  préfumer  l'exiflence  d'un 
principe  de  fcorbut,  il  faut  avoir  recours  aux 
antifeorbutiques}  s'il  y  a  des  marques  d'une  dif- 
pofuion  fcrophuleufe ,  il  faut  employer  les  anti- 
fcrophuleux,  qui  ne  font  pas  contre  indiqués 
par  les  circonflances  particulières  du  cas ,  &c. 

Cette  maladie,  lorfqu'elle  eft  portée  à  fon  plus 
haut  degré  de  malignité,  eft  fouvent  accompa- 
gnée de  gangrène  ,  dont  les  progrès  rapides  af- 
fectent toutes  les  parties  voifine»,  &  qui  ne  tar- 
dent pas  à  faire  périr  les  malades ,  s'ils  ne  font 
pas  à  portée  de  recevoir  promptement  les  fe-» 
cours  les  plus  efficaces  C'eft  particulièrement 
chez  les  enfans  des  pauvres  gens  ,  négligés  & 
tenus  dans  un  mauvais  air  ,  qu'on  obferve  cette 
affection  qu'on  a  nommée  gangrène  feorbutiqua 
des  Gencives-,  &  c'eft  dans  les  Hôpitaux  où  un 
grand  nombre  d'enfans  fe  trouvent  raflemblés  , 
qu'elle  exerce  le  plus  fes  ravages.  Nous  join- 
drons ici  la  defeription  d'une  autre  efpèce  de 
gangrène  feorbutique  des  Gencives,  que  donne 
M.  Van- Swiéten  ,  qui  paroît  la  confondre  avec 
celle  dont  nous  venons  de  parler  $  nous  expo- 
ferons  auffi  la  méthode  qu'il  preferit  pour  le 
traitement. 

ci  II  naît  d'abord,  dit  ce  célèbre  Prati- 
cien, (2.)  dans  la  partie  intérieure  de  la  bou- 
che, aux  Gencives,  aux  lèvres,  à  la  langue  , 
aux  amygdales  &c. ,  une  légère  rougeur,  peu 
douloureufe  ,  &  une  chaleur  allez  coufidérable. 
Peu  après,  l'on  voit  au  milieu  de  la  partie 


(  1  )  Voyez,  dans  le  cinquième  volume  des  Mémoiies 
de  l'Académie  de  Chirurgie  ,  une  Obfervation  de  M.  Bçr« 
the  fur  un  cas  de  cette  nature. 

(»)  Covnmentaria  in  H.    Bdeihaavii  ,Aphonimo«y 
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affectée  ane  tache  blanche  qui  femble  annoncer 
une  fuppuration.  Cependant  la  douleur  augmente, 
fur-tout  à  l'endroit  où  eft  la  tache ,  &  à  fes 
bords,  qui  font  alors  fort  rouges-,  enfin  la  par- 
tie eft  rongée  plus  profondément,  &  toute  la 
tache  blanche ,  qui  n'eft  autre  chofe  qu'une  vé- 
ritable efcarre  gangréneufe ,  tombe  ,  fi  Je  mal 
n'eft  pas  bien  coufidérable ,  &  qu'il  affetfe  des 
adultes;  mais,  s'il  a  une  grande  malignité,  & 
s'il  attaque  des  jeunes  gens  dont  toutes  les  par- 
ties font  plus  molles ,  le  mal  fait  des  progrès , 
&  cette  tache  blanche  s'étend  &  fe  communique 
de  tous  les  eôîés ,  dans  tout  fon  contour-,  il 
fort  en  même-tems  de  la  bouche  une  exhalai- 
fon  très-infecte,  &  une  falive  d'une  puanteur 
infupportable  en  découle  continuellement  5  & 
fi  l'on  n'emploie  des  remèdes  prompts  &  effi- 
caces ,  le  mal  s'étend  très-promptement  &  ronge 
ioutes  les  parties  voifines.  »j 

«  J'ai  vu  des  cas  femblables,  &  dont  je  ne 
peux  me  reffou  venir  fans  ho'reur,  chez  des  en- 
fans  de  pauvres  gens,  dont  le  mal  avoit  été 
négligé  dans  le  commencement,  ou  traité  par  de 
mauvaifes  méthodes  ;  la  gangrène  des  Gencives 
ayant  fait  des  progrès,  avoit  détruit,  non-feule- 
ment les  dents  qui  étoient  déjà  venues ,  mais 
encore  les  rudimens  de  celles  qui  dévoient  pouf- 
fer par  la  fuite.  Après  la  corruption  des  Genci- 
ves .  j'ai  vu  tomber  prefque  toute  la  partie  offeufe 
de  la  mâchoire  inférieure -,  la  langue,  les  lèvres, 
les  joues  >  le  menton  entièrement  rongéb .  juf- 
qu'à  ce  que  la  mort  mît  fin  à  tant  de  maux. 
Lorfque  le  mal  eft  parvenu  à  fon  plus  haut  point 
de  malignité,  il  eft  fouvent  accompagné  d'une 
fi  granck  puanteur,  qu'il  eft  impoftible  de  la 
fupportCTt  J'ai  été  appelé  unefois  pour  un  bpmmé 
gras  &  replet  ,  .attaqué  d'un  feorbut  putride  , 
très- dangereux  ,  dont  la  mâchoire  inférieure 
ëtoit  prefque  toute  rongée  par  ce  mal  ;  comme 
j'ignorois  quelle  étoit  fa  maladie,  je  rn'affis 
fort  près  de  lui ,  &  je  fus  infeclé  d'une  odeur 
ii  horrible  ,  lorsqu'il  voulut  me  parler  ,  que  je 
penfai  tomber  en  défaillance.  L'efprit  de  cochléa- 
ria,  l'efprit  thériacal,  dont  les  malades  ont 
coutume  de  fe  laver  la  bouche  en  panil  cas  , 
font  prefque  toujours  nuifibles.  Si  le  mal  eft 
léger,  &  ne  fait  que  commencer,  ce  que  l'on 
connoît  s'il  y  a  rougeur,  chaleur  &  douleur, 
fans  aucune  puanteur ,  le  fel  ammoniac ,  ou  le 
nitre,  délayés  dans  une  grande  quantité  d'eau, 
en  y  ajoutant  un  peu  de  vinaigre,  ou  de  fuc 
decirron,  feront  tiès-convcn;!bîes,  fi  on  en  lave 
la  bouche,  ou  fi  l'on  applique  légèrement  fur 
les  parties  affectées  des  linges  qu'on  y  aura 
trempés.  Si  le  mal  commence  à  s'étendre,  & 
s'il  eft  accompagné  de  puanteur,  le  remède 
dont  on  vient  de  parler,  ne  fuffifant  pas,  il 
faut,  dompter  cette  pou  liturepar  le  moyen  de 
l'efprit  de  fel  marin.  On  mè!e  vingt  gcûttes  de 
cet  efptit  avec  demi- once  de  miel  rofatj  en- 
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fuite  on  touche  fouvent  dans  le  jour  la  partie 
affectée,  avec  un  pinceau  de  chat  pie  trempé  dans 
ce  mélange.  On  augmente  la  quantité  d'efprit 
de  fel  marin  ,  fi  la  pourriture  eft  plus  confidé- 
rable  •,  j'ai  même  appliqué,  &  toujours  avec 
un  très-heureux  fuccès,  l'efprit  de  fel  marin  , 
fans  aucun  mélange,  dans  les  cas  les  plus  dan- 
gereux -,  le  progrès  de  cette  gangrène  s'arrêtoit 
à  l'inflant  même,  &  l'efcarre  gangréneufe  fe 
féparoit  des  parties  vives  peu  de  tems  après. 
Ma  confiance  en  ce  feul  fecours  n'a  jamais  été 
trompée-,  il  m'a  toujours  réuffi,  fi  ce  n'eft  quand 
les  Gencives ,  étant  tout-à-fait  corrompues ,  l'os 
de  la  mâchoire  s'eft  trouvé  affecté  *,  pour  lors 
je  n'ai  pu  empêcher  la  carie,  jj 

II  paroit  cependant ,  malgré  la  confiance  que 
M.  Van-Swiéten  paroît  avoir  en  fa  méthode  , 
qu'elle  n'eft  pas  toujours  fuffifante  pour  guérir 
cette  affection  putride  des  Gencives.  M.  Cho- 
uan étant  Elève  en  Chirurgie,  à  l'hôpital  de 
la  Pitié  >  a  communiqué  à  l'Académie,  que 
depuis  le  mois  de  Novembre  1765  ,  jufqu'en 
Mars  1766,11  étoit  mort,  fous  fes  yeux,  en- 
viron douze  enfans,  de  la  maladie  décrite  par  * 
Van-Swiéten.  On  touchoit  les  ulcères  des  Gen- 
cives avec  le  miel  rofat,  &  l'efprit  de  vitriol. 
Lorfque  la  fluxion  affectoit  les  joues ,  on  fai- 
foit  extérieurement  ufage  de  cataplafmes  émol- 
liens  &  réfolutifs  ;  le  mal  cependant  faifoit  des 
progrès ,  les  paupières  devenoient  œdémateu- 
fes.  II  paroifioit  dans  la  bouche  une  efcarre 
noire  &  féehe  ;  on  faifoit  prendre  intérieurement 
une  décoction  de  quinquina  -,  mais ,  malgré  tous 
ces  fecours,  la  gangrène  gagnoit  l'arrière-bou- 
che, &  les  enfans  périffoient  miférablement  en 
peu  de  jours.  On  comprend  aifément  que  l'air 
infect  d'un  hôpital  n'eft  rien  moins  que  propre 
à  favorifer  la  guérifon  d'une  maladie  qui  tend 
auffi  puiftàmment  que  celle-ci  à  la  putridité. 
Les  adultes,  fur- tout  Iorfqu'ils  font  malades  » 
font  toujours  affectés  plus  ou  moins  par  l'im- 
preffion  fâcheufe  d'une  atmofphère  impure  \  les 
enfans  le  font  d'une  manière  encore  plus  mar- 
quée; ils  ont  befoin  d'un  air  libre  &  pur  pour 
vivre,  &  pour  fe  développer-,  auffi,  dans  fous 
tes  endroits  où  ils  font  entaffés  en  grand  nom- 
bre ,  les  voit-on  en  proie  à  la  plus  affreufe 
mortalité. 

GENTIANE,  Gentiana  lutea.  Lin.  La  racine  de 
cette  plante  eft  trèi-amère  &  employée  en  con- 
féquence  par  les  Médecins  comme  un  excellent 
tonique.  On  en  fait  ufage  auffi  quelquefois  en 
Chirurgie  comme  d'un  bon  antifeptique  ,  intérieu- 
rement &  extérieurement,  dans  les  mêmes  cas 
ou  l'on  emploie  le  quinquina,  auquel  cependant 
elle  eft  bien  inférieure.  La  nature  fpongieufe  de 
cette  racine  la  rend  propre  à  former  des  tentes 
pour  dilater  les  plaies  &  les  ulcères  fiftuleux; 
car  elle  fe  gonfle  en  abforbant  l'humeur  qui  en 
découle. 
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GERÇURE  On  entend  par  Gerçures ,  des  fe«-  ' 
fes  ou  crevafTes  qui  arrivent  quelquefois  aux  1 
lèvres ,  à  l'anus  &  a  d'autres  parties  du  corps.  Lo 
froid  occafionne  fouvent  des  Gerçures  aux  lèvr.es 
ainfi  qu'à  la  peau  des  mains.  En  parti!  cas, ou  fe 
fert  avec  avantage  de  fubft  >nces  onclueufe^  pour 
rendre  à  1'épiderme  fa  fouplefle.  Les  maromelons 
des  nourrices  font  fujets  auflî  aux  Gerçjres  qui 
deviennent  fouvent  très  -  incommode;.  Voye\ 
Mammelon.  Quant  aux  Gerçures  de  l'anus  & 
des  parties  naturelles,  elles  tiennent  fouvent  à 
une  caufe  vénérienne  &  doivent  être  traitées  en 
conféquence.  Voye\  RhaGades. 

GESTATION,  Geftatio ,  de  gcjïarc,  porter. 
Dénomination  qui  répond  a  celle  de  groflefle. 
Voye{  l'art.  Grossesse,  (//f.  Pztit-Radez  ) 

GIBBOS1TÉ,  Gibba,  Bofl'e ,  Inflexion  contre 
nature  de  l'épine  du  dos,  dans  laquelle  les 
différens  os  qui  composent  cette  partie,  font  une 
plus  ou  moins  grande  faillie  en-dehors ,  en-de- 
dans ,  ou  fur  les  côtés.  Les  Auteur»  nomment 
Enfoncement  l'inflexion  qui  a  lieu  en-dedans, 
&  ils  défignent  fous  le  nom  de  Tortuofité.,  celle 
où  l'épine  fe  porte  en-dedans  &  en-dehors 
tout  enfemble.  L'épine  alors  ne  repréfente  pai 
mal  une  S.  Ils  diflinguent  encore  la  Gibbofité 
en  accidentelle ,  &  en  celle  qui  eft  de  naif- 
fance*,  celle-ci  eft  très-rare-,  plufieurs  même 
ne  l'admettent  point.  La  Gibbofué  accidentelle 
arrive  ,  le  plus  communément ,  vers  la  troifiè- 
me  ou  quatrième  année.  Elle  paroît  être  due 
au  développement  d'un  virus  dont  la  nature  n'eft 
pas  encore  bien  connue,  &  qu'on  admet  plu- 
tôt pour  l'explication  des  faits  ,  que  d'après  une 
certitude  réelle  de  fon  exiftence,  je  veux  dire, 
le  virus  rachitique.  Il  eft  certain  que  les  os  ont 
une  fingulière  tendance  à  fe  ramollir  à  cet 
âge,  finon  dans  toute  leur  fubftance ,  du  moins 
fouvent  dans  une  certaine  étendue  de  leurs 
parties.  Quelle  qu'en  foit  la  caufe,  fur  laquelle 
nous  reviendrons  à  l'article  Rachitis  ,  quand 
ce  ramolliflement  a  lieu  dans  une  eu  plufieurs 
vertèbres ,  le  poids  de  la  tête  &  des  extrémités 
fupéritures,  celui  même  du  tronc  ,  étant  foutenu 
avec  peine  par  leurs  corps ,  qui  font  dans  un 
commencement  de  ramolliflement,  celles-ci  cè- 
dent infenfiblement  ,  &  l'épine  fe  déjette  peu-à- 
peu  du  côté  oppofé  au  ramolliflement.  Les 
mufcles  peuvent  entrer  pour  beaucoup  dans  cette 
difformité ,  en  fe  contraclant  &  tirant  à  eux  l'é- 
pine dans  leur  fens  ,  ils  la  courbent  du  côté 
où  leur  adion  eft  moindre.  En  général  ,  la  cour- 
bure de  l'épine  a  plus  fréquemment  lieu  vers 
la  région  du  dos,  &  en  dehors,  qu'en  tout  autre 
fens  -,  l'on  en  fentira  la  raifon ,  fi  l'on  décom- 
pofe  l'aclion  des  forces  qui  font  ni/us  fur  la 
ligne  axuelle,  ou  le  centre  de  gravité  de  chacune 
des  vertèbres ,  &  le  peu  de  réfifiance  qu'elles 
offrent  à  être  déprimées  à  leur  partie  anté- 
rieure. 
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Il  eft  un  genre  de  Gibbofué  qu'il  ne  faut 
1  point  confondre  avec  celles  dont  nous  vérfoni 
de  parler  ;  c'eft  celle  des  vieillards-,  &  celle  qui 
eft  le  produit  d'une  carie  aux  vertèbres.  Li  pre- 
mière provient  du  defle  h.'tnent  ,  &  même  de 
l'ufure  de  la  ptop.e  fubftance  des  fpondyles , 
l'autre  eft  (ouvert  due  à  une  caufe  vénérien- 
ne ,  ou  fu'cçède  à  une  petite  vérole  mal  jugée, 
ainfi  que  les  Obfervareurs  en  fourniiî'ent  beau- 
coup d'exemple?  j  c-.:lle- ci  eft  généralement  mor- 
telle. Enfin,  il  e(l  une  Gibbofué  qu'on  puur- 
toit  nommer  Scapulaire,  à  raifon  de  ce  qu'elle 
provient  de  la  mauvaife  difpofition  de  l'une 
des  omoplattes,  qui  s'élève  &  faille  plus  que 
l'autre  •,  celle-ci  eft  ordinaire  aux  porte-faix,  & 
àtoutec  les  peifonnes  qui  fouiienncntlréquernment 
de  lourds  fardeaux  fur  leurs  épaules.  Elle  a 
quelquefois  luu  chez  les  adokfcens  \  c'eft  une 
remarque  qu'il  fait,  dans  le  feptiéme  chapitre 
de  fon  livre  de  caufis  mùrborum ,  où,  après 
avoir  dit  quelque  chofe  fur  les  procédés  des 
nourrices  qui  ceignent ,  fans  précaution  &  con- 
noiflance ,  les  reins  &  la  poitrine  de  leurs  nour- 
riflons,il  continue ,  en  difant:  accidit  awem  non 
nunqua.ni  velutz  prufraSum  in  ob'.iquum  fe  du., 
cit  dorfum  ,  ita  ut  altéra  fcapula  &  non  acuta 
&  parva ,  ù  valie  comprejfa ,  altéra  vero  pro- 
minens ,  tumida,  6r  omnium  majer  appa.  eat.  Les 
effets  qui  peuvent  réfulter  des  diverfes  Cour- 
bures de  l'épine,  fe  manifeftent  fenfibkment  à 
ceux  qui  ont  bien  préfente  à  l'efprit  la  ffruc- 
ture  naturelle,  &  contre  nature  des  parties 
affeclées ,  &  les  vifeères  qui  peuvent  éprouve» 
une  preflion  par  la  faillie  des  vertèbres  déjet- 
tées.  En  général,  on  conçoit  que  la  direction 
du  canal  vertébral  ne  peut  être  changée,  com- 
me il  arrive  dans  la  Gibbofué,  fans  que  la 
moelle  épinière  ne  foufFre  une  preflion  relative  au 
déjettement ,  &  de-là  l'état  d'atrophie  des  ex;ré- 
mités  inférieures ,  qui  eft  fi  ordinaire  chez  les 
boflùs.  On  conçoit  pareillement  que  le  dépla- 
cement ,  qui  a  lieu  dans  la  poitrine,  ne  peur  pas 
exifter,  fans  que  les  organes  viraux,  le  cœur 
&  les  poumons ,  n'éprouvent  de  la  gêne  qui 
ne  peut  que  nuire  à  l'exercice  de  leurs  fonc- 
tions. La  plupart  des  boflùs  chez  qui  un  pa- 
reil déplacement  arrive,  périftent  de  (.hthifie 
pulmonaire  ,  ou  d  une  hydtopifie  de  poitrine. 
Il  en  eft  cependant  quelques-uns  qui  échappent 
à  ce5  maux  ;  mais  alors,  par  une  htureule  dif- 
pofition,  ce  que  la  poitrine  petd  d'un  côté, 
elle  le  gagne  de  l'autre,  &  ainfi  la  vie  fubfifle 
par  cette  compenfation. 

La  Gibbofué ,  qui  occafionne  tous  ces  acci- 
dens  ,  n'eft  pas  toujours  connue  à  fon  principe, 
fouvent  elle  eft  fort  avancée,  lors  même  qu'on 
eft  loin  de  s'en  douter.  En  général,  elle  eft: 
ordinairement  accompagnée  d  une  f^blefle  & 
d'un  ergourdifllment  des  extrémités  inférieures , 
qui  chez  les  enfans,  les  empêchent  de  repofer 
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deffus.  L'infenfibiliîé  augmente  de  pliH  eïi  pîuî,J  I 
ils  tremblent  quand  ils  veulent  marcher ,  &  ne 
peuvent  fe  tenir  long-tems  debout;  enfin  leurs 
jambes  perdent  totalement  la  faculté  de  fe  mou- 
voir ,  &  alors  le  mal  eft  fuffifamment  avancé , 
pour  paroître  fenfibltment  à  la  vue  mais ,  en 
pareil  cas  >  les  affeclioiss  des  vifcères  de  la  poi- 
Irine  &  du  bas-ventre  qui  le  compliquent ,  le 
rendent  abfolument  incurable.  Quelquefois  il 
n'y  a  d'abord  qu'une  vertèbre  de  dérangée  j 
mais  plus  fouvent  encore  il  y  en  a  deux ,  ou 
plus.  On  obferve  que  les  aecidens  font  com- 
munément plus  grives,  &  fe  fuccèdent  plus 
promptement,  dan;  le  premier  cas  que  dans 
l'autre,  ce  qui  vient  probablemeut  de  l'angle 
plus  aigu  que  forme  le  déplacement  de  la  ver- 
tèbre, &  qui  comporte  avec  lui  une  prelfion 
plus  grande  de  la  moelle  épiniaire.  Eft-ce  à 
une  pareille  caufe  qu'il  faut  rapporter  les  fymp- 
tômes  de  parai) fies,  plus  apparens  au  com- 
mencement de  la  déviition^  &  infenfiblement 
plus  modérés,  à  une  époque  plus  avancée?  En 
effet,  quoiqu'il  n'y  ait  qu'une  feule  vertèbre 
qui  fe  d^p'ace  d'abord,  l'une  ou  l'autre  des 
vertèbres  voilines  cède  toujours  par  la  fuite  , 
.&  conféqiu  mment  donne  Iku  à  un  angle  plus 
ouvert,  &  par- là  moins  propre  à  favorifer  la 
compreffion.  Les  effets ,  qui  fuivent  de  cette  dif- 
férence ,  font  tels  que  les  malades  traînent  & 
meurent  oïdirairement  dans  l'année,  même  en 
moisis  de  rems ,  quand  il  n'y  a  qu'une  vertèbre  de 
dérangée  ,  au  lieu  qu'ils  \  ivent  fouvent  long-tems , 
«gf.  quelquefois  même  auflî  long-rems  que  les  autres 
fujets  ,  dans  les  cas  où  plufteurs  font  déplacées. 

La  Gibbofhé  qui  a  eu  lieu  dans  l'enfance, 
eft  la  feule  à  laquelle  on  puifle  porter  remède  avec 
efpérance   de  fuccès.  Comme  fouvent  elle  dé- 
pend d'une  mauvaife  poflure  chez  les  enfans 
foibks ,  il  convient  en  pareils  cas,  de  porter  une 
attention  particulière  aux  premières  apparences 
ie  la  maladie.  Si  on  l'a  trop  abandonné  à  une 
mauvaife  pofitjon,  il  faut  lui  en  faire  obferver 
une  contraire.  On  le  fera  coucher  la  nuit  fur  • 
wn  matelas  de  crin ,  &  durement ,  au  lieu  de  j 
iits  mollets,  qui  ne  feroient  qu'augmenter  le 
Bâti  En  faifant  attention  à  tous  ces  points,  en 
infi fiant  fur  le  régime  corroborant ,  les  bains 
froids ,  le  kinkina  &  autres  toniques     on  a 
quelquefois  empêché  la  maladie  de  faire  des 
progiès,  que  probablement  elle  eût  fait  fans  eux. 
Mais  quand  le  déplacement  eft  bien  confirmé  , 
il  eft  infiniment  rare  de  réufiîr  complètement. 
M.  Pott ,  à  qui  l'on  doit  beaucoup  ,  pour  (es 
obfervations  importantes  qu'il  a  laiflécs  fur  cette 
rna!adie  ,,  parle  avec  beaucoup  de  confiance  de 
î'effu  des  cautères,  placés  le  plus  près  qu'il  eft 
polfible  de  la  Gibbofité.  Il  recommande  que 
l'ouverture  en  foit  fuifilamrnenr  grande  pour  re^-  1 
cevoir  une  féve  d'harkot,  &  que  de  tems  à  ! 
zwe»  on  fangeuse,  le.  fonds  de  l'ulcère  &vjc  | 
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de  Ta  poudre  rie  camharides.  M.  Bell  dît  avoir* 

mis  ceconfeil  à  exécution,  &  qu'il  s'en  eft  fuivî 
quelquefois  d'heureux  fuccès-,  mais,  dans  ce 
cas,  obferve-t'-il ,  fans  doute  le  fiège  delà  ma- 
ladie n'étoit  que  dans  les  ligamens ,  &  non- 
point  dans  la  fubftance  même  des  vertèbres  ; 
&  fi,  dans  quelques  cas,  continue-t-il ,  les  ma- 
lades ont  éprouvé  du  foulagement,  Jorfque  les 
os  même  Atoient  affectés ,  1  on  ne  doit  point  en 
chercher  d'autres  caufes,  finon  l'augmentation 
de  l'angle  formé  par  le  déplacement  fuccefilf 
de  plufteurs  ve'ïièbres,  qui  amène  toujours  avec 
elle  une  moindre  compreffion  de  la  moelle 
épiniaire,  ainfi  que  nous  l'avons  dit  plus  haut. 

Les  Auteurs  qui  ont  écrit  vers  le  milieu 
de  ce  fiècle,  même  avant,  ont  peut-être  donné 
une  attention  trop  fcrupuleufe  au  mal  local , 
fans  fe  foucier  de  chercher  à  éloigner  les  cau- 
fes qui  pouvoient  l'entraîner.  Us  ont  penfé  à 
comprimer  de  toutes  les  manières  la  proémi- 
nence ,  &  n'ont  point  vu  qne  provenant  d'ufï 
excès  de  pefanteur  des  parties  fupérieurei ,  il 
falloit  dirigé*  les  efforts  entièrement  fur  celle- 
ci  ,  &  non  fur  la  faillie  qui  n'étoit  qu'occa- 
fionnelle.  On  peut  voir  dans  Rivière,  une  ob- 
fervation  de  Ranchin ,  qui  prouve  jufqu'à  quel 
point  on  peut  errer  dans  le  choix  des  moyen» 
relatifs  à  un  cas  de  ce  genre  où  l'on  s'étoit 
ainfi  mépris  fur  la  caufe.  Les  procédés  propres 
aux  luxations  des  vertèbres  lui  ayant  manqué, 
ce  Praticien  eut  recours  à  une  prefTe  à  linge , 
dont  une  jumelle  portoit  fur  la  Gibbofité  ,  & 
l'autre  fur  le  devant  de  la  poitrine-,  la  preffioa 
faite  alors ,  au  moyen  d'une  vis ,  ne  pouvan( 
pas  mieux  réulfir ,  on  eut  recours  à  un  cric  , 
dont  on  garnit  le  fommet  qui  devoit  appuyer 
fur  les  vertèbres ,  tandis  qu'on  maintenoit  la 
poitrine  appuyée  fur  une  muraille.  On  fe  doute 
que  ce  moyen  n'eut  pas  plus  de  fuccès  que  les 
premiers.  En  considérant  attentivement  les  ef- 
fets d'une  pareille  preflion,  l'on  voit  que  l'ef- 
ficacité qu'on  a  droit  d'en  attendre,  ne  peut 
s'étendre  qu'aux  cas  où  l'épine  eft  courbée  de 
devant  en  arrière  -,  mais  l'on  apperçoit  en  mê- 
me-rems combien  doit  être  gênante,  doulou- 
reufe,  &  fouvent  même  fâcheufe  fon  applica* 
tion.  Les  apophyfes  épineufes  font  ù  faillaotes', 
dans  la  Gibbofité  dont  il  s'agit ,  que  pour  peu  qu'on 
les  comprime,  même  en  garniflanrbien  les  pâmes-,, 
ton  occafionne  des  douleurs  insupportables,  i 

GlifTon,  Médecin  du  Collège  de  Londres  ,, 
eft  le  premier  qui  ait  découvert  des  moyens 
vraiment  indiqués  par  la  Nature  ,  dans  fon 
Traité  De  Rachitide ,  feu  moibo  pusrili ,  impri- 
mé à  Londres,  en  1660.  11  parle  de  l'exteniioa, 
de  l'épine ,  au  moyen  de  l'efcarpoletfe.  Cé 
rsoyen  confifte  à  fufpendre  le  malade  avec  des- 
laqs  ,  de  mankre  que  fon  corps  foit  fouterm 
par  la  tête  &  les  bras-,  quelquefois  il  faifoit 
ajouter  un  poids  aux  pieds,  pour  Êugmeoiej 
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feïtenfion.  On  balance   l'enfant  de   tems  en 

tems ,  &  pendant  ce  tems,  on  cherche  à  l'a- 
mufer ,  pour  le  cliitrairc  des  douleurs  que  ce 
genre  de  moyen  pourroit  lui  occafionner  j  mais 
tel  fimpU  que  foit  ce  moyen,  tel  immédiate- 
ment qu'il  paroifle  agir  fur  toute  l'érendue  des 
vertèbres j  comme  fon  application  ne  peut  être 
continuée  long-tems,  les  parties  fatiguées  par 
cette  alternative  de  tenfion  &  de  relâchement 
qui  fe  fuccèdent ,  s'affaiffent  encore  davantage  , 
&  la  Gibbolité  augmente ,  au  lieu  de  diminuer. 

Trente-trois  ans  environ  après  la  publica- 
tion du  Traité  de  Glifion  >  parut  la  Chirur- 
gie de  Nuck,  dans  laquelle  on  trouve  la  def- 
cription  d'une  machine  recommandée  par  cet 
Auteur,  pour  redreffer  le  col  tors  par  la  rë- 
traétion  des  mufcles.  C'eft  une  efpèce  de  col- 
lier attaché  des  deux  côtés,  à  un  demi-cercle 
de  fer ,  au  milieu  duquel  eft  un  anneau ,  où 
l'on  attache  une  corde.  Le  collier  appliqué,  &. 
le  demi-cercle  élevé  par-de;Tus  la  tête ,  on  paffe 
une  corde  dans  une  poulie  fixée  au  plancher , 
&  l'on  tire  jufqu'à  ce  que  le  malade  foit  fuf- 
pendu.  On  réitère  cette  manœuvre  trois  ou 
quatre  fois  le  jour,  &  toutes  les  fois  on  laifle 
le  malade  fuf pendu  pendant  un  quart  d'heure. 
Quibus  tamdiù,  ajoute  notre  Auteur,  continuan- 
dum  ,  donec  ejus  caput  priftino  iterum  ftatui  fue- 
rit  rejiitutum.  On  peut  dire  de  ces  moyens  de 
Nuck ,  ce  que  nous  avons  déjà  dit  de  ceux  de 
GlifTon  ,  que  l'extenfion  n'étant  ni  graduée ,  ni 
confiante,  ci  même  fufceptible  de  l'être ,  elle 
ne  peut  être  que  très-périlleufe.  En  effet,  l'ef- 
fort fe  paflant  toujours  fur  le  col ,  &  ne  pou- 
\ant  fe  perdre  dans  les  bras,  comme  dans  le 
procédé  de  GlifTon ,  il  y  a  tout  à  craindre  que 
la  pefanteur  du  corps  n'agiflant  que  fur  les  pre- 
mières vertèbres  cervicales,  &  les  ligamens  qui 
les  uniffent  enfemble,  ne  donne  lieu  à  une 
luxation  confécutive  de  la  féconde  vertèbre  d'avec 
la  première,  &  par-là  n'occafionne  une  mort  fubife. 

M-  Roux,  dans  une  Thèfe  foutenue  aux  Éco- 
les de  Médecine  de  Paris ,  fur  le  Rachitis  , 
donne  également  la  defeription  d'une  machine 
de  fon  invention  ,  au  moyen  de  laquelle  il  fe 
flattoit  d'étendre  à  fon  gré  la  colonne  épiniai- 
re,  &  la  maintenir  dans  cet  état,  autant  qu'il 
le  faudroir,  pour  la  redreffer.  Cette  machine 
(  voyei  les  Planches  relatives  à  cet  article,  )  efl 
compoiée  de  trois  pièces  \  favoir ,  d'une  cein- 
ture AA,  d'une  colonne  B,  &  d'une  fourche 
I.  La  ceinture  efl  formée  par  une  lame  de  fer , 
dont  les  deux  extrémités  s'avancent  jufqu'à  l'é- 
pine fupérieure  de  chacun  des  os  des  îles ,  & 
font  courbés  ,  de  manière  à  embraffer  la  crête 
de  ces  os  &  appnver  deffus;  des  courroies 
complètent  cetre  ceinture  fur  le  devant.  En 
arrière,  à  l'endroir  qui  répond  au  facrum ,  efl 
nne  antre  lame  bb  un  peu  plus  large,  à  laquelle 
la  colonne  Beft  unie  >  moyennant  une  vis.  A 
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:  chaque  côté  de  la  colonne  efl  un  refibrt  c$t 
dont  l'action  tend  à  rappeler  la  colonne  à  une 
direction  perpendiculaire. 

La  colonne  B  ,ou  la  féconde  pièce  égale  en  lon- 
gueur la  colonne  épiniaire  ;  on  y  diflingue  trois  por- 
tions ,  une  lombaire  C ,  une  dorfale  D  ,  &  une  troi« 
fième ,  qui  efl  la  cervicale  E.  La  portion  lombaire  , 
forme  un  canal  large  dedeuxdoigts ,  &  fait  dedeus 
lames  de  fer;  de  canal  cach?  une  autre  lame  d'adar, 
&  efl  fendue  dans  toute  fa  longueur.  Le  bord  d« 
cette  fente  efl  dentée,  l'auire  bord  fait  comme 
une  crémaillère,  dont  les  crans  font  diflans  ï'un 
de  l'autre ,  de  deux  lignes.  Une  petite  roue  denrée., 
g,  ou  pignon  répond  au  bord  denté  ,  &  cli- 
quet k,  à  reffort ,  s'ajufle  aux  crans  de  la  crémail- 
lère, en  forte  qu'au  moyen  de  ce  cliquet,  la  latn« 
peut  s'élever  &  fe  foutenir  à  différentes  hauteurs .  La 
portion  dorfale  D,  efl  une  petite  verge  de  ftr  un 
peu  courbée  ,  pour  fe  mouler  à  la  courbure  natu- 
relle de  l'épine.  Sa  portion  fupérieure,  >.  s'élargit 
un  peu,  &  fait  le  commencement  de  la  portion 
cervicale  E. 

Celle-ci  efl  formée  par  quatre  lames  d'acier, 
/// , placées  l'une  au-deflus  ds  l'autre,  unies  cn:r« 
elles  par  leurs  axes  m  m  m.  Chacune  a  deux  pe- 
tits reflorts ,  n  n  qui  compriment  leur  bord 
inférieur.  Ces  reflorts  fervent  à  maintenir 
chaque  lame  dans  la  fituation  perpendiculaire, 
&  à  l'y  rappeller,  au  cas  qu'elle  tendit  à  pencher 
de  l'un  ou  l'autre  côté.  La  dernière  o,  porte  un 
gond ,  fur  lequel  fe  meut  la  fourche  F  ,  qui  fait 
la  troifième  pièce  de  la  machine.  Cette  fourche 
efl  compofée  de  manière  qu'elle  peut  embrafier 
la  partie  inférieure  &  poflérienre  de  l'occipital, 
vers  les  racines  des  apophyfes  mafloïdes  >  &  par  là 
foutenir,  ou  plutôt  fufpendre  la  tête.  Il  fuit  d» 
cette  defeription ,  que  cette  machine  élèvera  la 
tète,  toutes  fois  qu'on  fera  monter  la  lame  dentée, 
par  le  moyen  du  pignon,  &  que  la  lame  demeu- 
rera dans  cette  pofition,  tant  que  le  cliquet  ref- 
iera engrénée  dans  les  crans  de  la  crémaillère. 
Elle  produira  cet  effet  fans  caufer  aucune  vio* 
lence,  car  elle  étend  l'épine  par  degrés  prefqu'im 
fenfibles  ,  &  au  moyen  dés  différens  reflorts  „ 
elle  permet  à  la  fête  l'exercice  defes  mouvemens. 
Cependant  ,  obferve  M.  Le  Vacher  ,  dans  fon 
Traité  du  Rachitis ,  cette  machine  a  un  incon- 
vénient eflentiel ,  qui  s'enfuit  néceflairement  d« 
fon  application  à  la  tête-,  c'efl  de  la'  pouffer  en  de- 
vant. En  effet  ,  continue  cet  Auteur,  l'axe  de 
l'articulation  de  la  tête,  avec  la  première  ver? 
tèbre  cervicale  ,  répondant  au  bord  antérieuf 
des  apophyfes  mafloides,  &  la  machine  ne  pou« 
vant  la  failir  que  par-derrière,  ou  tout  au  plus  vers 
le  milieu  de  apophyfes ,  fon  action  fe  paffe  nécef- 
lairement à  l'extrémité  d'un  levier  qui ,  quoique 
fort  court ,  fuffit  cependant  pour  la  faire  baiffer  d$ 
façon  qu'il  eft  impotfible  d'étendre  l'épine  par  cf 
moyen  ,  fans  procurer  la  flexion  de  la  tête. 

De  tout  ce  que  noas  avons  dit  f  il  confie 
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n'y  a  qu'une  extenfion  graduée  &  confiante  de  l'é- 
pine, qui  puifle  en  prévenir  ou  guérir  la  cour- 
bure. Mais  quelque  variés  que  foient  les  moyens 
que  l'Art  a  offert  jufqu'ici,  aucun  n'a  pu  encore 
produire  complettetnent  ion  effet  ,  finon  celui 
donné  par  M-  Le  Vacher.  Comme  les  détails  font 
entrés  dans  nos  vues ,  en  compofant  le  plus  grand 
nombre  des  articles  de  cet  Ouvrage  ,  nous  ex- 
traverons  des  Mémoires  de  l'Académie  Royale 
de  Chirurgie,  ce  qui  complette  celui-ci,  relati- 
vement à  la  matière  préfenre.  Les  moyens  de  M. 
Le  Vacher  confident  edentiellement  en  un  corfet 
baleiné,  &  en  une  machine  allez  compliquée, 
quoique  fon  effet  foit  très-fimple.  Le  corfet  ba- 
leiné ne  diffère  des  corfets  ordinaires,  que  parce 
qu'il  doit  être  lacé  pardevant,  &  s'ajufter  fur  les 
deux  hanchee ,  par  deux  petits  facs  bien  moulés 
à  la  figure  des  partie;  ,  afin  qu'il  puiffe  ap- 
puyer dans  cet  endroit  fans  gêner.  La  machine 
dont  il  eft  ici  queftion,  (  Voyei  la  Planche  relative 
à  cet  article,  )  peut  êrre  divifée  en  trois  parties-, 
la  première,  elt  une  plaque  de  cuivre,  longue  de 
trois  pouces  &  demi  , large  de  vingt  lignes,  épaîlîè 
d'une  ligne  &  demie.  Elle  a  la  figure  d'un  rectan- 
gle, dont  on  auroit  é/nouffé  les  angle?  ;à  chacun 
de  ces  angles  en  un  trou  taraudé, d'une  ligne  de  dia- 
mètre, pour  recevoir  chacun  une  vis  à  tête  plate , 
après  qu'elle  a  palfé  par  un  trou  correfpondanr, 
praïiqué  à  travers  i'épaiffeur  du  corfet  baleiné.  Il 
y  a  fur  cette  plaque  ,  deux  douilles  quarrées , 
dont  l'une  en  rivée  près  du  côté  fupérieur-,  & 
l'autre  à  deux  doigts  du  bord  inférieur.  Ces  deux 
douilles  font  defiinées  à  loger  &  à  retenir  le 
pied  de  la  deuxième  pièce ,  qu'on  peut  appeller 
Arbre  fufpenfoir ,  lequel  peut  fe   g'iffer  dans 
ces  douilles ,  de  haut  ou  bas ,  &  vice  versd.  Au- 
dtffous  de  la  douille  du  cô'é  gauche eft  fixé  un 
cliquet  qui  tourne  autour  de  la  vis  même,  &  qui 
l'unit  à  lî  plaque  :  on  borne  les  mouvemens  de 
ce  cliquet,  à  l'étendue  néceffaire  pour  le  dégager 
des  crans  de  l'arbre  fufpenfoir  qu'il  foutieut ,  & 
pour  pouffer  le  cliquet  dans  les  crans  qu'il  doit 
ïemplir  •,  il  y  a  un  reffort  d'acier,  long  d'un  pouce 
&demi,  dont  la  queue  pouffe  continuellement  le 
cliquet ,  &  le  preffe  contre  le  côté  gauche  du  pied 
de  l'arbre. 

La  féconde  pièce  ,  ou  l'arbre  fufpenfoir ,  eft 
une  tige  d'acier  bien  battue  a  froid  ,  dont  le  pied  & 
le  toms  font  d'égale  épaiffenr,  fa  largeur  eft  par- 
tout de  deux  lignes  &  demie.  Le  pied  &  le  corps 
de  l'arbre  font  droits  &  continus  ,  &  doivent  s'é- 
tendre depuis  la  première  vertèbre  lombaire ,  juf- 
qu'au  milieu  du  col.  A  cet  endroit  ,  la  largeur 
&  l'épaiffeur  fe  trouvent  en  fens  inverfe  avec 
celle  du  corps.  Cette  partie  fe  courbe  fur  la  têse  , 
en  fe  moulant  à  la  convexité  de  cette  partie,  & 
vient  finir  vers  le  bord  fupérieur  du  coronal.  A 
cet  endroit ,  on  a  creufé  fur  le  bord  fupétieur , 
cinq  à  fis  hoches,  à  une  ligne  de  diflance  l'une 
de  l'autre,  pour  «ngager  un  petit  anneau  dont  il 
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fera  parlé  ci-après.  Au  pied  de  l'arbre,  du  côté 
gauche  ,  on  a  pratiqué  vingt-quarre  crans  ,  feni- 
blables  à  ceux  d'une  crémaillère.  Les  crans  éloi- 
gnés l'un  de  l'autre  d'une  ligne,  font  deflinées  à 
recevoir  le  cliquet  qui  doit  loutenir  l'arbre,  à  une 
hauteur  convenable. 

La  coèffure  eft  la  partie  la  plus  compliquée  de 
la  machine.  La  première  pièce  ,  eft  un  bonnet 
fait  d'une  étoffe  molette  ,  il  doit  être  afiez  profond 
pour  que  les  bords  puiffent  être  relevées ,  &  former 
un  repli  de  quatre  travers  de  doigt  ;  il  doit  y  avoir 
deux  boutonnières  longues  d'un  pouce  placées  dans 
le  corps  du  bonnet  ,  aux  endroits  qui  répondent 
un  peu  au-deffus  des  boffes  frontales.  La  féconde 
pièce  eft  une  bande  faite   d'une   double  toile 
ouettéeavec  du  coton,  fa  largeur  eft  de  trois  tra-< 
vers  de  doigts  *,  la  circonférence  de  la  tête  dé- 
termine fa  longueur.  Chacune  de  fes  extrémités, 
eft  terminée  comme  la  patte  d'un  col  ordinaire. 
On  place  cette  bande  de  façon  que  fon  milieu  ré- 
pond à  l'occipital,  fes  deux  branches  ceignent  la  tête 
en  paffant  par-derrière  les  oreilles  ,  &  lès  deux 
extrémités  viennent  paffer  par  les  boutonnières  du 
bonnet.  La  troifième  pièce  efi  une  boucle  à  deux  an- 
fes ,  chacune  d'elles  eft  garnie  d'un  double  ardillon  : 
la  longueur  de  cette  boucle  eft  d'un  pouce  &  demi, 
fa  longueur  aux  extrémités  eft  de  quinze  lignes.  Son 
corps  eft  plus  étroit,&  n'a  que  huit  lignes.  Au  milieu» 
eft  un  trou  d'une  ligne  de  diamètre ,  dans  lequel  s'en- 
gage la  pièce  fui  vante.  Les  deux  anfes  de  cette  bou- 
cle reçoivent  les  deux  chefs  de  la  bande  ci-dt.ffous 
décrite ,  &  ces  deux  chefs  font  ferrés  autant  qu'il 
convient,  pour  ne  pas  échapper  ,  &  les  fixer  au 
moyen  de»  ardillons.  I  a  quatrième  pièce  eft  une 
bande  de  cuivre  comme  la  boucle ,  longue  de 
huit  pouces ,  large  d'un  dans  fa  partie  antérieure  , 
&  d'un  demi  dans  fa  partie  poftérieure.  Son 
épaifTeur  va  en  diminuant  depuis  la  partie  anté- 
rieure jufqu'à  fon  extrémité  oppofée  ,  fa  plus 
grande  épaifTeur  eft  d'une  ligne,  &  fa  plus  petite 
eft  d'un  quart  de  ligne ,  cette  bande  eft  courbée 
fur  fon  plat;  &  la  nature  de  cette  courbure  eft 
déterminée  par  la  convexité  du  fommet  de  la  tête. 
À  fon  extrémité  antérieure  eft  un  petit  pivot , 
qui  doit  entrer  dans  le  trou  de  la  boucle.  A  la 
racine  de  ce  pivot  commence  une  fente,  large 
d'une  ligne  &  demie,  laquelle  fe  continue  dans  le 
milieu  de  cette  bande,  félon  fa  longueur  ,  jufqu'à 
deux  pouces  &  demi  de  la  racine  du  pivot.  Le 
long  de  chaque  bord  extérieur,  parallèle  à  la 
fente  ,  font  huit  hoches,  qui  doivent  correfpondre 
exactement  entr'clles.  Enfin  l'extrémité  de  cette 
bande ,  qui  répond  à  l'occipital  ,  eft  psrcée  de 
pinueurs  petits  trous ,  pour  y  fixer  par  te  moyen 
d'une  aiguille  &  du  fil  ordinaire  ,  un  bout  de  ruban 
de  fil  d'un  doigt  de  large ,  &  de  dix  pouces  de 
lon^.   La  cinquième  pièce   eft  une  peîite  tra- 
verse de  cuivre,  longue  de  quatorze  lignes,  large 
de  trois,  &  épaifle  d'une  feulement.  Ses  deux 
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extrémités  font  arrondies ,  &  elles  portent  cha-t 
cune  une  peiite  épine  ,  qui  fait  au-deffus  de  leur 
fur  face  ,  une  ligne  &  demie  de  faillie.  Au  mi- 
lieu de  cetre  pièce,  eft  un  trou  d'une  ligne  & 
demie  de  diamètre,  par  ce  trou  font  paffées  les 
deux  branches  d'un  bout  de  fil  de  laiton  ,  replié 
de  manière  qu'il  forme  un  anneau  affez  grand, 
our  lai/Ter  pafler  l'extrémité  fiipérieure  de  l'ar- 
re  fufpenfoir.  Les  deux  extrémités  du  fil  de 
laiton  font  renverfées  fur  la  face  inférieure  ,  de 
façon  qu'elles  donnent  un  foutien  à  cette  travcrfe  , 
l'anneau  doit  tourner  librement  dans  fon  trou. 

Pour  pofer  toutes  ces  pièces  en  place,  on 
commence  par  mettre  le  corfet  baleiné  ;  on  ne 
doit  le  ferrer,  en  le  laçanr,  qu'autant  qu'il  efl 
pofTible  de  le  faire,  fans  caufer  de  gêne.  De-Ià , 
on  palTe  à  la  coëffure  -,  on  met  le  bonnet  bien 
droir,  on  l'enfonce  fur  la  tête  ,  &  on  laifle  fes 
bords  rabattus  fur  les  yeux  &  autour  de  la 
tête  y  on  place  enfuite  le  bandeau  de  toile,  & 
on  l'arrange  au-deflus  des  oreilles ,  de  façon 
qu'il  ne  puifle  pas  bleffer;  on  le  fixe  par  le 
moyen  de  la  boucle.  La  bande  de  cuivre,  & 
la  petite  traverfe  doivent  être  jointes  enfembîe, 
avant  de  les  unir  au  refte  de  la  coëfFure.  Pour 
cet  effet,  on  paffe  l'anfe  de  la  petite  travtrfe 
dans  la  fente  de  la  bande  ;  on  engage  les  deux 
petites  épines  dans  deux  hoches  correspondan- 
tes, enfuite  l'on  pa(Te  l'extrémité  antérieure  de 
la  bande  de  cuivre  par-deffbns  la  boucle,  juf- 
qu'à  ce  que  le  pivot  de  la  bande  entre  dans 
le  trou  de  la  boucle.  On  entoure  enfuite  la 
tête  par-deflus  le  bonnet,  d'un  ruban  de  pa- 
doue  de  foie  mollet,  lequel  doit  faire  deux  fois 
le  tour  de  la  tète ,  en  l'étendant  horizontale- 
ment depuis  les  fourcils  jufqu'à  l'occipital;  & 
revenant  fur  fes  pas  par  le  même  chemin,  on 
fixe  ce  ruban  par  le  moyen  d'une  épingle.  On 
doit  avoir  foin,  pendant  qu'on  entoure  la  tête 
de  ce  ruban,  d'engager  par-deffous  le  bord  de 
l'autre  ruban  qui  eft  attaché  à  l'exuémité  de 
la  bande  de  cuivre-,  on  relève  enfuite  ce  bout 
de  ruban  ,  &  on  le  fixe  au  bonnet  par  le  moyen 
d'une  épingle.  On  retroufTe  enfuite  les  bords 
du  bonnet,  en  prenant  garde  de  ne  point  trop 
découvrir  le  front,  on  fixe  ces  bords  par  des 
épingles ,  puis  l'on  place  l'arbre  fufpenfoir  dans 
les  douilles  de  la  plaque,  on  le  laiffe  defeen- 
dre  dan;  ces  douilles,  en  écartant  le  cliquet  , 
jufqu'à  ce  qu'il  touche  le  fommet  de  la  tête. 
Après,  on  pouffe  l'extrémité  fiipérieure  de  l'ar- 
bre dans  l'anneau  de  la  traverfe;  on  choifit 
pour  le  fixer,  la  hoche  qui  met  la  tête  dans 
une  meilleure  lituaiion.  On  lève  enfuite  l'arbre 
fufpenfoir,  &  par  conféquem  la  tête,  jufqu'à 
ce  qu'on  juge  que  l'extenfion  de  l'épine  eft  fuf- 
fifante.  Le  cliquet ,  qui:  s'applique  fucceftivement 
dans  plufieurs  crans ,  fait  un  petit  bruit  qui  an- 
nonce de  coiubiçn  de  degiéi  on  a  élevé  la  tête. 
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S'  l'on  veut  diminuer  l'extenfion,  il  fuffit  d'ap- 
p  uyer  latéralement  fur  la  queue  du  cliquet  , 
auffi-tôt  l'arbre  fufpenfoir  retombe  de  lui-mê- 
me ,  &  la  tête  defeend  en  proportion. 

Les  avantages  de  cette  machine  font  manifeftes, 
par  elle  on  étend  l'épine  autant  &  auffî  long- 
ions qu'on  lèvent,  le  malade  peut  marcher,  il 
peut  même  j'occuper  aux  divers  exercices  relatifs 
à  l'éducation  ;  il  y  a  plus,  beaucoup  d'enfanj  obligés 
par  leur  mauvais  état  de  porter  cette  machine 
pendant  la  nuit,  n'en  ont  pas  eu  leur  fommeil  trou- 
blé. On  peut  efpérer  la  guérifon  de  tous  les  enfans 
dont  l'épine  fera  courbée,  pourvu  que  leur  âge  ne 
paffe  pas  douze  à  treize  ans-,  mais  alors  il  faut  qu'on 
leur  faffe  porter  conftamment  la  machine  dont  nous 
venons  de  donner  la  defeription.  Quand  l'âge  trop 
avancé  ne  permet  plus  d'efpérer  la  guérifon ,  parce 
que  l'épine  n'a  plus  affez  de  fouplefle  pour  obéir 
à  l'aélion  de  la  machine ,  alors  ce  moyen  ne 
peut  fervir  qu'à  empêcher  les  progrès  ultérieurs , 
&  l'on  doit  encore  en  faire  ufage  jufqu'à  ce  que 
l'âge  ait  tellement  affermi  l'épine  qu'il  n'y  ait  plus 
rien  à  craindre.  {M.  Petit-Rjpez.) 

GLACE.  On  fait  des  applications  de  Glace  fur 
les  parties  où  il  importe  de  diminuer  la  trop  grande 
aclion  vitale ,  ik  particulièrement  celle  du  fyftême 
fanguin.  On  s'en  fert,  par  exempte,  avec  fuccès 
dans  les  cas  de  violentes  hémorrhagies  ;  on  a  arrêté, 
par  l'application  de  la  Glace  fur  le  front,  des  faigne- 
mens  de  nez  ,quiavoientréfiftéà  tout  autre  moyen. 
Appliqué»  fur  le  fommet  de  la  tête,  elle  eft  un 
excellent  remède  dans  les  cas  de  commotion  du 
cerveau  ,  en  conféquence  de  chûtes,  &  dans  ceux 
d'inflammation  de  ce  vifeère  par  d'autres  canfes, 
On  a  recommandé  le  même  topique  fur  les  her- 
nies incarcérées,  pour  en  favorifer  la  réduction  \ 
mais  les  Praticieps  les  plus  expérimentés  con- 
damnent aujourd'hui  cette  méthode. 

Pour  faire  ces  fortes  d'applications ,  on  pile  la 
Glace  &  on  l'enferme  dans  une  veiïie  ,  qu'on 
remplit  ainfi  au  tiers ,  ou  à  la  moitié.  On  s'en  fert 
aufîi  pour  rafraîchir  l'eau  dont  on  veut  faire  des 
fomentations  froides.  Voye{  Eau  commune. 

GLANDORP  (  Matthias  Louis)  né  à  Cologne 
en  1695  :  il  eut  Pour  père  un  Chirurgien  diftingué 
de  cette  Ville  ,  qui  étoit  originaire  de  Brème  en 
Italie.  Après  fes  Humanités,  qu'il  fit  avec  difîinc- 
tion  ,  il  étudia  la  Médecine  dans  l'Univerfité  de 
cette  ville',  fous  Hohzemus -,  de-là  il  paffa  à 
Padoue  où  il  étudia  fous  Fabrice  d'Aquapendente , 
Spigelius  &  Sanclorius.  Il  reçut  fes  degrés  dans 
cette  même'  Univerfité  ,  &  enfuite  il  parcourut 
toute  l'h  aie  pour  mettre  le  complément  à  fe» 
études.  Il  vint  -'établir  à  Brème,  patrie  de  fes 
ancêtres ,  ou ,  félon  la  indrhode  reçue  dans  ce 
teras,les  Médecins  ne  dédaignoient  point  la  pratique 
de  la  Chirurgie  :  fa  réputation  &  fes  fuccès  lui 
attirèrent  là  confiance  de  l'Archevêque  de  la  ville, 
qui  le  çhoifit  pour  fon  Médecin.  Il  fut  fait  Physi- 
cien de  la  République,  honneur  qu'on  n'accordoit 
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qu'aux  plus  grands  Hommes.  On  ignore  Tannée 
où  il  mourut.  Glandorp  nous  a  laiffé  plufieurs 
Ouvrages  de  Médecine ,  qu'il  a  fucceflivement  fait 
paroître:  le  premier  eft  le  Spéculum  Chirurgicum. 
Cet  Ouvrage  traire  particulièrement  des  plaies  : 
on  y  trouve  des  Obfervations  très-intéreflantes  -, 
il  s  échappe  dans  la  préface ,  contre  les  Chirur- 
giens de  fon  tems ,  qu'il  taxe  d'ignorance  &  d'im- 
péritie  ,  même  fur  la  partie  qu  ils  dévoient  la  plus 
cultiver,  l'Anatotnie.  Il  trouve  fort  mauvais  que 
la  plupart,  qui  ne  favent  feulement  pas  lire, 
ofent  critiquer  les  Maîtres  les  plus  célèbres  :  imo 
vix  Vtteram  a  litterâ  ,  neque  légère  ne  que  feribere 
valeant ,  &  tamen  DoSorum  metkodicas  curas  , 
libros  ,  feripta.  ac  monumenta  pofleritati  reliâa , 
çontemnant ,  vitupérant,  increpanî.  Le  malheur 
veut  que  par-tout  le  reproche  de  Glandorp  foit 
fondé-,  mais  pourquoi  le  tranfmettre  à  la  poflé- 
rité ,  fi  on  ne  peut  y  remédier  ?  Notre  Auteur  a 
encore  donné  un  traité  fur  le  polype,  une  mé- 
thode particulière  de  guérir  le  panaris,  &  quelque 
chofe  fur  le  féton  &  les  cautères.  Tous  ces  objets 
fe  trouvent  dans  une  Edition  qui  parut  à 
•Londres,  en  1719.  (M.  Petit-Radel  ). 

GLAUCOME,  r^cu/uay/a  >  Txuizacriç.  Glaucoma , 
affection  des  yeux  fur  laquelle  les  Anciens  ne 
s'accordent  point -,  les  uns  penfent  quelle  occupe 
h  criflallin  ,  &  d'autres  l'humeur  vitrée.  Galien, 
dans  fon  Livre  De  uju  partium  ,  l'attribue  à  une 
trop  grande  fécheretie  du  criftallin  ,  en  quoi 
il  a  été  fuivi  d'vEtius  &  de  Maître- Jan  ,  au  com- 
mencement de  ce  fiècle.  Depuis  que  cette  dernière 
affection  a  été  reconnue  produire  la  cataracte, 
l'on  a  réfervé  la  dénomination  de  Glaucome  à 
l'opacité  de  l'humeur  vitrée  ,  ainfi  qu'on  le  peut 
voir  dans  Heifter,  Platner,  &  tous  les  Oculifies 
qui  ont  écrit  vers  le  milieu  de  ce  fiècle.  Cette 
maladie  efl  très-rare  ,  mais  elle'n'en  efl  pas  moins 
prouvée  par  l'expérience.  Lancifi  dit  avoir  trouvé 
une  fois  le  corps  vitré  cartilagineux,  M.  Morand  l'a 
vu  pierreux,-  ces  exemples  &  quelqu'autres  prou- 
vent en  faveur  de  l'opacité  de  l'humeur  vitrée 
comme  caufe  du  Glaucome.  Il  n'eft  pas  toujours 
aifé  de  difiinguer  le  Glaucome,  même  celui  qui 
eft  confirmé,  delà  cataracte,  notamment  quand 
celle-ci  commence  :  on  peut  cependant  le  loup* 
çonner,  dit -on  ,  en  ce  que  la  couleur  contre 
nature  qui  le  çaractérife ,  efl  réfléchie  d'une  fur- 
face  profonde,  derrière  la  pupille,  au  lieu  que 
celles  qui  annoncent  une  cataraéle ,  font  fuperfi- 
eielles  &  voifines  des  bords  de  i'uvée. 

Les  moyens  chirurgicaux  relatifs  au  traitement 
du  'Glaucome  ,  fe  réduifent  aux  véficans  &  autres 
topiques  dérivatifs ,  qu'on  emploie  dans  le  plus 
grand  nombre  des  maladies  des  yeux.  L'on  preferit 
également  l'extrait  de  ciguë,  le  favon  ,  les  mer- 
curiaux  ,  notamment  l'aquila  alba  ,  dont  l'ufage 
a  été  jufqu'ici  fi  efficace  dans  le  traitement  de  la 
cataracte:  mais  il  faut  l'avouer,  fouvent  ces  re- 
pères manqusm  leur  effet ,  comme  dans  les  cas 
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de  cataracte ,  fur-tout  chez  les  vieillards ,  où  tôt» 
tend  à  l'txficcation.  Voye\y  pour  de  plus  grands 
détails ,  l'Article  Cataracte  relativement  au 
traitement  intérieur ,  &  le  Chapitre  de  l'Ouvrage 
de  Maître-Jan,  où  il  efl  queftion  du  Glaucome, 
{M.  Petit  Radez.~) 

GLOSSOCOME,  de  T\oTf>t  &  mmêa  >  curant 
gtro.  Les  Anciens  défignoient  par  ce  mot  coni- 
polé ,  un  petit  coffre,  dans  lequel  ils  mettoienî 
les  hanches  des  hautbois ,  pour .  les  conferver. 
C'eft  un  inftrument  dont  on  fe  fervoit  autrefois 
pour  réduire  les  fractures  &  les  luxations  des 
cuiîfe«  &  des  jambes ,  &  pour  faire  en  même-tems 
l'cxrenfion  &  la  contr'extenfion.  Il  confifie  en 
un  coffre  où  l'on  étend  la  jambe  ©u  la  cuiffe, 
au  bas  duquel  il  y  a  un  tour,  &  à  côté,  vers 
le  haut,  deux  parties,  une  de  chaque  côté.  On 
attache  des  courroies  a  plufieurs  chefs,  au-def» 
fus  &  au-deffous  de  l'endroit  où  efl  la  frac-, 
turc,  les  courroies  d'en  bas  font  attachées  à 
l'effieu  dont  elles  font  près  ,  celles  d'en  haut, 
après  avoir  pafTé  par  les  poulies ,  reviennent 
à  l'effieu  auquel  elles  font  auffi  attachées,  de 
forte  que  par  le  même  mouvement,  en  faifant 
agir  le  tour,  ou  tiroit  en  haut  la  partie  de  la 
jambe  avec  la  enifle  qui  efl  au-defius  de  la  frac- 
ture, &  en  bas  la  partie  qui  efl  au-deffous- 
Voyez  la  figure  de  cet  inftrument  dam  Paré,' 
Ancienne  Encyclopédie.  {M,  P  f.tit  -  Radsi  .J 

G  LO  S  S  OC  A  TO  C  H  E.  rxos-îroaaTo^o? ,  mot 
compofé  qui  fignifie  linguce  detentor.  C'eft  un  genre 
de  fpeculum  de  la  bouche ,  fait  en  manière  de 
pince  dont  on  fe  fert  pour  abaiffer  la  langue  <Sc 
la  coller,  pour  ainfi  dire,  contre  la  partie  infé- 
rieure de  la  bouche  &  du  gofier ,  afin  de  découvrir 
jufqne  dans  fon  fond  ,  les  maladies  qui  peuvent 
yfurvenir,  y  appliquer  les  remèdes,  &  pouvoir 
y  opérer.  Des  deux  branches  .  antérieures  de  cet 
inftrument  ,  celle  qui  fe  met  dans  la  bouche,  efl 
une  efpèce  de  palette  aiongée  ,  mince,  polie, 
arrondie  par  fon  extrémité,  inclinée  pour  s'accom- 
moder à  La  pente  delà  langue,,  d'environ  quatre 
pouces  fur  dix  lignes  de  large;  l'autre  branche â 
qui  s'applique  fous  le  menton ,  eft  faite  en  four- 
chette platte  ou  en  forme  de  fer-à-cheval.  Les 
fourcherons  font  éloignés  l'un  de  l'autre  d'environ 
quinze  lignes,  ils  ont  une  pouce  &  demi  de  long, 
&  fe  terminent  par  un  bouton  aulfi  applati  en 
forme  de  mamelon.  Le  corps  de  cet  inftrument  s 
eft  l'endroit  de  l'union  des  deux  branches , 
qui  fe  fait  par  jonction  pafTée  :  ainfi  l'une  de  ces 
braoxhes  eft  mâle ,  &  l'autre  eft  femelle.  Les  extrér 
mités  poflérieures  de  ces  branches ,  doivent  être 
un  peu  applaties ,  légèrement  convexes  du  côté 
du  dehors,  &  planes  en  dedans-,  leur  longueur 
eft  d'environ  cinq  pouces  &  demi.  Voyei,  pour 
une  notion  plus  exacte ,  l'une  des  Planches  rela? 
tives  aux  inftrumens  néceffaires  aux  maladies  de 
la  bouche.  Ane,  Encyclov.,  (M.Petit-Radei.') 

GL0TINÀT1E 
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GLUTINATIF.  Epithète  qu'on  donne  au* 
remèdes  qui  procurent  la  réunion  des  parties 
divifées.  Voyei  Consolidans.  On  emploie  auift 
ce  terme  dans  le  même  fens  qu'ADHÉsiFs. 

GOITRE.   Voyez  Bronchocele. 

GOMME.  On 'donne  ce  nom  à  des  fnbftan- 
ces  de  nature  bien  différente.  Les  unes,  telles 
que  la  Gomme  arabique  &  la  Gomme  adrasant 
mêlées  avec  l'eau  ,  fourniffent  un  mélange  très- 
doux  ,  qu'on  infinue  dans  l'urètre,  le  vagin, 
l'anus,  le;  paupières,  &c. ,  pour  défendre  ces 
parties  contre  l'acrimonie  des  humeurs  /lorfque 
celles  ci  en  ont  contracté,  ou  pour  émouffer 
celle  d;  certains  médicametis.  Un  gargari  me  de 
Gomme  arabique  tempère  l'ardeur  de  la  gorge 
eau  fée  par  la  falivation.  Cette  même  fubltance 
réduite  en  poudre  ,  &  mêlée  avec  du  lucre  , 
fait  un  excellent  topique  dont  on  faupoudre 
les  îrammelons  des  nourrices ,  lorfqu'Us  font 
excoriés. 

D'autres  fubflances  qui  portent  le  nom  de 
Gommes,  &  dont  la  nature  fe  rapproche  de  celle 
des  baumes  ou  Gomme  réfines,  font  employées 
en  Chirurgie,  pour  réfoudre  les  tumeurs,  accé- 
lérer la  fuppuration  de  certains  abcès,  déterger 
les  plaies  &  les  ulcères  ,  &  fortifier  les  parties 
foibles  &  relâchées-,  telles  font  particulièrement 
la  Gomme  ammoniac  ,  le  galbanum  ,  le  gayac  , 
le  ftyrax,  la  myrrhe,  le  maftic ,  l'aloès ,  la 
poix,  la  colophone,  &c.  On  forme  en  confé- 
quence  avec  ces  diverfes  dregues ,  des  emplâtres , 
des  ongnens  ,  des  teintures-,  on  les  emploie 
anlfi  en  fumigations.  Voye\  Baume3  ,  Emplâ- 
tres, Onguens. 

GONORRHÉE.  Ecoulement  continu  d'une 
humeur  muqueufe  par  les  parties  fexuelles,  qui 
n'eft  accompagné  d'aucun  fentiment  de  plailir. 
Ce  mot  eft  dérivé  de  ym,  femence  ,  &  de 
,  je  coule  ,  d'après  l'opinion  des  Anciens 
qui  attribuoient  cette  maladie  à  un  écoulement 
de  femence  plus  ou  moins  altérée.  On  verra 
par  la  fuite  de  cet  article,  le  peu  de  fonde- 
ment de  cette  opinion. 

On  diffingue  deux  fortes  de  Gonorrhée,  la 
vi'ulente,  &  la  bénigne  ou  la  fimple. 

La  Gonorrhée  virulente  dont  nous  allons 
principalement  nous  occuper >  eft  une  inflam- 
mation locale  de  l'urètre,  &  de  quelques-unes 
de?  parties  voifines,  accompagnée  d'un  écoulement 
d'une  matière  puriforme  ,  produite  à  lafnrface 
inrerne  de  ce  canal,  fur-tout  chez  les  hommes. 

Lorfqu'une  matière  irritante  quelconque  eft 
appliquée  à  une  furface  fécrétoire ,  (  i)  elle  en 


(  I  )  On  entend  par  furface  fécrétoire  la  furface  interne 
de  tous  les  conduits  deftinés  à  donner  paflage  à  des  ma- 
tières étrangères ,  ou  à  cetles  qui  font  le  produit  de 
quelque  fécrétien.  Ainfi  ,  l'intérieur  de  la  bouche,  du 
nez  ,  des  yeux  ,  de  l'anus  ,  de  l'urètre  font  des  furfaces 
fécrétoires,  où  fe  prépare  un  fluide  muqueux,  deftiné 
a  les  lubréfier. 

Chirurgie.  Tome  J>  IL'  Partie, 
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augmente  la  fécrétion  ,  &  fait  palier  la  liqueur 
qu'elle  prépare,  de  fon  état  naturel  à  rn  au- 
tre, qui,  dans  la  maladie  donr  nous  traitons  , 
eft  du  pus.  Or,  comme  ce  changement  provient 
de  ce  que  la  matière  morbifique  eft  appliquée 
à  une  furface  qni  naturellement  fépare  quelque 
fluide ,  il  importe  peu  dans  quelle  partie  du 
corps  fe  trouve  cette  furface  ;  car  fi  c'eft  à  l'a- 
nus ,  à  l'intérieur  de  la  bouche,  du  nez,  des 
yeux  ,  ou  des  parties  naturelles ,  l'effet  de  cette 
irritation  fera  toujours  à-peu-près  le  même. 

Du  Jî'ege  de  la  Gonorrhée. 

On  a  cru  ,  pendant  bien  long-tems ,  que  la 
matière  qui  coule  de  l'urètre  dans  une  Gonor- 
rhée ,  venoit  d'un  ou  de  plulieurs  ulcères  for- 
més dans  ce  canal',  mais  l'obfervation  a  enfin 
démontré  la  fauffeté  de  cette  opinion.  C  eft  M. 
William  Hunier  qui,  en  1750,  enfeigna  le  pre- 
mier dans  fes  leçons  ,  qu'il  n'y  a  point  d'ulcère 
dans  la  Gonorrhée.  Il  avoir  été  conduit  à  cette 
opinion,  par  quelques  obfervations  qui  lui 
avoient  fait  voir  du  pus  formé  en  grande  abon- 
dance ,  à  la  lurfece  des  vilcèies,  fans  aucune 
érolion  de  ces  organes.  En  1753  ,  fon-  frère, 
M.Jean  Hunter,  eut  occafion  de  difféquer  les 
corpi  de  deux  hommes  exécutés  tandis  qu'ils 
étoient  affectés  de  Gonorrhées'  très-graves ,  & 
les  ayant  examinés  avec  la  plus  grande  atten- 
tion, il  ne  trouva  point  d'ulcération  ;  les  deux 
urètres  feulement  étoient  un  peu  rouges,  fur-tout 
près  du  gland.  Depuis  cette  époque  ,  il  a  ouvert 
l'urètre  de  beaucoup  de  fujts,  morts  pareille- 
ment avec  la  Gonorrhée,  &  n'a  jamais  trouvé 
d'ulcère-,  mais  il  a  conflammcnt  obfervé  que  la 
furface  interne  du  canal  ,  près  du  gland  ,  étoit 
plus  rouge  qu'à  l'ordinaire,  &  que  les  lacunes 
étoient  fouvent  remplies  de  pus.  Le  même  fait 
a  été  obfervé  par  Morgagni.  (  1  )  Quelquefois , 
il  eft  vrai ,  on  trouve  un  ulcère  occafionné  par 
un  abcès  formé  dans  quelqu'une  des  glandes  du 
canal,  &  qui  s'ouvre  dans  fa  cavité  ;  mais  cette 
ulcération  n'a  rien  de  commun  avec  celle  qu'on 
fuppofe  être  la  caufe  de  la  Gonorrhée  ;  nous  y 
reviendrons  ci-après. 

De  l'identité  du  virus  de  la  Gonorrhée  ,  &  de 
celui  de  la  vérole. 

Cette  affeélion  des  furfaces  fécrétoires ,  qui 
eft  la  caufe  prochaine  de  la  Gonorrhée,  eft 
aufli  ce  qui  conftitue  la  différence  efientielle  entre 
cette  maladie  &  là  vérole.  Bien  des  Praticiens 
frappés  de  la  diffemblance  de  ces  deux  mala- 
dies ,  &  de  celle  du  traitement   que  l'une  & 


(  I  )  Dejfedibus  8c  caufis  Morborum.'  Epi  fi.  XLlVt 
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l'autre  exigent,  ont  cru  qu'elles  étoient  l'effet 
de  deux  virus  différens  -,  mais  il  n'eft  pas  dif- 
ficile de  faire  voir  le  peu  de  fondement  de  cette 
opinion. 

Ceux  qui  ont  cherché  à  la  maintenir,  en  dé- 

duifent  les  preuve» ,  i."  de  l'hirtoire  de  ces  ma- 
ladies ,  tk  de  leurs  progrè;  en  différens  pays.  2.° 
Des  phénomènes  particuliers  de  l'une  &  de  l'au- 
îre.  5.0  Des  remèdes  néceffaires  à  leur  guéfifon. 

îl  paroît  que  la  vérole  &  la  Gonorrhée  ne  fe 
font  pas  maniféfiées  en  Europe  dans  le  même 
tems  ;  mais  que  la  première  s'eft  montrée  bien 
des  années  avant  qu'on  cbfervât  la  féconde.  Il 
en  a  été  de  même  dans  les  autres  parties  du 
monde,  où  les  Européens  ont  porté  le  virus 
vénérien.  A  la  Chine,  par  exemple  ,  on  connut 
la  vérole  alïez-t6t  après  qu'elle  (e  fut  répandue 
en  Europe -,  mais  Aflrue  nous  affure  que,  dans 
le  tems  où  il  écrivoit,  la  Gonorrhée  étoit  une 
maladie  très-récente  dans  ce  pays-là;  &  dans 
les  îles  nouvellement  découvertes  de  la  mer  du 
Sud,  où  ces  maux  étoient  inconnus,  avant 
qu'elles  euffent  été  vifuées  par  nos  Navigateurs , 
mais  où  ils  ne  tardèrent  pas  de  fe  répandre  après 
cette  époque,  la  Gonorrhée  a  été  inconnue 
pendant  plusieurs  années  -,  elle  i'ésoit  encore,  Ion 
•du  fécond  voyage  de  Cook ,  fuivant  le  rapport 
d'un  homme  très-digne  de  foi ,  qui  étoit  de  ce 
voyage;  (1)  d'où  il  réfuite,  dit-on,  que  le  vj- 
rus  qui  produit  la  vérole  ,  n'eft  pas  le  même 
que  celui  qui  produit  la  Gonorrhée. 

Mais  fi  l'on  fait  attention  aux  circonflances 
qui  doivent  avoir  accompagné  la  naiffance  des 
•affeclions  vénériennes,  dans  ces  régions  éloi- 
gnée?, on  en  tirera  une  conclution  diamétrale- 
ment oppofée  à  celle-là;  car  il  eft  prefqu'im- 
-poihble  de  porter  un  chancre  pendant  un  fi 
long  voyage,  fans  qu'il  en  réfulte  la  deftruélion 
-rie  la  verge  ;  au  lieu  que  nous  favons  ,  par  ex- 
périence, qu'une  Gonorrhée  peut  durer  un  très- 
long  tems,  fanscelfer  d'être  virulente.  On  lit, 
dans  le  voyage  de  Cook ,  que  les  habitans  d'O- 
iabity  ,  qui  furent  infsclts  rie  cette  maladie  , 
allèrent  à  la  campagne  &  s'en  guérirent,  mais 
qu'elle  devint  incurable  ,  Iorfqu'elle  fe  changea 
en  vérole;  ce  qui  démontre  que  la  maladie  dont 
ils  étoient  attacjués,  étoit  une  Gonorrhée,  puis- 
qu'il n'y  a  que  la  Gonorrhée  qui  puiffeêrre  guérie 
par  des  moyens  aufti  fimples.  De  plus,  fi  cieût 
été  des  chancres,  &  fi  les  Naturels  du  pays 
avoient  connu  les  moyens  de  guérir  ces  fortes 
d'ulcères  ,  ils  auroienr  pu  également  guérir  les 
autres  fymprômes  de  la  vérole.  On  voit  d'ail- 
Feurs ,  dans  le  dernier  voyage  du  Capitaine  Cook, 
que  la  maladie  févit  maintenant  à  Otahity,  fous  ] 
toutes  fes  formes  ;  &  comme  aucune  autre  re- 


(1)  Duncaa's  Médical  çafes  ami  Obfeivatiçjis. 
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lation  ne  nous  a  appris  que  la  Gonorrhée  y  eût 
été  introduite  depuis  le  fécond  voyzge  ,  nous 
devons  croire  que  chaque  forme  de  la  maladie 
vénérienne  s'y  eft  développée  d'après  une  feule 
racine  ,  qui  étoit  vraifemblablement  une  Go- 
norrhée. 

Quant  à  ce  qu'on  dit,  que  les  deux  maladies 
fe  (ont  montrées,  à  des  époques  différentes ,  en 
Europe  &  àilleuis;  c'eft  un  fait  allez  généra- 
lement reconnu ,  que  toute  efpèce  de  maladie 
contagieufe  fe  mànifeâe  avec  plus  de  violence, 
dans  les  pjys  où  elle  commence  à  fe  répandre  , 
que  dans  ceux  où  elleeft  depuis  long-tems  endé^ 
inique  ;  &  peut-être  fera-t-il  permis  d'expliquer 
de  cette  manière  pourquoi  ,  en  général la  Go- 
norrhée ne  s'efl  maoifeftée  que  long-tems  après 
t  que  la  maladie  vénérienne  s'étoit  montrée  fous 
des  formes  beaucoup  plus  fâcheufes  ;  mais  il  eft 
bon  de  remarquer  que,  malgré  les  éclairciffemens 
que  des  Savans  ont  jette  fur  cette  matière,  il 
eft  encore  bien  difficile  de  déterminer  l'époque 
précife  où  ces  maladies  ont  commencé  à  fe  mon- 
trer ,  &  ,  par  conféquent ,  de  s'affurer  fi  l'une  da 
d'elles  a  réellement  exifté  long-tems  avant  l'autre. 

2.0  On  argumente  contre  l'identité  du  virus  , 
de  la  différence  qu'on  obferve  entre  la  marche 
&  les  Symptômes  de  ces  deux  maladies.  La  vé- 
role négligée  tend  toujours  à  devenir  plus  fà- 
cheufe ,  &  finit  tôt  ou  tard  par  tuer  le  malade. 
La  Gonorrhée  au  contraire  tend  naturellement 
à  f e  guérir;  & ,  quoiqu'abandonnée  à  elle-mê- 
me, elle  fe  termine  favorablement,  pour  l'ordi- 
naire, fans  aucun  fecour-.  Mais,  DOur  expliquer 
ce  fait  ,  qui«n'tft  pas  abfolument  fans  exception, 
il  n'eft  point  nécelîaiie  de  fuppofer  un  virus 
différent;  il  fuffit  de  fe  rappcller  ce.  que  nous 
avons  dit  ci-deffus  :  que  la  Gonorrhée  dépendoit 
de  l'inflammation  fuperfichlle  du  canal  de  l'u- 
rètre ,  &  non  d'aucune  ulcération.  Or  il  paroît 
que  l'abforption  du  virus  vénérien  fe  fait  en 
généra!  beaucoup  plus  facilement  par  les  fur- 
faces  ulcérées,  que  par  celles  qui  font  Simple- 
ment dans  un  état  d'inflammation  ;  c'eft  ce  qui 
explique  pourquoi ,  dans  la  plupart  des  cas,  la 
Gonorrhée  demeure  une  maladie  rom-à-fait  lo- 
cale, &  fe  guérit  fans  aucun  remède ,  tandis 
que, la  vérole  tend  toujours  à  s'étendre,  &  à 
fe  porter  d'une  partie  du  corps  à  l'autre. 

Un  autre  argument  qu'on  déduit  des  phéno- 
mènes des  maladies  vénériennes,  eft  que  le  vi- 
rus de  la  vérole  ne  communique  autre  chofe 
que  la  vérole ,  &  que  celui  de  la  Gonorrhée 
n'occafionne  jamais  que  la  Gonorrhée.  Jl  n'tft 
pas  douteux  que  les  chofes  ne  fe  pafîent  Sou- 
vent de  cette  manière mais  il  ne  l'eft  pas 
moins  que  l'on  obferve  fréquemment  le  contraire. 
On  s'en  convaincra  aifément,  par  ce  fair,très- 
fimple,  &  très-connu  des  Praticiens,  que  ,lorfque 
les  perfonn.es  atteintes  de  Gonorrhée  ne  foni 
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pas  très-attentives  à  maintenir  la  propreté  du 
prépuce  &  du  gland ,  elles  font  fort  fu  jettes  à 
avoir  des  chancres  dms  ces  parties,  même  lorf- 
que  l'écoulement  a  déjà  beaucoup  diminué.  Or 
il  fuffit  qu'il  le  forme  un  fui!  ulcère  de  cette 
nature,  pour  infeéler  tout  le  fyllème. 

Indépendamment  de  la  formation  d'aucun  chan- 
cre, il  y  a  dis  obier  valions  qui  prouvent  que 
la  vérole  peut  avoir  li.u  en  conféquence 'd'une 
Gonorrhée  ,  &  tous  les  Chirurgiens  qui  ont 
une  pratique  un  peu  étendue,  à  cet  égard ,  en 
pourroienr  fournir  des  exemples.  Nous  nous  con- 
tenterons d'en  citer  un,  d'après  M.  Humer;  on 
en  trouvera  plufieurs  autres  chez  les  Auteurs. 

Un  homme  fut  deux  fois  attaqué  de  Gonor- 
rhée virulente  ,  &  en  fut  guéii ,  chaque  fois,  fans 
mercure.  Mafs,  apiè?  l'une  &  t'outre  mala- 
die, il  eut  des  fympômes  de  vérole,  environ 
deux  mois  après  avoir  reçu  l'infection.  La  pre- 
mière fois ,  il  eut  des  ulcères  à  la  gorge,  dont 
il  fe  guérit,  par  l'application  extérieure  du  mer- 
cure; à  la  féconde  ,  il  eut  des  taches  lur  la  peau  , 
pour  lcfquelles  il  fut  encore  obligé  de  recourir 
aux  friclions  mercurielles. 

Mais,  fi  le  virus  eft  le  môme,  dans  les  deux 
cas ,  pourquoi  ces  deux  effets  ne  fe  rencontrent- 
ils  pas  toujours  enfemble  chez  la  même  perfonne? 
Car  on  devioit  naturellement  fuppofer  que  la 
Gononhée  une  fois  déclarée  ne  peut  pas  man- 
quer de  devenir  la  caufe  d'un  chancre ,  A.  crue 
Celui-ci,  à  fon  tour,  s'il  paroît  le  premier,  peut 
produire  une  Gonorrhée.  Quoique  cela  fe  paffe 
rarement  ainri  ,  on  l'obferve  cependant  quel- 
quefois. On  peut foupçonner,  avec  M.  Humer, 
qu'en  général,  l'irritation  de  l'une  des  parties 
qui  font  le  liège  de  ces  diverfes  affections ,  de- 
vient le  préfervatif  de  l'autre;  que  lorfque  l'urètre 
s'enflamme  &  fournit  un  écoulement  de  matière 
purulente,  les  parties  extérieures  voifines  font 
par-là  même  exemptes  de  la  maladie  qu'elles 
n'auroient  pas  manqué  de  conttacler,  en  vertu 
de  l'action  du  même  \  irus  qui  a  excité  ta  Go- 
norrhée; &  de  même,  que  lorfqu'un  chancre 
fe  manifefte  fur  ces  parties  ,  l'urètre  cette  d'être 
fufceprible  de  l'irritation  qui ,  fans  cette  affec- 
tion extérieure,  n'auroit  pas  manqué  d'avoir 
lieu.  L'identité  de  la  matière  morbifique,  &  la 
multitude  de  phénomènes  fympathiques  qu'on 
obferve  dans  tant  d'autres  maladies,  autorifent 
^fuhïfamment  à  admettre  cette  explication. 

3.0  Enfin,  dit-on  ,1e  traitement  néceffaire  à  la 
guérifon  de  ces  deux  maladies  n'eft  pas  le  même, 
&  l'on  guérit  la  Gonorrhée  fans  mercure,  tandis 
qu'il  eft  le  fpécifique  de  la  vérole.  Mais,  pour 
expliquer  ce  fait,  il  fuffit  de  favoir,  comme 
nous  l'avons  dit  ci-deffus,  que  les  deux  mala- 
dies affectent  d'une  manière  très-différente  les 
parties  qui  en  font  le  liège;  &  jufqu'à  ce  qu'on 
ait  rendu  raifon,  d'une  manière  claire  &  pré- 
cife,  de  l'efpèce  d'action  que  le  mercure  çxeice 
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fur  les  organes  affectés  par  le  virus  vénérien , 
on  ne  fauroit  tirer  aucune  conclulîon  légitime 
de  l'effet  qu'il  produit  dans  un  cas,  à'  celui 
qu'il  doit  produire  dans  un  aune.  Mais  il  y  a 
plus  ,  8t.  quoique  le  mercure  n'ait  aucun  effet 
dans  la  Gonorrhée  ,  lorfqu'on  l'emploie  de  la 
même  manière  que  pour  les  autres  affections 
vénériennes  ,  il  réuffit  maniftflement,  dans  la 
plupart  de<  C3S,  à  adoucir  les  fymptômes ,  & 
a  abréger  1a  maladie  ,  lorfqu'on  l'applique  di- 
rectement fur  la  partie  affectée,  comme,  nous 
le  verrons  ci-après. 

De  VinttrvaïU  entre  V application  du  -venin ,  & 
fon  effet. 

Dans  la  plupart  des  maladies,  il  fe  psfTe  tou- 
jours un  certain  tems  entre  l'application  de  la 
caufe  ,  &  le  moment  où  elle  produit  fon  effet. 
On  obferveque,  dans  les  maladies  vénéiiennes, 
ce  tems  varie  confidérablement ,  ce  qui  eft  dû 
probablement  à  l'état  du  corps ,  au  moment  eu 
l'infection  a  été  communiquée.  Chique  forme 
de  ces  maladies,  varie  auffi  à  cet  égard;  la  Go- 
norrhée &  le  chancre  fe  manifeflant  plutôt  que 
la  vérole  après  l'infection  ,  &  la  Gonorrhée  plutôt 
qua  le  chancre,  ce  qui  n'eff  cependant  pas  fans 
quelques  exception?.  Les  époques  où  la  Gonor- 
rhée paroît,  varient;  dans  quelques  cas ,  le  poi- 
fon  fait  fon  effet  en  peu  d'heures ,  ainri  que  M. 
Humer  l'a  obfervé  deux  ou  trois  fois ,  tandis 
que  dans  d'autres ,  la  maladie  ne  fe  manifeffe 
qu'au  bout  de  cinq  ou  fix  femaines  ;  on  voit 
d'ailleurs  des  exemples  de  fon  développement 
dans  tous  les  périodes  iniermédiairts.  il  paroît 
que  les  périodes  les  plus  ordinaires  font  entre 
le  fixième  &  le  douzième  jour.  M.  Hunter  ra- 
conte que  dans  un  cas  où  la  Gonorrhée  ne  fe 
manifefla  qu'au  bout  de  fix  femaines ,  elle  fut 
précédée  par  divers  fymptômes  d'irritation  ,  tels 
entr'autres  qu'une  fenfation  extraordinaire  dans 
lès  parties  ;  d'où  il  conclut  que  le  virus  reite  ra? 
rement,  ou  même  jamais  auflï-long-ttms  en  re- 
pos,  &  que  l'état  inflammatoire  peut  avoir  heu 
long-tems  avant  que  la  fuppuration  commence. 
Mais  nous  fommes  portés  à  croire  que  les  fymp- 
tômes dont  nous  venons  de  parler  tenoient  à  la 
conflitution  de  l'individu  chez  qui  il  les  avoit 
obfervés  ;  puifqu'ils  fe  manifestèrent  chez  le  mê- 
me fujet ,  dans  une  autre  oecafion,  où  la  Go- 
norrhée ne  parut  qu'un  mois  après  l'infection. 
Nous  avons  vu  un  cas  où  l'écoulement  qui  ne 
furvint  qu'au  bout  de  cinq  femaines ,  ne  fut  cer- 
tainement précédé  d'aucun  fymptôme  quelconque. 

Difficulté  de  diflinguer  la  Gonorrhée  virulente  de 
la  fimple. 

Indépendamment  du  virus  vénérien ,  il  eff  une 
infinité  d'autres  caufes  qui  rendent  la  furfacc  de 
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l'urètre  fu jette  à  l'inflammation  &  à  la  fuppura- 
tion;  pluiieurs  écoulemens  fpoiWanés  pouvant 
ft.rvenir  ,  fans  qu'on  en  puifle  déterminer  la 
caufe  immédiate.  On  donne  à  ces  écoulemens 
le  nom  de  Gonorrhée  fimple  ou  bénigne  ,•  ils  ne 
tiennent  rien  de  l'infection  vénérienne  -,  cepen- 
dant on  obferve  que  ceux  qui  ont  eu  des  Go- 
non  h^es  virulentes,  y  font  plus  fujets  que  d'au- 
tres. On  a  cru  trouver  une  marque  diftinclive 
entre  îa  Gonorrhée  virulente  &  la  bénigne,  en 
ce  que  celle-ci  paroît  immédiate  ment  après  le 
coït  ,  &  qu'elle  eft  d'abord  violente  -,  tandis 
que  la  première  ne  fe  déclare  que  quelque»  jours 
après  ,  &  augmente  gra  hiellcment.  Mais  la  Go- 
riot thée  fimple  n'eft  pas  toujour-,  unecooféquence 
du  commerce  avec  les  femmes;  ebe  ne  vient 
pa>  toujours  unit  à-coup,  &  util  pas  "toujours 
exempte  de  douleur. 

D'un  aiur   côté,  on  voit  des  Gonorrhées  eau- 
fées  par  inf  chon ,  qui  commencent  fans  aucune 
infî  mmation ,  &  dont  on  eft  très-embarralTé  â 
d  terminer  la  natme.  Il  y  a  une  certaine  clafie 
de  fymptômës  communs  à  prefque  toutes  les 
maladie  de  l'urètre,  entre  lefquels  il  efl  d;ftï- 
cile  de  diftinguër  le  petit  nombre  de  ceux  qui 
dérjver.t  uniquement  de  1  affection  fpéufique.  M. 
Huntet  a  vu  l'urètre  fympatifêr  avec  les  gen- 
cives dans  le  tems  de  !a  dentition  ,  &  tous  les 
fymptômës  de  la  G  onorrhée  revenir  plufieurs 
foi    p  r  la  même  caufe  chc-z  le  même  enfant. 
(  Voye\  Dentition.)  Nous  avons  vu  auiîi  deux 
petites  filles  fujettes  ,   pendant  le  tems  de  la 
deniiiion  ,  à  un  écoulement  accompagné  de  plus 
ou  moins  de  douleur  en  urinant,  &  d'inflamma- 
tion dans  les  parties  naturelles.  Mais ,  en  géné- 
ral ,  chez   les  pçrfonnes  qui   ont  eu  piulieurs 
fois  'ies  maladies  vénériennes ,  l'urètre  eft  plus 
difpofé  à  manifen\r  des  fymptômjs  femblables 
à  ceux  de   la   Gonorrhée ,  qu'il  ne  f'efl  chez 
ceux  qui  n'ont  jamais  eu  d'affection  de  ce  gen- 
re, ceft  parce  que  ces  parties  ont  fouffert  par 
l'action  du  virus ,  que  la  Gonorrhée  fimple  fe 
déclare  avec  tant  de  facilité;.  &  c'eft-là  peur- 
être  auftâ  une  raifon  pour  laquelle  ces  ^ffeclions 
fe  reiïemblent  à  plufieurs  égards.  Dans  celle-ci , 
l'urètre  eft  attaqué  d'un  écoulement  accompagné 
de  douleur  ,  &  l'on  y  fent  de  tems  à  autre  des 
fenfaiions  extraordinaires  ;  fymptômës  qui  peu- 
vent être  tout-à-fait  fpomanés,  ou  la  conféquence- 
d'anciennes  Gonorrhées  >  ou  l'effet  de  quelqu'au- 
tre  maladie.  Lorfqu'ils  déptndem  de  l'altération  I 
produite  dans  l'urètre  par  d'anciennes  Gonor- 
rhées ,  ils  font  pour  l'ordinaire  très-pafTagers  , 
paroiffant  &  difparoiffant    alternativement;  ils 
H  m  rarement  accompagnés  d'aucun  gonflement, 
ni  de  rougeur  confidérable  du  gland.  On  eft 
fondé  à  les  regarder  comme  fpontanés ,  lorfquë 
h  pettonne  qui  en  eft  atteinte  n'a  jamais  eu  de 
maladies  vénériennes ,  &  ne  s'eft  point  expofée 
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Quo!  qu'il  enfoit,  il  eft  fouvent  difficile  de  dif- 
tinguér cette  affection  d'une  Gonorrhée  viru- 
lente; autfi  arrive- t-il  fouvent  qu'on  prend  pour 
telle  un  écoulement  qui  n'eft  point  produit  par 
infection  ,  ou  qu'on  regarde  comme  Gonorrhée- 
fimple  celle  qui  eft  réellement  virulente;  mai» 
une  pareille  erreur  n'a  peut-être  pas  toute  l'im- 
portance qu'on  pourroit  imaginer.  On  peut  con- 
sidérer ces  écoulemens  non  virulens  comme  une 
incommodité  à  laquelle  font  affujetiis  ceux  qui 
ont  eu  des  Gononhées  vénériennes;  on  n'a  pas 
encore  de  méthode  certaine  pour  les  guérir;  ils 
ont  de  l'analogie  avec  les  pertes  blanches  des 
femmes. 

De  l'effet  de  la  matière  de  l'écoulement  fur  les 
parties  qui  la  fournirent. 

On  a  cru  généralement  que  l'écoulement  d'une 
Gonorrhée  étoit  un  moyen  employé  par  la  Nw* 
ture  pour  entraîner  le  virus  qui  avoit  occafionné 
la  maladie,  &  en  procurer  ainfi  la  guérifon  , 
comme  on  voit  dans  beaucoup  d'autres  occa- 
fions ,  que  l'augmentation  de  la  fécrétion  natu- 
relle de  quelque  furface,  ou  la  fuppuration  qui 
s'établit  dan3  une  ptaie,  tend  à  entraîner  les. 
corps  étrangers  qui  font  la  caufe  de  l'irrif.> 
tion;  mai-; ,  dans  les  cas  où  l'inflammation  dé- 
pend de  quelque  poifon  particulier  ,  on  ne  peut 
attendre  un  femblabie  effet  de  la  fuppuratioii. 
qui  en  réfulre  ;  car  quoique  celle-ci  entraîne  hs 
particules  du  virus  qui  ont  eaufé  la  première 
irritation  ,  comme  tout  le  pus  qui  coule  enfuife 
eft  également  virulent ,  on  pourroit  croire  an 
contraire  qu'il  perpétuera  l'irritation,  &  par  con» 
féquent  l'écoulement. 

Cette  dernière  opinion  néanmoins  n'eft  pa> 
mieux  fondée  que  la  première  ;  l'aff  ction  de 
l'urètre  dans  la  Gonorrhée  n'eft  pas  entretenue 
par  le  pus,  mais  par  la  q i .alité  fpécifique  de 
l'inflammation  même  ;  inflammation  qui  proba- 
blement ne  peut  jamais  fe  prolonger  que  pen- 
dant un  période  de  tems  limité,  puifque  les 
fymprômes  qui  en  annoncent  la  préfmce,.  fe 
diflipent  enfin  fpontanément  ;  d'où  il  fuit  que  la 
matière  virulente  qui  fe  forme  ,  pendant  la  ma- 
ladie, n'a  pas  le  pouvoir  d'entretenir  l'irrita- 
tion primitive;  car  autrement  la  maladie  n'a*» 
roit  point  de  fin. 

Dans  la  Gonorrhée,  ainfi  que  dans  bien 
d'autres  maladies,  l'action  morbiique  des  par- 
ties affectées  ne  peut  le  maintenir  long-rems  la 
même;  après  avoir  augmenté  en  vivacité  juf- 
qu'a  un  certain  point,  elle  tend  naturellement 
à  s'arfoiblir  ;  &  fes  effets  ,  c'eft- à-dite  les  fymp» 
rôraes  de  la  maladie  qui  en  réfulte,  ceffent  en- 
fin d'avoir  lieu.  Le  moment  de  cette  ceft'ariort 
variera  fuivant  diverfes  circonllances;  car  fi  les 
partks  irritées  font  très-fufceptibles  de  cette  ef~- 
pèce  particulière  d'irritatioD  3  leur  aélion  mpj* 
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fcîf.que  en  fera  d'autant  plus  violente  ,  &  d'au- 
tart  plus  durable-,  mais, dans  tous  les  cas,  cette 
différence  proviendra  toujours  de  celle  qui  exifte 
dans  la  conftitution ,  &  non  d'aucune  qualité 
particulière  du  virus. 

La  maladie,  ainfi  que  nous  avons  déjà  en 
occalîon  de  l'obferver  ,  ne  cette  naturellement 
que  lorfqu'elle  occupe  une  lui  face  fécrétoire  , 
&  qui I  s'y  forme  de  la  matière-,  car  lorfqu'elle 
fe  fixe  fur  une  fur  face  non  fécrétoire  ,  &  qu'elle 
y  procuit  un  ulcère  ,  les  parties  ainfi  affectées 
font  capables  de  perpétuer  pour  toujours  la  ma- 
ladie. Au  refte,  cette  différence  entre  une  gné- 
rifon  fpontanée  &  celle  qui  ne  l'eft  pas ,  paroit 
confifter  plutôt  dans  la  différence  des  deux 
modes  d'aclion ,  que  dans  celle  des  furfaces 
sffeclées  -,  car  lorfque  le  virus  vénérien  produit 
un  ulcère  fur  une  furface  fécrétoire,  comme  il 
arrive  quelquefois  fur  les  amygdales ,  ou  même 
dans  l'urètre  ,  ces  ulcères  n'ont  pas  plus  de  dif- 
pofition  à  fe  guérir  que  s'ils  avoient  leur  fiège 
en  toute  autre  partie  du  corps. 

On  obferve  quelquefois  que  les  parties  qui 
ont  été  les  premières  irritées  fe  rétabliffent ,  tan- 
dis  que  l'irritation  fe  propage  à  une  autre  par- 
tie de  la  même  furface,  comme  il  arrive,  lorf- 
qu'elle patte  du  gland  aux  parties  fupérieures 
de  l^uètre. 

En  admettant  que  toutes  les  Gonorrhées  fe 
guérifftnt  fans  le  fecours  de  la  Médecine,  on 
peut  fe  permettre  de  douter  qu'une  perfonne 
puitte  gagner  une  Gonorrhée  tant  que  la  pre- 
mière n'eti  pas  guérie,  ou  que  la  même  maladie 
puitte  s'augmenter  par  l'addition  d'une  nouvelle 
matière  de  la  même  efpèce  -,  &  cette  obfervation 
s'applique  à  toutes  les  autres  formes  de  la  ma- 
ladie -,  car  il  a  été  prouvé  que  le  pus  d'une 
Gonorrhée,  ou  celui  d'un  chancre,  appliqué 
fur  un  bubon  ulcéré  ,  n'en  retarde  en  aucune 
manière  la  guérifon  ,  quoique  ,  fi  l'on  applique 
du  pus  vénérien  fur  un  ulcère  ordinaire,  il  y 
excite  fouvent  l'irritation  vénérienne.  Tous  ces 
effets  nous  déterminent  a  penfer  que  le  pus  d'une 
Gonorrhée  ne  fauroit  contribuer  à  l'entretenir  ; 
car  ce  n'eft  qu'une  applicaiion  de  matière  dont 
le  virus  &  les  effets  font  exactement  femblables, 
aux  effets  déjà  produits  fur  les  fonde?.  Or  rien 
ne  peut  augmenter  ou  continuer  ces  effets ,  fi 
ce  n'eft  une  fubftance  capable  d'augmenter  la 
difpofuion  des  parties  à  une  pareille  inflam- 
mation ,  ou  de  les  en  rendre  plus  fufceptibles. 
On  obftrve  d'ailleurs  qu'on  peut  guérir  une 
Gonorrhée,  pendant  qu'il  exifle  un  chancre,  & 
réciproquement.  D'après  ces  faits,  on  tri  fondé 
à  fuppofer  qu'une  pareille  furface  du  corps  n'eft 
pas  fu'.ceptible  d'être  irritée  par  la  matière 
qu'elle  fépaie,  ni  de  l'être  au-delà  d'un  cer- 
tain tems.  C'eft  pourquoi,  fi  on  continuoit d'ap- 
pliquer une  nouvelle  matière  vénérienne  à  l'u- 
lèire  d'un  homme  qui  a  une  Gononhée ,  elle 
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fe  diffiperoit  aufC  vite  que  fi  Ton  n'y  avoit  poinf 
fait  cette  application. 

On  ptut  même,  en  donnant  une  plus  grande 
extenfton  à  cette  idée,  conclure  de  ce  que  nous 
venons  de  dire  ,  qu'un  homme  ne  fauroit  ga- 
gner une  nouvelle  Gonorrhée  ou  un  chancre  , 
s'il  donne  lieu  à  un  nouveau  contaél  de  matière 
vénérienne  fur  les  parties  déjà  malades ,  quand 
la  guérifon  eft  près  de  fa  fin.  On  conçoit  en 
effet  que  ies  parties  peuvent  avec  le  tems,  telie- 
ment  s'habituer  à  l'impreffion  du  poifon  qu'elles 
y  deviennent  infennbles -,  ainîi  donc,  l'applica- 
tion d'une  nouvelle  quantité  de  matière  viru- 
lente ne  pourra  pas  les  affecter  au  point  d* 
renouveller  la  maladie  ,  julqu'à  ce  qu'elles  aient 
repris  leur  état  naturel  &  primitif. 

Cette  opinion  n'eft  pas  fondée  feulement  fur 
la  théorie,  elle  l'eft  encore  fur  l'expérience  &. 
fur  l'obfervation.  On  voit  en  effet  des  hommes  j 
immédiatement  après  avoir  eu  une  Gonorrhée, 
s'expofer  fréquemment  à  être  infeclés  de  nou- 
veau, fans  contracter  une  nouvelle  maladie  , 
tandis  qu'une  perfonne  faine  la  contractera  im- 
médiatement,  en  fréquentant  les  mêmes  f<  mmes. 
Lorfque  la  dilpofnion  du  corps  n'eft  pas  affez 
puiffante  pour  empêcher  tout-à-faif  les  patries 
d'être  infeélées ,  elle  y  portera  cependant  obfta- 
cle  en  partie.  De-là  vient  qu'une  première  Go- 
norrhée eft  en  général  plus  violente  que  les 
autres,  &  que,  pour  l'ordinaire,  ceux  qui  en 
ont  plufieurs  ,  les  ont  de  plus  en  plus  légères  3 
fur-tout  lorfju'elles  font  très- rapprochées. 

M.  Humer  de  qui  nous  empruntons  cette  doc- 
trine ,  l'appuie  de  plufieurs  obfervarions.  Nous 
nous  contenterons  d'en  rapporter  une  des  plus 
remarquables. 

Un  homme  marié,  qui,  pendant  plufieurs 
années  n'avoit  vu  d'autre  femme  que  la  lienne  , 
retrouva  une  de  fes  anciennes  connoiffances  qui 
lui  donna  une  violente  Gonorrhée,  tout  en  lui 
déclarant  qu'elle  n'avoit  aucune  ration  de  fe 
croire  malade.  Tous  les  deux  fe  firent  traiter,  & 
continuèrent  pendant  le  traitement  à  habiter  en- 
femble.  L'homme  guérit  y  &  l'on  avoit  lieu  de 
préfumer  que  la  femme  étoit  aufti  guérie  \  ils 
continuèrent  à  vivre  enfemble  pendant  plufieurs 
mois,  fans  que  le  pemier  rettentît  le  moindr» 
mal  ,  &  fans  qu'il  y  eût  lieu  de  foupçonner  la 
plus  petit  refte  de  maladie  chez  la  dernière.  A 
la  fin  ,  ils  fe  féparèrent,  &  la  femme  forma  uts 
nouvel  attachement^  elle  n'eut  pas  pHfc&t  con« 
traclé  cette  lir.iion  ,  qu'elle  donna  une  Gonorrhéa 
à  fon  nouvel  amant.  Elle  eut  recours  une  fe*» 
conrie  fois  à  M.  Humer  pour  fe  faire  guérir 
en  lui  afTurani  qu'elle  n'avoit  eu  commerce  qu'avec 
ces  deux  perfonnes -,  que  par  conséquent,  cette 
maladie  ne  pouvoir  être  que  la  même  pour  la* 
quelle  il  l'avoit  déjà  traitée.  Elle  négligea  ce- 
pendant de  faire  aucun  remède  ,  &  1';  niant  con- 
tinua fon  commerce  avec  elle,  pendant  pliiikufi 
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mois  encore  après  fa  guérifon,  fans  recevoir  au- 
cune nouvelle  infection.  Mais  le  premier  étant 
revenu  après  un  an  d'abfence,  &  ne  croyant  pas 
courir  aucun  danger ,  puifqu'ette  vivoit  tranquil- 
lement avec  le  fécond,  ne  laifla  pas  de  prendre 
d'elle  une  nouvelle  Gonorrhée. 

Des  symptômes  de  la  Gonorrhée." 

§.  i.  Du  fiège  de  la  maladie, 

Le  fiège  ordinaire  de  la  Gonorrhée ,  chez  les 
deux  fexes ,  efl  dans  les  parties  de  la  génération  ; 
chez  les  hommes,  c'en"  l'urètre  qui  en  efl  le  plus 
fréquemment  affeeré  ;  chez  les  femmes  ,  ce  (ont 
le  vagin,  l'urètre,  les  grandes  lèvres,  le  clito- 
ris ,  les  nymphes. 

La  manière  dont  fe  propage  cette  maladie  , 
indique  a  fiez  pourquoi  ce  font  ces  parties  qui 
en  font  le  fiège-,  mais  fi  nous  ne  confidérions 
dans  l'homme  que  la  furface  des  parties  expofées 
au  contact,  nous  devrions  naturellement  fuppofer 
que  le  gland,  l'intérieur  du  prépuce,  ou  l'ori- 
fice de  l'urètre ,  feraient  les  premières,  ou  les 
feules  parties  affectées  -,  c'eft  cependant  ce  qui 
n'arrive  que  rarement-,  peut-être  même  que  la 
maladie  n'attaque  jamais-  l'orifice  de  l'urètre  , 
fans  pafler  plus  avant  dans  le  canal.  L'on  voit 
quelquefois  un  écoulement  qui  vient  de  la  fur- 
face  du  gland  ;  quant  au  prépuce  ,  on  voit  auffi 
dans  quelques  cas ,  foit  qu'il  y  ait  écoulement 
par  l'urètre  ou  -non,  fa  furface  interne  affectée 
d'une  inflammation  éréfypélateufe,  d'où  réfulte 
une  forte  de  phymofis.  Lorfque  l'inflammation 
vénérienne  anaque  le  gland  ou  le  prépuce ,  ou 
ces  deux  parties  à-la-fois,  elle  s'y  fixe  fou- 
vent,  &  ne  s'étend  pas  plus  loin  ,  n'étant  accom- 
pagnée ni  d'écoulement  par  l'urètre ,  ni  de  dou- 
leur dans  cetre  partie. 

L'inflammation  qui  accompagne  la  Gonorrhée 
préfente  plufieurs  des  phénomènes  de  l'inflam- 
mation ordinaire  •,  on  peut  voir  cependant  qu'elle 
diffère  de  celle-ci  à  bien  des  égards-,  elle  n'eft 
point  accompagnée  de  fenfation  pulfative  ,  elle 
occafionne  peu  de  douleur  ,  excepté  celle  qui 
provient  de  l'irritation  de  l'urine,  8t  de  la  dif- 
îenfion  des  parties  -,  &  l'irritation  inflammatoire 
pénètre  rarement  au-delà  des  furfaces  affectée;. 
La  fécrétion  abondante  de  pus,  qui  efl  la  con- 
séquence d'une  inflammation  auffi  légère,  pro- 
vient p^p-être  de  ce  que  les  parties  affectées 
font  naturellement  dans  un  état  de  fécrétion ,  ce 
qui  fait  qu'elles  paffent  facilement  de  cette  fé- 
crétion naturelle  à  une  fécrétion  morbifique. 

Mais,  quelque  légère  que  foit  cette  inflam- 
mation ,  dans  la  plupart  des  cas,  il  arrive  quel- 
quefois qu'elle  efl  beaucoup  plus  grave,  & 
qu'elle  pénètre  bien  avant  dans  la  membrane 
cellulaire,  ou  plutôt  réticulaire  du  corps  fpon- 
gieux  de  l'mètre, ,  fur-tout  près  du  gland.  Quci- 
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quefois  elle  s'étend  plus  avant  le  long  du  corps 
fpongieux  de  l'urètre,  en  produifant  une  tumé- 
faction ,  c'efl  à-dire  une  extravafation  de  lymphe 
coagnlable ,  qui  efl  la  caufe  ordinaire  de  la 
cordée.  Quelquefois  elle  donne  lieu  à  des  fup- 
purations,  fur-tout  lorfqu'elle  fe  porte  au  péri- 
née -,  il  paroît  que  le  fiège  de  ces  fuppurations 
efl  dans  les  glandes,  comme  nous  le  verronr 
ci-après. 

§.  2.  Des  fymptômes  les  plus  ordinaires ,    6f  de 
l'ordre  dans  lequel  ils  fe  manifeflent. 

Le  premier  fymptôme  de  la  Gonorrhée  qui 
fe  faffe  appercevoir,  efl  généralement  une  dé- 
mangeaifon  à  l'orifice  de  l'urètre  ,  accompagnée 
d'une  légère  tuméfaction  de  fes  bords ,  &  qui 
s'étend  quelquefois  fur  fou»  le  gland.  Bientôt 
après,  l'écoulement  paroît;  la  démangeaifon  fe 
change  en  douleur,  fur-tout  lorfqu'on  urine  ; 
mais  quelquefois  on  ne  fént  aucune  douleur, 
qu'affez  long-rems  après  çue  l'écoulement  &  les 
autres  fymptômes  fe  font  manifeftés.  Il  y  a  des 
Gonorrhées  qui  ne  font  jamais  accompagnées 
d'aucune  douleur  ;  il  y  en  a  d'autres  où  les  ma- 
lades en  éprouvent  beaucoup,  même  bien  avant 
que  l'écoulement  paroifTe. 

Lorfque  les  fymptômes  inflammatoires  font 
déclarés,  la  verge  paroît  plus  grofle,  &  comme 
dans  un  état  de  demi  -  érection  ,  le  gland  efl 
gonflé  ,  lifle  &  rouge ,  avec  une  forte  de  tranf- 
parence  -,  quelquefois  il  s'y  maniferle  une  légère 
excoriation  qui  le  rend  très-fenfible  ,  &  d'où  il 
fuinre  un  peu  de  matière.  Le  canal  de  l'urè- 
tre devient  plus  étroit  qu'à  l'ordinaire ,  ainfî 
qu'on  peut  en  juger  par  le  jet  de  l'urine  qui 
efl  plus  petit  que  de  coutume  ,  &  qui  fouvent 
s'éparpille  en  forrant ,  ce  qui  provient  d'une  ir- 
régularité dans  l'intérieur  du  canal  :  cet  accident 
s'obferve ,  non-feulement  dans  la  Gonorrhée  , 
mais  encore  dans  toutes  les  autres  affections 
de  l'urètre  ,  qui  en  altèrent  la  figure.  Voyei 
Ischurie. 

On  obferve  fouvent  le  loug  de  la  furface  in- 
férieure de  la  verge,  dans  le  trajet  de  l'urètre , 
des  petites  tumeurs  qu'on  regarde  comme  les 
glandes  mêmes  de  ce  canal  tuméfiées  &  enflam- 
mées^ on  en  voit  quelquefois  qui  acquièrent  un 
volume  affez  confidérable ,  &  qui  viennent  enfin 
à  fuppurarion ,  en  formant  des  abcès  qui  s'ou- 
vrent, tantôt  à  l'extérieur,  tantôt  à  l'intérieur 
du  canal.  Dans  ce  dernier  cas,  la  tumeur  s'af— 
faille  tout-à-.coup  ,  après  la  fonie  d'un  flot  de 
matière  purulente-,  quelquefois  on  la  voit  tepa- 
roître  au  bout  d'un  certain  tems,  lorfque  l'ori- 
fice par  lequel  elle  s'eft  vuidée  ,  fe  cicatrife  trop 
tôt.  On  obferve  fouvent  de  pareils  abcès  dans 
l'endroit  où  fe  trouvent  les  glandes  de  Cowper  ; 
ces  tumeurs  s'ouvrent  en-dedan6  ou  en-dehors, 
•  &  quelquefois  des  deux,  jnanièresj  elles  foui nif» 
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fcnt  alors  à  l'urine  un  nouveau  psffage ,  auqnel 
on  a  donné  le  nom  de  fiftule  au  périnée.  Voye\ 

PÉRINÉE. 

L'on  éprouve  fouvent  le  Icng  de  la  partie  in- 
férieure de  la  verge,  une  (enfûtion  dou'oureufe 
qui  s'étend  jufqu'a  l'anus,  &  qui  provient  de 
1  état  inflammatoire  de  l'urètre.  Les  érections 
Cfuij  dans  la  plupart  des  Gonorrhées,  l'ont  rrès- 
fréquentci,  deviennent  extrêmement  pénibles  , 
lorfque  cette  fenfation  dont  nous  venons  de 
parler  exifle ,  ou  lorfque  la  Gonorrhée  eft 
cordée. 

^.  3.  De  l'Écoulement. 

Le  fluide  vifqueux  &  tranfparent,  qui  coule 
naturellement  des  glandes  de  l'urètre  ,  l'échange 
en  une  liqueur  blanchâtre  &  aqueufe-,  celui  qui 
s'exhale  de  la  furface  de  l'urètre  qu'il  eft  def- 
îiné  àlubrérîer,  devient  auffi  moins  tranfparent, 
&  ces  deux  fédérions ,  en  s'épaifliffant  peu-à- 
peu  ,  prennent  de  plus  en  plus  les  qualités  du 
pus.  Cette  matière  change  fouvent  de  couleur 
&  de  confiflance ,  fuivant  la  difpofition  des 
parties  qui  la  forment  ;  elle  eft  tantôt  blanche, 
tantôt  jaune,  &  tantôr  d'un  verd  plus,  ou  moin? 
foncé,  comme  cela  s'obferve  principalement  fur 
les  linges.  Ces  changemens  dépendent  de  la  di- 
minution ou  de  l'accroifTement  de  l'inflamma- 
tion ,  &  non  des  qualités  vénéneufes  de  la  ma- 
tière -,  car  toutes  les  fois  que  ces  parties  font 
irritées  à  un  certain  point,  par  une  caufe  quel- 
conque, il  en  réfulte  les  mêmes  apparences. 

C'eû  ce  qui  fe  trouve  confirmé ,  fur-tout  par 
one  expérience  de  M.  Swediauer,  faite  fur  lui- 
même;  ce  Praticien  s'étant  injecté  dans  l'urètre 
un  peu  d'alkali-volatil  cauflique,  étendu  dans 
de  l'eau  ,  eut  tous  les  fymptômes  ordinaires  de 
la  Gonorrhée,  &  un  écoulement  qui  avoit  les 
mêmes  apparences  &  les  mêmes  variations  de 
couleur  qu'on  obferve  dans  celui  qui  efl  viru- 
lent. (  1  )  L'effet  des  bougies  efl  aulii  accom- 
pagné ,  le  plus  fouvent,  des  mêmes  phénomè- 
nes. Vcyei  Bovgie. 

Il  paroîr  que,  dans  les  cas  les  plus  ordinai- 
res de  Gonorrhée,  l'écoulement  ne  vient  guè- 
res  de  plus  loin  que  l'endroit  où  l'on  lent  la 
douleur  ;  quoique  l'on  croie  communément  qu'il 
vient  de  tout  le  canal,  &  môme  des  glandes 
de  Cowper  ,  de  la  proflate ,  &  des  véficules 
féminales-,  mais  cette  opinion  devient  tout- 
i-fi.it  improbable ,  fi  l'on  examine  avec  foin  les 
fymptômes. 

Si ,  par  exemple, toutes  les  parties  de« l'urètre 
au-delà  du  bulbe,  ou  dans  le  bulbe  même  3 
étoient  affectées  au  point  de  fournir  du  pus,  ce 
pus  ferott  pouffé  hors  de  l'urètre,  de  la  même 


(1)  Praftical  Obfervations  oa  venereal  complaints. 
page  j*. 
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rrtnnière  qué  la  femence,  &  en  fortiroit  comme 
elle,  par  jets  interrompus  ,•  car  on  fait  qu'il'  ne 
peut  rien  y  avoir  dans  cette  partie  de  l'urètre  , 
qu'elle  ne  (oit  à  l'inftant  mife  en  action,  fur- 
tout  lorfqu'elle  efl  dans  un  état  d  irritation  & 
d'inflammation,  On  obferve  ,  en  pareil  cas ,  que 
même  une  feule  goutte  d'urine  ne  peut  y  fé- 
jaurner,  &  qu'une  (Impie  injection  d'eau  tiède, 
li  elle  efi  pouffée  jafques-là,  efl  bientôt  après 
rejet tée  par  l'action  des  mufcles  accélérateurs. 
De-là,  on  peut  naturellement  conjecturer  que, 
fi  les  parties  membraneufe  &  bulbeufe  de 
l'urètre,  les  véficules  féminales,  les  glandes  de 
Cowper  &  la  proflate  concouroient  à  former  le 
pus ,  toutes  les  fois  qu'il  feroit  ramafie  vers  le 
bulbe,  les  mufcles  accélérateurs  le  poutïeroknt 
aufli-iôt  au-dchors.  Mais  on  voit  rarement  un 
pareil  fymptôme  ;  quelquefois  cependant  ces 
mufcles  font  affectés  d'une  contraction  fpafmo- 
dique ,  qui  ne  peut  probablement  provenir  de 
cette  caufe  ,  quoique  ces  mouvtmens  fe  manifef- 
tent  lur-tout  immédiatement  après  qu'on  a  uriné 
&  ne  paroiffent  pas  influer  iur  l'écoulement. 

Lorfque  i'inflammation  eft  violente,  il  arrive 
fouvent  que  quelques  vaiffeaux  de  l'urètre  fa 
rompent,  d'où  réfulte  un  écou'ement  de  fang, 
qui  augmente  au  moment  où  l'on  achève  d'u- 
riner,  mais  qui  a  lieu  auffi  en  d'autres  mo- 
mens.  Quelquefois  ce  fang  eft  en  petite  quan- 
tité, &  ne  fait  que  colorer  le  pus.  Les  érections 
fréqwentes  occafionnent  une  extravafation  de 
fang,  qui  augmente  toujours  la  douleur  caufée 
par  le  paffage  de  l'urine  ;  mais  la  fortie  de  ce 
fang  diminue  l'inflammation  ,  &  fouvent  foulage 
le  malade. 

4.  De  la  Cordée. 

La  cordée  efl ,  pour  l'ordinaire,  un  efTet  d« 
l'inflammation;  dans  quelques  cas  cependant  elle 
paroît  être  tout-à  fait  fpafmodique. 

Lorfque  l'inflammation  ne  fe  borne  pas  à  af- 
fecter la  furface  de  l'urètre  &  des  glandes,  maiî 
que  pénétrant  plus  avant,  elle  attaque  la  mem- 
brane réticulaire,  elle  produit  une  extravafarion 
de  lymphe  coagulable  qui ,  en  uniffant  les  cel- 
lules enfemble,  ôte  à  l'urètre  la  faculté  de  fe 
diflendre,  &  lui  fait  perdre  fes  rapports  avec 
les  corps  caverneux -,  c'eft  pourquoi,  au  moment 
de  l'érection ,  la  verge  refle  courbée  de  ce  côté 
là  ,  &  l'on  dit  alors  que  la  Gonorrhée  eft  cor- 
dée. L'adhéfion  des  parois  des  cellules  de  l'u- 
rètre qui  donne  lieu  à  cette  courbure,  vient  , 
pour  l'ordinaire ,  fpontanément ,  &  en  confé- 
quence  d'une  fimple  inflammation  du  canal  ; 
quelquefois  cependant  elle  eft  l'effet  de  l'inflam- 
mation qui  accompagne  certains  chancres  d'un 
mauvais  caractère.  Ce  fymptôme  fubfifte  fourent 
après  que  tous  les  autres  font  abfelument  dif- 
ûpés. 


jg4  G  O  N 

La  cordée,  comme  nous  l'avons  dit ,  eft  quel- 
quefois tout-à-fait  fpafmodique  j  on  la  voit  alors 
paroître  &  difparoître  alternativemenr ,  mais  à 
des  époques  qui  ne  font  point  déterminées  ;  quel- 
quefois î'éredlion  aura  lieu  fans  être  accompa- 
gnée d'aucune  apparence  <fc  ce. genre;  d'autres 
fois  la  cordée  aura  lieu  d'une  manière  très-vio- 
lente ,  &  ces  variations  ne  feront  féparées  que 
par  de  très-courts  intervalles  de  tems. 

5.  De  la  manière  dont  V inflammation  atta- 
que l'urètre. 

L'on  n'a  point  encore  déterminé  de  quelle 
manière  la  maladie  fe  propage  le  long  de  l'u- 
rètre-, il  y  a  lieu  de  foupçonner  cependant  que 
l'inflammation  gagne  peu-à-peti  des  Lords  de 
l'orifice  du  méat  urinaire,  jufques  à  fa  fnrface 
intérieure.  Il  eft  impoftlble  en  effet  de  conce- 
voir ,  malgié  que  ce  foit  l'opinion  commune, 
qu'aucune  partie  de  la  matière  virulente  puifle 
pénétrer  dans  le  canal  ,  lors  du  coït  j  du  moins 
elle  ne  peut  aller  aulfj  loin  que  ie  liège  ordi- 
naire de  la  maladie,  encore  moins  dans  les 
parties  plus  éloignées,  où  la  maladie  fe  fixe 
quelquefois.  Il  y  a  des  faits  qui  femblent  prou- 
ver que  le  {impie  contact  du  pus  vénérien  fur 
l'extrémité  de  la  verge  a  quelquefois  occafionné 
une  Gonorrhée;  on  en  lit  un  dans  l'ouvrage  de 
M.  Humer  qui  parott_  mettre  la  cliofe  hors  de 
doute. 

La  maladie  s'étend  rarement  plus  loin  d'un 
pouce  &  demi,  ou  deux  pouces  au-delà  de  l'o- 
rifice de  l'urètre  ,  cette  partie  du  canal  étant 
apparemment  la  plus  fufceptible  de  l'efpèce  par- 
ticulière d'inflammation  qu'ocefifionne  le  virus 
vénérien,  &  limitant  ce  qu'on  peut  appcller  fa 
difiance  fpécifique.  Cependant,  ni  les  fenfations 
dont  fe  plaint  le  malade,  ni  l'irritation  même 
des  parties,  ne  font  limitées  au  fiège  réel  de  la 
maladie-,  les  parties  voirinesfont  fouvent afFeclées 
d'une  variété  de  fymptômes  plus  ou  moins  pé- 
nibles, tels  que  du  mai-aife ,  fit  même  de  la 
douleur  par-tout  aux  environs  du  pubis ,  dans 
le  ferotum  ,  le  périnéê ,  l'anus,  les  hanches-, 
fouvent  même  il  faut  fufpcndre  les  teflicules  qui 
deviennent  tellement  irritables  que  le  moindre 
accident,  ou  un  exercice  qui,  dans  d'autres 
circonftances ,  ne  fauroient  avoir  de  mauvââfes 
fuites,  déterminent  leur  gonflement.  Souvent  les 
glandes  des  aines  font  afkclées  fympathiquement  j 
elles  fe  tuméfient  même  un  peu,  mais  rarement 
au  point  de  venir  à  fuppuration.  On  voit  des 
cas  où  l'irritation  s'éund  jufques  aux  fefîes,aux 
cuilTes  &  aux  mufcles  abdominaux  ,  occau'onnant 
des  douleurs  aiguës ,  de  l'enflure  &  une  extrême 
fenltbilité  des  parties  au  toucher,  au  point  >$ue 
les  malades  font  obligés  de  demeurer  dans  une 
pofttion  tout-à-fait  horizontale.  Ces  fymptômes 
cependant  ne  font  pas  propremeot  inflammatoires, 
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le  fang  qu'on  tire  au  malade  en  pareilles  cir- 
conftances n'eft  pas  couënneux,  la  conflitution 
n'efl  que  peu  ou  point  afïeclée. 

Lorfque  la  Gonorrhée  (abftraclion  faite  des 
affections  qui  proviennent  de  la  fympathie)  n'eft 
pas  plus  violente  que  celle  que  nous  venons  de 
décrire,  on  peut  l'appel  1er  Gonorrhée  vénérienne 
commune)  mais  plus  le  malade  fera  fufceptible 
de  ces  fymptômes  d'irritation  qui  peuvtnt  accom- 
pagner 1  infl immation  vénérienne,  plus  les  fymp- 
tômes efîtmiels  de  la  maladie  feront  violens.  Aulfi 
voit- on  fouvent,  en  pareil  cas,  que  l'inflamma- 
tion ne  garde  point  fa  difiance  fpécifique,  & 
qu'elle  s'étend  tout  le  long  de  l'urètre.  Souvent 
aufîi  l'on  éprouve  des  douleurs  confidérables  dans 
le  périnée,  &  quelquefois  la  contraclion  fpafmc- 
diqùe  des  mufcles  accélérateurs  dont  nous  avons 
déjà  parlé  ;  contraclion  qui  fe  manifefle  particu- 
lièrement lorfqu'on  finit  d'uriner ,  par  la  manière 
dont  font  expulféês  les  dernières  gouttes  d'urine; 
elle  eft  généralement  accompagnée  de  l'aclion  des 
mufcles  érectjurs.  L'inflammation  va  au  point 
quelquefois  d'occafionner  une  tuméfaction  dans 
la  membrane  cellulaire  ,  &  même  des  fuppura- 
tions ,  dont  le  fiège ,  comme  nous  l'avons  dit 
ci-defîus ,  paroît  être  le  plus  fouvent  dans  les 
glandes  de  Cowper.  Les  petites  glandes  de  la 
partie  bulbeufede  l'urètre  peuvent  auffi  être  affeci 
fées  de  la  même  manière  ,  &  dans  quelques  cas 
l'irritation  pafle  même  jufqu'à  la  veffie. 

Ce  dernier  organe  une  fois  afreclé  devient  plus 
fufceptible  de  toute  forte  d'initation  ,  au  point 
qu'il  en  réfulte  fouvent  de  fâcheux  fymptômes. 
Il  n'efl  plus  fufceptible  du  même  degré  d'exten- 
lion  qu'auparavant,  ce  qui  fait  que  le  malade  ne 
peut  plus  retenir  fon  urine  comme  à  l'ordinaire, 
&  qu'au  m  ment  où  le  befoin  d'uriner  le  prend, 
il  eft  aufii-tôt  obligé  d'y  fatisfaire,  malgré  les  dou- 
leurs qui  ,  au  moment  de  l'évacuation  ,  fe  font 
fentir  dans  cet  organe,  &  fur-tout  dans  le  gland  , 
&  qui  reflemblent  beaucoup  à  celles  qui  réfultent 
de  la  préfence  d'une  pierre  dans  la  veftie-,  ces 
douleurs  fubfiftent  encore  jufqu'à  uncertain  point, 
quelque  tems  après  la  fortie  de  l'urine. 

Les  uretères  ,  &  quelquefois  même  les  reins, 
fympathifent  lorfque  la  veffie  eft  très-enflammée, 
ou  confidérsblement  irritée  ;  cela  n'arrive  cepen- 
dant que  très-rarement.  Nous  avons  pourtant  vu 
une  violente  inflammation  des  reins,  fit  M.  Hunter 
une  inflammation  du  péritoine,  produites  l'une, 
&  l'autre  par  cette  caufe, 

§.  6.  Du  gonflement  des  Teflicules. 

Le  gonflement  des  teflicules  eft  un  fymptôme 
fréquent  rie  la  Gonorrhée.  On  le  voit  paroître  à 
toutes  les  époques  de  la  maladie;  mais  plus  fouvent 
peut-être  lorsqu'elle  eft  fur  fon  déclin.  On  peui 

le regarder 
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ve  regarder  comme  fympathique  plutôt qué  comme 
un  accident  réellement  vénérien.  En  effet ,  on  le 
voit  accompagner  tonte  efpèce  d'irritation  de 
l'urèire  ,  t'oit  qu'elle  ait  éré  occafionnée  par  des 
injections ,  par  des  bougies,  ou  par  d'autres 
caufes-,  dan;  bieh  des  cas,  cette  inflammation 
paroît  &  dilparoît  touc-à-conp,  ou  pafle  en  peu 
de  minutes  d'un  testicule  à  l'autre. 

Le  gonflement  du  teflicule  fe  manifefle  en 
généra!  par  une  tuméfaction  molle  &  comme 
pulpeufe  de  fon  corps,  qui  devient  un  peu  dou- 
loureux quand  on  le  touche  ;  ta  tumeur  augmente 
enfuite  en  volume  &  en  confiftance,  &  fait  éprou- 
ver au  malade  des  douleurs  confidérables.  Il  efl 
rare  que  celte  inflammation  fe  termine  par  fuppu- 
ration  -,  on  en  voir  pourtant  des  exemples.  L'épi- 
didyme  efl  en  général  la  partie  la  plus  dure,  & 
fur-tout  fon  extrémité  inférieure  -y  cependant  la 
dureté  &  le  gonflement  s'étendent  fouvent  dans 
toute  la  longueur  de  ce  corps ,  &  forment  une 
faillie  à  fa  partie  {Supérieure.  Le  cordon  fperma- 
tique  fe  trouve  aufti  fouvent  affecté  ,  &  plus  par- 
ticulièrement le  conduit  déférent,  qui  efl  épaiifi 
&  fenfible  au  toucher.  Quelquefois  les  veines 
du  teflicule  deviennent  variqueufes. 

L'inflammation  du  teflicule  ,  aintî  que  celle  de 
l'urètre,  efl  fouvent  accompagnée  de  fymptômes 
fympathiqr.es  d'irritation  dans  les  organes  voi- 
fins-,  tels  font  une  douleur  à  la  partie  infé- 
rieure de  l'épine  du  do? ,  un  fentiment  de  foi- 
blefle  dans  les  lombes,  des  douleurs  de  colique, 
des  naufées ,  des  flatuofités,  des  dérangemens  dans 
les  pouvoirs  de  la  digeflion. 

On  voit  fouvent  que  c'eft  au  moment  où  la 
douleur  de  l'urètre  s'appaife,&  où  i'écoulement 
vient  à  fe  fupprimer  ,  que  le  gonflement  du  tefti-  i 
cule  fe  manifefle,  ou  bien  que  cet  organe  ve-  | 
nant  à  s'affecter,  il  en  réfulte  la  ceflation  des 
fymptômes  d'irritation  de  l'urètre',  car  il  efl 
difficile  de  déterminer  ce  qui  efl  ici  caufe  ou 
effer.  Mais  il  n'efl  pas  rare  auffi  de  voir  le 
teflicule  fe  gonfler  au  moment  où  l'inflammation 
du  canal  &  l'écoulement  deviennent  plus  violens. 
Quelquefois  l'épididyme  feul  efl  affecté",  d'autres 
fois  c'efl  le  conduit  déférent ,  &  fouvent  ce  n'efl 
que  le  cordon  fpermarique  ^  on  ne  peut  afîigner 
aucune  railon  pourquoi  l'une  de  ces  parties  efl 
affectée  plutôt  que  l'autre.  L'inflammation  de 
ces  organes  efl  fréquemment  accompagnée  de 
flrangurie,  fur-tout  lorique  l'écoulement  s'arrête  ; 
&  ,  en  général ,  la  îuppreffion  de  l'écoulement 
établit  une  difpofition  à  ce  fymptôme< 

Du  gonflement  des  glandes  &  des  vaifeaux 
lymphatiques. 

Un  autre  accident,  qui  paroît  être  de  la  même 
nature  que  celui  dont  nous  venons  de  parler  ,  mais 
beaucoup  plus  fréquent ,  c'eft  le  gonflement  des 
glandes  lymphatiques  de  l'aine. On  efl  porté  à  croire, 
Chirurgie,  Tome  L<r  IL'  Partie. 
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en  général ,  que  cefymptôme  dépend  de  l'abforr- 
tion  du  virus  par  les  vaiffeaux  lymphatique?  ; 
mais  fi  l'on  fe  rappelle  ce  que  nous  avons  dit_ 
ci-deffus ,  qu'il  fe  fait  bien  rarement  aucune 
abforption  de  virus  dans  la  Gonorrhée ,  puif- 
qu'il  efl  très-rare  que  cette  maladie  donne  lieu 
à  la  vérole  ;  fi  l'on  obferve  en  outre  que  la  fimple 
irritation  mécanique  des  organes  irritables  occa- 
fionne  fréquemment  une  inflammation  des  vaif- 
feaux lymphatiques  qui  s'y  trouvent,  &  des  glan- 
des auxquelles  ces  vaifleaux  vont  aboutir  ,&  que 
cette  inflammation  qui,  pour  l'ordinaire  ,  fe  ma- 
nifefle avant  qu'il  y  ait  de  fuppuration  dans  la 
partie  originairement  affectée,  s'appaife  en  gé- 
néral, &  fe  difllpe  auiîi-tôt  que  le  pus  com- 
mence à  s'y  former ,  on  ne  fauroit  fe  refufer  â 
regarder  l'engorgement  des  glandes  dans  la  Go- 
norrhée comme  un  (impie  effet  de  l'irritation  de 
l'urètre.  D'ailleurs  ces  engorgemens  fe  diflîpent 
prtl'que  toujours  par  fimple  réfolution  ,  tandis 
que  ceux  qui  femanifellent  à  la  fuite  de  chancres, 
(  &  l'on  ne  fauroit  douter  qu'ils  ne  dépendent 
d'une  abforption  de  virus)  tendent  conftamment 
à  former  des  ulcères  vénériens.  Nous  avons  vu 
cependant ,  à  la  fuite  d'une  Gonorrhée  qui  n'étoit 
accompagnée  d'aucune  efpèce  d'ulcères ,  deux 
bubons ,  qui ,  étant  venus  l'un  &  l'autre  à  fuppu- 
ration, malgré  l'iifage  de  quelques  frictions  mer- 
curielles  fur  les  jambes  &  les  cuitTes,  &  après  avoir 
demeuré  très-long-ttms  à  fe  fermer ,  fe  cicatrisè- 
rent enfin  parfaitement,  fans  que  le  malade  fît 
aucun  ufage  de  mercure,  dès  le  moment  où  l'on 
commença  à  s'appercevoir  qu'il  fe  formoft  du 
pus  dans  l'une  des  tumeurs*,  mais  ce  fait  même 
prouve  que  ces  bubons  n'étoient  pas  vénériens, 
puifqu'ils  vinrent  à  fuppuration,  malgré  les  fric- 
tions mercurielies ,  &  puifqu'ils  ne  furent  fuivis 
d'aucun  fyrnptôme  de  vérole,  quoiqu'on  ne  fît, 
rien  pour  les  prévenir. 

Nous  regardons  auffi  comme  une  affection 
fympaihique  le  gonflement  des  vaifleaux  abfor- 
bans  eux-mêmes ,  qui  ,  dans  quelques  cas ,  ac- 
compagne celui  des  glandes,  &  qui  fe  manifefle 
par  une  corde  dure  &  douloureufe  ,  laquelle  par- 
tant du  prépuce,  s'étend  le  long  du  dos  de  la 
verge ,  &  fe  prolonge  quelquefois  jufqu'aux  ai- 
nes. Cet  accident  n'efl  point  l'effet  d'une  ab- 
forption de  virus ^  on  le  voit  furvenir  également 
dans  d'autres  cas  d'irritation  de  l'urètre,  tout- 
à-fait  indépendans  du  virus  vénérien.  Il  efl  quel- 
quefois occasionné  par  l'action  des  bougies  qu'on 
emploie  pour,  dilater  le  canal,  dans  les  cas  d'é- 
tranglement. Voyei  Bougies. 

Dt  la  Gonorrhée  che\  Us  femmes. 

La  Gonorrhée  efl  une  maladie  moins  gra  'e 
chez  les  femmes  que  chez  les  hommes  ,  parce 
qu'en  général ,  elle  attaque  des  parties  plus  fin- 
pies  &  moins  imponames.  Mais  il  efl  plus  dit- 
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fkile  de  !a  reconnoitre  chez  elles ,  parce  que  Tes 
parties  qui  en  font  communément  le  Siège,  font 
f  ès-fujettes  à  un  écoulement  qui  reflemble  plus 
©u  moins  à  la  Gonorrhée,  &  qu'on  connoît  fous 
le  nom  de  pertes  blanche5.  L'efpèce  de  matière, 
çui  fort  dans  les  deux  cas ,  ne  port©  avec  elle 
2ncon  caraéîète  diflindif  qui  puifle  nous  faire 
juger  fi  elle  efl  vénérienne  ou  non;  car  fou- 
vent  l'écoulement  d'une  perte  blanche  aura  tou- 
tes les  apparences  du  pus  vénérien;  &  l'aug- 
mentation de  la  perte  ne  devient  pas  un  moyen 
pins  fur  de  les  difliuguer ,  puisqu'une  femme 
afferfrée  de  perte  blanche  peut  contracter  une 
Gonorrhée  ,  (ans  que  l'écoulement  auquel  elle 
^toit  fujeîte  m  devienne  plus  considérable.  L'exa- 
rren  même  des  parties  qui  font  le  liège  du  mal  , 
laifle  fou  en t  des  doutes  fur  fa  nature  \  car  une 
Gonorrhée  peut  exifler,  même  avec  des  dou  • 
leurs  que  les  malades  reflenttnt  en  marchant  , 
en  urinant,  &c,  fans  qu'à  l'œil  on  apperçoive 
aucune  différence  entre  les  parties  affectées.,  & 
celles  qui  ne  le  font  pas  •,  &  il  n'efl  pas  fans 
exemple  qu'un  écoulement,  qui  n'efl  point  de 
nature    vénérienne  ,    foit    accompagné  d'in- 
flammation &  d'excoriarion  des  organes  qui  les 
fouiniiTenf.il  n'y  a  donc  rien  dans  l'apparence 
ries  fymptômes  fur  quoi  l'on  puifie ,  dans  un 
grand  nombre  de  cas,  établir  d'une  manière  bien 
poiitive  l'exîflence  d'une  Gonorrhée  chez  une 
femme  -,  la  ftule  chofe  fur  laquelle  on  puilTe 
compter,  c'en"  le  témoignage  des  perfonnes  dont 
la  véracité  eSt  au-defTus  de  tous  les  (oupçons 
quanti  elles  a  (Turent  avoir  été  infectées  par  telle 
ou  telle  femme,  &  qu'elles  n'ont  eu  de  com- 
merce depuis  quelques  mois  avec  aucune  autre. 
H  n'y  aura  plus  de  doute  fur  cela  ,  fi  la  même 
femme  donne  à  d'autres  hommes  la  même  ma- 
la  Me. 

En  considérant  la  manière  dont  les  femmes 
contrarient  la  Gonorrhée  ,  il  pai  oît  qu'elle  doit 
fur-tout  attaquer  le  vagin ,  qui  efl  une  partie 
peu  fufeeptibie  de  fenfation  ou  d'irritation.  Dans 
plufierrs  cas  cependant  ,  elle  pénètre  beaucoup 
plus  loin,  &  caufe  des  fenfations  très-défagréa- 
blts,  tn  occaSionnant  de  vives  douleurs  dans 
tenues  les  parties  voifines,  auxquelles  la  Nature 
a  donné  beaucoup  de  fenfibi'ité  ,  telles  que  l'in- 
térieur des  grandes  lèvres,  les  nymphes,  le 
clitoris,  les  caroncules  myniformes,  l'orifice  du 
méat  urinaire,  &  même  en  jaffe^lànt  ce  canal 
dans  toute  fa  longueur.  Ces  parties ,  dans  quel- 
ques cas,  'ont  fi  doc.lonreufes ,  qu'elles  ne  peu- 
vent foufTrir  lemoindte  attouchement;  la  malade 
a  de  la  peine  à  marcher-,  l'urine  cau'e  beau- 
coup ce  douleur,  en  pafîact  par  l'urètre,  & 
lorlqn'elle  touche  les  parties  ci-defTus  mention- 
nées. Ces  hmpiômes  ne  font  pas  pires  dans 
un  tems  que  dans  l'autre,  excepté  dans  le  mo- 
ment de  la  fortiedes  urines  ,  &  principalement 
chez  les  femmes  qui  ont  l'ut  être  affecte;  car 
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ce?  parties  eVsnt  moins  expofées  a  un  chargement1 
d'état  que  celles  qui  font  le  fiège  de  la  ma- 
ladie chez  le  s  hommes ,  l'accroiflement  d'irri- 
tation qui  provient  d'un  pareil  changement  doit 
nécefTairtment  être  moins  considérable  dans  ce 
fexe. 

Quelquefois  la  veflie  efl  affecTée  fympathique- 
mtnt ,  &  donne  lieu  aux  mêmes  fymptômes  que 
chez  les  hommes-,  &  il  efl  probable  que  l'irri- 
taiion  peut  fe  communiquer,  même  jufqu'anx 
reins.  On  a  prétendu  que  les  ovaires  étoient 
Souvent  affeétés  de  la  même  manière  que  les* 
tcfticules  chez  les  hommes  mais  ce  fentiment 
ne  pa^oît  point  être  fondé  fur  l'obfervation. 

L'inflammation  pénètre  fréquemment  au-delà 
de  lu  furface  des  parties;  Souvent  elle  s'étend 
le  long  des  conduits  des  glandes  ,  &  affrète 
lt  s  glandes  mêmes,  au  point  de  caufer  des  tu- 
meurs dures,  fur  la  Surface  intérieure  des  gran- 
des lèvres;  tumeurs  qui  viennent  quelquefois 
à  fuppuration  ,  &  forment  de  petits  abcès  qui 
s'ouvrent  près  de  l'orifice  du  vagin.  Ces  tumeurs 
ne  diffèrent  point  des  inflammations  &  des  fup- 
pnrations  des  glandes  de  l'urètre  ch' z  les  hom- 
mes. Souvert  la  matière  vénérienne  pafle  du 
vagin  au  périnée  ,  &  va  jufqu'à  l'anus  ,  où  elle 
produit  taniôt  un  écoulement  de  la  même 
nature,  &rantôt  des  chancre. 

Il  ne  paroîr  pas  douteux  que  la  guérifon  Spon- 
tanée de  la  Gonorrhée  n'ait  lieu  chez  les  femmes 
comme  chez  les  hommes  ;  mais  c'efi  une  circons- 
tance qui  mérite  bien  d'être  obfervée  ,  que  cette 
maladie  peut  fe  perpétuer  dans  le  vagin  pen- 
dant très-iong-tems ,  même  pendant  des  arnées» 
Le  cas  que  nous  avons  cité  ci-deflus ,  d'uue 
femme  qui  donna  la  maladie  à  deux  homm  s 
alternativement,  à  un  an  d'intetvalle  entre  cha- 
que infection ,  (ce  qui  fnppole  qu'elle  l'.ivoii 
gardée  au  moins  deux  ans,)  prouve  que  la 
communication  du  virus  efl  prefque  la  ftule  mar- 
que pofitive  de  fa  préfence.  On  peut  tirer  \% 
même  conclulion  d'un  autre  fait ,  rapporté  par 
M.  Humer.;  il  parle  d'une  femme  publique  qui, 
après  avoir  paflé  deux  ans  dans  une  maifon  de 
correction,  en  fortit  à  cette  époque,  fnivant 
l'uSige ,  &  donna  une  Gonorrhée  au  premier 
homme  qui  eut  commet  se  avec  elle,  &  qui 
l'avoit  attendue  au  nroment  où  elle  fortoit  de 
cette  mail  on  ,  pour  l'emmener. 

r~~Du  traitant  nt  de  la  Gonorrhée. 

De  toutes  les  formes  fous  lefqueîles  (e  mant- 
feiïë'rtt  les  maladies  vénérienne^  ,.  la  Gouorihëa 
efl  celle  qui  varie  le  plas  dans  le-  Symptômes, 
&  qui  foi  îTre  le  plus  d'irrégularité ,  quant  a;i 
tems  néce flaire  pour  Sa  guerifon.  Le  traitement 
auflitnefl  très-incertain;  divers  Praticiens  lonî 
fondé  fur  différentes  méthodes,  cpii  toutes  ont 
paru  avoir  du  fuccè*.  Le  fait  efl  que  nous  ne  coa- 
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roi/Tons  aucun  fpécifique  pour  cette  maladie*,  que 
comme  nous  l'avons  déjà  obfetvé,  elle  ne  peut 
fe  perpétuer  au-delà  d'un  cenain  terns-,  dins 
aucune  conftitution ,  &  que ,  dans  le*  cas  où 
elle  ert  très-violente,  ou  dure  trè-long-tttns  , 
cela  provienr  de  ce  que  les  parties  font  pins  qu'à 
l'ordinaire  fufceptibles  de  cette efpèce  d'irriiation. 

Quoique  la  Nature  feule  en  opère  la  guéri- 
don, il  imperte  cependant  de  confidérer  s'il  peut 
y  avoir  que'qu'utiliré  à  l'attaquer  par  des  médi- 
cament. La  réponfe  à  cette  quellion  ne  fuiroit 
demeurer  long  rems  douteufe  ,  pour  tout  P  a- 
ticien  verfé  dans  cetre  partie  de  l'art  de  guérir; 
Car  il  elt  évident  que,  par  une  méthode  curative 
bien  entendue,  on  abrège  plus  ou  moins  clans 
Ja  plupart  des  cas,  la  durée  de  la  maladie,  on 
en  adoucit  les  fymptômes,  &  ce  qu'il  y  a  de 
plus  important,  on  prévient  fréquemment  la  for- 
mation des  fymptômes  inflammatoires  acciden- 
tels, qui  pmvent  furvenir  ,  &  dont  les  confé- 
rences font  fouvent  très-fàcheufes. 

La  feule  ebofe  qui  foit  ici  indiquée,  c'efi  de 
détruire  la  difpoOtion  &  le  mode  fpécifique  d'ac- 
tion ,  dans  les  parties  fol  ides,-  car,  dès  le  moment 
que  ce  changement  fera  établi  ,  la  qualité  véné- 
neufe  de  la  matière  Ica  détruite.  Les  moyens 
que  beaucoup  de  Piaticiens  emploient  ,  dans  la 
vue  de  fa\orifer  l'écoulern  nt,  &  d'entraîner  le 
virus  au-dehors  ,  r,e  peuvent  avoir  d'utilité, 
qu'autant  qu'ils  relâchent  les  parties  enflammées, 
&  qu'ils  tendent  à  calmer  l'irritation. 

Dis  remèdes  généraux,  dans  le  traitement 
de  la  Conorrhée. 

Les  méthodes  curatives  qui  o"t  été  recomman- 
dées jufqu'à  prefent  ,  font  de  deux  fortes  ,  & 
confident  ,  ou  dans  l'appfcation  des  remèdes 
généraux  dtfiinés  à  agir  lur  tout  le  fftème  ,  ou 
dans  l'ufage  de  ceux  dont  l'effet  doit  être  borné 
aux  parties  afF  cfées. 

Les  remèdes  généraux ,  quoique  parriculière- 
ment  recommandés  par  la  plupart  de>  Praticiens, 
ne  font  pas  très-utiles,  quant  au  traitement  di- 
rect de  la  Gonorrhée  -,  mais  ils  font  que'qu  fois 
d'une  grande  importance  ,  pour  modérer  ctriains 
fymptômes,  &  principalement  les  fymptômes  in- 
flammatoires, dont  la  violence  ne  manque  jt- 
mais  de  rendre  la  maladie  plus  longue  c*  plus 
fâcheufe. 

^.  [.  De  laftignte  ,  &  du  régime 
antiphlogiftique. 

L'inflammation  mérite  donc  route  l'attention 
du  Praticien  \  il  doit  en  obferver  les  caractères, 
&  s'affuer  fi  elle  eft  vive  ou  modérée,  fi  elle 
en  oh  egmoneufe ,  ou  d'une  antre  nature.  (  Voy. 
Inflammation.)  Chez  de  Uijets  forts  &  plé- 
thoriques ,  ou  les  pouvoirs  vitaux  &  les  actions 
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organiques  qui  en  dépendent  ont  beaucoup  de 
vigueur,  les  fymptômes  de  la  ponorrhée  fe 
manifeftent  quelquefois  avec,  beaucoup  de  vio- 
lence ,  &  font  même  accompagnés  de  fièvre, 
quoique  l'inflammation  du  canal  ne  s'étende  point 
au-dflà  de  ce  que  nous  avons  nommé  la  diflance 
fpécifique.  Différens  remèdes  qu'on  «.mploie  avec 
(uccès  dans  d'autres  tempéramens ,  pour  a  loucir 
les  fymptômes,  tels  que  Je*  balfamiques,  ou 
même  l'opium  ,  ne  font  fouvent  ici  que  les  ir- 
riter. 

Le  traitement  qui  convient  en  pareil  cas,  doit 
être  fondé  lur  la  méthode  antiphlogiftique  , 
(  Voyei  ce  mot)  Se  particulièrement  fur  la  fat— 
gnée  ,  les  laxatifs  doi'x,  les  bains  tièdcs,&c. 

Le  mala  le  doir  safbefdre  à  un  régime  doux: 
&  |a  fraîchi  lia.  n  5  ;  il  doir,  lur  tonte  chofes  .>  évi- 
ter toure  efpèce  d'exe:cice,  &  not.  mment  l'exer- 
cice à  pied,  dont  on  n'a  ras  zft'i  remarqué  les 
inconvénient  d^n^  toute  elpèce  de  cas.  Une  nour- 
riture trop  abondante  &  trop  fubftantielle ,  un 
ulage  trop  libre  de  vin  &  de  liqueurs,  même 
celui  qui  pourroit  palier  pour  modéré,  dans 
d'autres  circonfîances ,  manq  ent  rarement  d'ag- 
graver les  lunprômes,-  certaires  lùbfiances ,  telles 
que  les  aromates  &  les  liqueurs  fpirirueufes  in- 
fluent particulièrement  fur  les  parties  qui  font 
le  fiége  de  la  maladie,  &  rendent  les  fymptô- 
mes beaucoup  plus  fâcheux.  Les  ménagem.ns  , 
à  ces  divers  égards ,  ne  tendent  pas  direct;  meni 
à  diminuer  l'irriraiion  vérérienne  ;  mais  ils  em- 
pêchent l'inflammation  de  s'élever  au  même  point 
où  une  conduite  différente  pourroit  l'amener  , 
èv  laiflent  aux  parties  la  facilité  de  fe  rétablir 
d'elles-mêmes. 

§.  2.  De  l'ufage  des  tmiqurs. 

Chez  les  individus  d'un  tempérament  foiblo 
&  irritable,  les  fympiômes  font  fouv..nt  rrès- 
viotens,-  on  les  voit  fréquemment  s'étendre  au- 
delà  de  la  diftan.e  fpécifique,  l'inflammation  fe 
prop'geant  tout  e  long  de  l'urèrre ,  dt  même 
affectant  quelquefois  la  v cilié.  An  lieu  de  re- 
courir aux  évacuations  qui  aggraveroient  les 
fymptômis,  plu  ôt que  de  les  alléger,  on  ftnrera 
defoitificr  la  conflit ution ,  pour  la  rendre  moins 
fufcept'bk  d'irritation.  Le  quinquina , en  pareil- 
Us  circonfl  nces  ,  a  quelquefois  les  meilleurs  ef- 
fets, en  diminuant  l'irritabilité  générale,,  en 
limitant  l'inflammation  vénérienne  à  fa  difance 
fpécifique,  &  en  la  rétablifant  dans  l'état  où 
elle  doit  être  chez  un  fujet  bien  continué,  en 
forte  que  les  parties  fe  trouvent  difpofées  à  fç 
guérir  d'elles-mêmes. 

•il.  5.  Dt  l'ufage  des  purgat'fs. 

Les  Praticiens  ont  fouvent  abufé  des  remè- 
des évacuans,  dans  le  traitement  de  la  Gonor- 
rhée, quoiqu'ils  aient  beaucoup  varié  dans  1@ 
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choix  des  médicamens  qu'ils  ont  recommandés 
fous  ce  point  de  vue.  Quelques  uns  font  un 
grand  ufage  des  purgatifs  réfineux  &  draftiques; 
d'autres  iniifient  particulièrement  fur  les  remè- 
des mercuriels,  employés  comme  évacuans  5 
d'autres  recommandent  les  fels  neutres ,  dans 
l'idée  qu'ils  fonï  rafraîchiffans.  Quelques-uns  fe 
font  fixés  principalement  aux  diurétiques ,  en  les 
tonfidérant  ou  comme  des  évacuans  qui,  par  leur 
action  mécharsique  fur  les  voies  urinaires ,  em- 
portent la  matière  vénérienne,  ou  comme  des 
remèdes  qui  tendent  à  l'entraîner  par  une  vertu 
fpécitique.  Le  nitre  a  été  donné,  ron-feulement 
dans  cette  vue,  niais  encore  parce  qu'on  a 
fuppofé  qu'il  dimitmoit  l'inflammation.  Les  ma- 
lades guérifîèm  toujours,  quoique  p'us  ou  moins 
promptement ,  en  fuivant  ces  différentes  mé- 
thodes,  &  chaque  Praticien,  en  conféquence  , 
a  pu  vanter  les  fuccès  de  celle  qu'il  avoit 
adop'tée. 

11  n'eft  pas  douteux  qu'il  ne  convienne ,  dans 
bien  des  ca>,  d'entretenir  la  l.berté  du  ventre,- 
mais  il  ne  paroît  pas  raifonnable  d'irriter  tout 
le  canal  inteflinal,  pour  guérir  une  inflammation 
fpécifique  de  l'uiètre.  Nous  regardons  au  con- 
traire cette  méihode  comme  très  pernicieufe -,  car 
pour  peu  que  i  on  connoiffe  la  difpofuion  & 
i'ufage  des  vaiffeaux  abforbans,  on  comprend 
qu'il  eft  fouverainement  abfurde  de  vouloir  en.- 
îraîner  le  virus  de  la  Gonorrhée  parles  felles  , 
puifqu'il  faudroit  auparavant  que  le  pus  fût  ab- 
lorbé  dans  l'urètre,  par  lts  vailfeaux  lymphati- 
ques ,  &  porté  dans  la  circulation.  Auih,  comme 
c'efl  une  chofe  bien  reconnue,  que  les  purga- 
îifs  très  forts  &  long-tems  commués-,  ont  l'effet 
d'augmenter  l'action  des  .vaiffeaux  abforbans,  on 
a  vu  plus  d'une  fois  la  vérole  être  la  confé- 
quence de  cette  forte  de  traiiement  ,•  ou  ii  le 
malade  éehappoit  à  ce  Ranger,  fa  famé  fe  trou- 
voit  délabrée-,  il  devenoit  fujet  à  l'hypochon- 
drie  ,  ou  confen  oit  d'autres  refles  non  moins 
défagiéables  du  traitement  par  lequel  on  avoit 
combattu  une  maladie  qui  fe  fût  guérie  plus 
promptement  d'elle-même. 

il  eft  vrai  cepen  lant  qu'on  a  vu  des  cas  où 
«n  purgatif  a  été  très-utile,  &  a  même  opéré 
la  guérifon  •  mais  on  peut  foupçonner  que  la 
maladie  alors  n'ëtoit  entretenue  que  par  l'habi- 
tude, &  qu'en  conféquence  ,  la  même  pratique 
n'auroir  pas  eu  un  pareil  luceè5  dan-  le  corn- 
mercanent.  Un  horrîfÉie  avait  unie  Gonerrhée 
dont  tous  les  fymptômes  dînaient  depuis  deux 
mois;  il  prit  tout-iv  ia  fois  dix  grains  de  calo- 
tae.I ,  qui  le  purgèrent  vioUmmen; ,  &  il  fut 
prefque  imtné  iaument  guéri.  On  ne  peut  pas 
luppofer  quasi  le  c.ilomel  ait  agi-  fpécirkrucnient , 
on  doit  plu-ôi  attribuer  fori  aciion  à  une  e'pèee 
de  dé.ivation,  c'efl-à  dire,  que  la  guérifon  qu'il 
a  opérée  dans  une  psrn'e,  a  dépendu  de  I'irri- 
tation  qu'il  a  produite  dans  une  autre,  Mais  des 


G  O  N 

exemples  de  cette  nature  ne  font  pas  fréquens  1 
&  dans  le  plus  grand  nombre  de  cas ,  fur-tout 
lorfque  la  maladie  eft  encore  récente  ,  un  pa-* 
reil  traitement  feroit  beaucoup  de  mal- 

4.  De  l'utilité  du  mercure. 

D'après  les  effets  bien  démontrés  du  mercure 
fur  toutes  les  autres  formes  des  maladies  véné- 
riennes ,  il  étoit  naturel  de  fuppefer  que  le  même 
remède  pouvoir  réuihr  également  dans  la  Gonor- 
rhée-, mais  il  eft  aujourd'hui  fufnfammentconflaté 
par  l'obfervation,  non-feulement  que  les  per- 
ionnes  affectées  de  cette  maladie  ne  guériffent  pas 
plutôt  en  prenant  du  mercure  qu'en  s'en  abftenanr; 
mais  que  fouvent  le  mal  fe  prolonge  chez  ceux 
qui  en  font  ufage  au  delà  du  tems  où  probable- 
ment il  auroit  ceffé ,  fi  l'on  fe  fut  borné  à  le 
combattre  par  la  méthode  rafraîchiffante.  Les 
remèdes  mercuriels  qu'emploient  fi  témérairement 
tant  de  charlatans ,  cccaiionncnt  fréquemment  les 
accidens  les  plus  fâcheux  M.  Dsfault  a  vu  le 
prépuce  &  le  gland  complètement  gangrénés  à  la 
fuite  dé  leur  ufage  dans  un  cas  f  mple  de  Go- 
norrhée- vénérienne.  Le  mercure  d'ail  leur  s  a  û 
peu  de  prife  fur  la  Gonorrhée,  qu'on  voit  des  gens 
contracter  cette  maladie  dans  le  tans  même  qu'ils 
font  dans  un  cours  de  remèdes  pour  d'autres 
lymptômes  vénérien* ,  fans  qu'elle  foit  plus  fa- 
cile à  guérir  eu  pareil  cas  que  dans  les  cas'  ordi- 
nires, 

§.  5.  Ve  r ufage  des  diurétiques. 

On  peut  faire  les  mêmes  obfervations  géné- 
rales à  l'égaid  des  remèdes-  diurétiques.  11  eft 
pofiibie  que  certains  remèdes  ,  pris  intérieure- 
ment, &  parlant  par  les  urines,  agiiTeru  fur  l'u- 
rètre, en  fortant  par  ce  canal.  Les  baumes 
&  les  térébenthines ,  par  exemple,  exercent  fou- 
vent  un  effet  n ès-fa! maire  dans  certaines  affec- 
tions des  voies  urinaires }  mais  de  ce  qu'ils  ont 
alors  cet  effet  ,  on  ne  peut  pas  conclure  qu'ils 
le  produiront  également-  dans  d'autres  affections 
de  ces  mêmes  organes ,  fur-tout  loifque  celles-ci 
feront  occalionnées  par  une  irritation  fpécitique; 
&  l'expérience  ne  prouve  pas  qu'ils  foient  d'un 
grand  avantage  dans  l'état  inflammatoire"  de  la 
Gonorrhée.  11  eft  néanmoins  tr è:-avantagcux  de 
procuier  au  malade  des  urines  abondantes-,  mais 
au  lieu  d'employer  pour  cet  effet  les  diuré~ 
tiques  pioprement  dits,  on  remplira  -la  même 
intention  d'une  manière  plus  Utile  par  une  abon- 
dance de  boiffons  délayâmes,  telles  que  de  L'or- 
geat,  des  (yrops  rafraîchiffans  mêlés  a\ec  de 
l'eau  ,  du  thé,  de  l'eau  d'orge,  &c.  Les  bains 
tièdes  généraux  &  locaux,  joints  0  I'ufage  de  ces 
boiffons  font  fouvent  d'un  grand  fecours  poux 
calmer  les  lymptômes  inflammatoires. 
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6.  De  Vufage  des  aflringens. 

Bien  des  gens  ont  recommandé  ,  dans  cette  ma- 
ladie ,  l'ufage  des  médicamens  aflringens-,  mais 
quoiqu'on  y  ait  eu  Couvent  recours  ,  ils  ont  tou- 
jours été  condamnés  par  ceux  qu'on  a  regardés 
comme  des  Praticiens  Cages  &  méthodiques , 
parce  que,  Celon  eux,  il  y  a  quelque  choCe  qui 
doit  être  évacué,  &  que  Ci  cette  évacuation 
n'a  pas  lieu,  il  s'enfuivra  la  vérole.  Ce  raifon- 
nement  n'efl  cependant  pas  jufle  ;  il  s'agit  de 
Cavoir  fi  ces  médicamens  peuvent  être  utiles  ou 
non  dans  le  traitement  de  la  Gonorrhéè.  .  Il  ne 
paroît  pas,  que  dans  aucun  cas ,  ils  tendent  à  di- 
minuer l'inflammation  vénérienne  j  à  coup  fur, 
cependant,  ils  diminuent  Couvent  l'écoulement, 
rmis  comme  cet  effet  ne  fiiffit  pas  pour  établir 
la  guériCon,  on  ne  doit  point  chercher  à  le 
produire  ,  à  moins  que  l'inflammation  ,  étant  déjà 
abattue,  ou  çonlidérablement  diminuée,  l'écou- 
lement n'ait  pas  diminué  dans  la  même  pro- 
portion. En  pareil  cas ,  on  peut  avoir  recours 
aux  aflringens  balfamiques^  parmi  leCquels  le 
baume  de  copahu  paroit  avoir  acquis  une  jufie 
célébrité.  On  le  donne  à  la  dofe  de  douze  à 
vingt  ou  trente  gouttes  trois  ou  quatre  Cois  par 
jour ,  en  le  mêlant  avec  de  l'eau  &  quelque  lyrop 
au  moyen  d'un  mucilage. 

Des  remèdes  locaux* 

Les  remèdes  locaux  les  plus  ufités  confident 
principalement  en  di  ver  Ces  fortes  d'injeclions.  On 
donne  ce  nom  aux  topiques  fluides  qu'on  introduit 
dans  l'urètre-,  elles  Cont  ,  ainfi  que  les  remède; 
internes  ,en  très-grand  nombre, chacune  ayantCes 
prôneurs  ,  qui  cherchent  à  perCuader  au  Public 
qu'elle -en  préférable  à  toute  autre-,  &  comme  tous 
ont  des  Cuccès  à  alléguer  en  faveur  de  celles  qu'ils 
recommandent  ,  il  en  réfulte  une  nouvelle  preuve 
qu'aucune  n\ft  vraiment  un  fpécifique,  &  que 
la  maladie  pourroit  Ce  guérir  (ans  leur  Cecours. 
Cepenianr,  comme  on  ne  peut  pas  nier  que 
diverfes  injections  n'aient  Couvent  un  effet  pref- 
que  immédiat  Cur  les  fymptômes,  il  Cuit  de-là 
qu'elles  ont  réellement  quelque  vertu-,  mais  qu'on 
ne  co^noît  pas  encore  l'efpèce  d'injection  qui 
pourroit  en  avoir  le  plus.  Beaucoup  de  Praticiens 
font  ri2ns  l'idée  que  les  injections  ,  lorlqu'elles 
arrêtent  la  maladie,  l'obligent  à  rentrer  dans  le 
fyflême ,  &  occalionnent  rinfi  la  vérole  ;  mais 
cette  opinion  n'efl  point  juftiftée  par  l'oblervation. 
Le  virus  n'efl  contenu  que  dans  la  matière  pu- 
mlente;  il  ne  s'en  forme  point  lorfqu'il  n'y  a 
pa<  d'écoulement-,  il  ne  fauroit  alors,  par  con- 
séquent être  abforbé  &  porté  dans  la  circulation. 
Mais ,  fi  l'injection  ne  calme  pus  l'inflammation 
en  même-tems  qu'elle  Cupprims  l'écoulement,  elle 
n'tfl  d'aucune  utilité  >  au  contraire  on  voit  Couvent 


G  O  N  js, 

que  la  ceflation  de  celui-ci  donne  lieu  à  l'an  g 
mentation  de  la  première ,  qui  Ce  porte  Cur  les 
teflicules,  occafionne  des  abcès  au  périnée  ,  quel- 
quefois donne  lieu  à  une  violente  ifchurie  ,  &c. 

Nous  diviferons  les  injeclions  felcn  leurs 
effets  particuliers  Cur  l'urètre,  en  irritantes  3  lé- 
datives,  émoilientes  &  aflringentes. 

§.  I.  Des  injeclions  irritantes. 

Les  injeclions  irritantes  de  quelque  nature 
qu'elles  ioient ,  agiflent  toutes  d'après  le  même 
principe  dans  cette  maladie,  c'efl-à-dire,  en  pro- 
duilant  une  irritation  d'une  eCpèce  différente  de 
celle  qui  efl  occa'îonpée  par  la  préfence  du  virus, 
d'où  réfuite  la  définition  de  celle-ci.  Ainfi  s 
quoique  la  douleur  «&  l'écoulement  puiflent  en- 
core être  entretenus  par  l'injection,  ces  effets 
cependant  fe  diiiiperont  bientôt,  dès  qu'on  cef- 
fera  d'en  faire  ufage.  On  peut  fuppofer  que  les 
bougies  que  quelques  perlonnes  ont  employées 
pour  le  traitement  de  la  Gonorrhéè  virulente  • 
agiffent  de  cette  manière  lorfqu'elles  abrègent 
la  maladie;  &  quoiqu'elles  augmentent  les  fymp- 
tômes pour  un  tems,  elles  ne  peuvent  jamjis 
augmenter  l'affection  vénérienne  proprement  dite-, 
non  plus  que  le  même  topique,  qui  produiroit 
de  femblables  fymptômes  fur  l'urètre  d'un  homme 
fain,  ne  pourroit  lui  communiquer  la  maladie. 

Mais,  quelqu'avantageufes  que  puiffent  être 
les  injections  irritantes,  dans  certains  cas  de 
Gonorrhéè  virulente,  il  s'en  faut  de  beaucoup 
qu'on  puiffe  fe  permettre  de  les  employer  indif- 
féremment dans  tous.  On  ne  doit  jamais  s'en 
fervir  dans  les  cas  où  il  y  a  déjà  beaucoup 
d'infl  animation,  particulièrement  chez  les  fujets 
très-irritables.  On  doit  également  les  éviter  dans 
les  cas  où  l'irritation  s'eli  portée  au-delà  de  la 
diflance  fpécifique  ,&  lorfque  les  teflicules  font 
fcnfibles ,  lorfque  le  périnée  efi  très-fufceptible 
d'inflammation,  lors  enfin  qu'il  y  a  dans  la  velfie 
une  tendance  à  l'irritation  ,  laquelle  fe  fera  ma- 
nifeflée  par  de  fréquentes  envies  d'uriner.  Mais 
dans  les  cas  légers,  &  dans  les  conflitutions  peu 
irritables ,  les  injections  irritantes  ont  Couvent 
du  luccès,  &  emportent-  prefque  immédiatement: 
la  maladie.  C'efi  ce  qu'on  obferve  fur-îout  lors- 
qu'on en  fait  nfage  dans  les  premiers  momerrs 
de  fon  apparition.  Nous  avons  ,  de  cetre  ma- 
nière, fréquemment  employé  avec  le  fuccès  le 
plus  complet,  une  légère  foltition  de  pierre  à- 
cautère  dans  de  l'eau ,  &  nous  pouvons  dire 
que  cette  injection  n'a  prefque  jamais  manqué 
fon  effet ,  lorfqu'on  s'en  efl  fervi  dans  les  pre- 
mières vingt-quatre  heures  de. l'écoulement. 

La  manière  d'employer  cette  injection  efi 
celle-ci.  On  fait  diffoudre  deux  grains  de  pierre 
à  cautère  bien  préparée,  dans  trois  onces  d'est}; 
difiillée.  On  remplit  de  cette  faluùon  une  pe^ 
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tîte  fenn^ue  dont  oh  adapté  le  bec  à  l'orifice 
de  l'urètre,  de  manière  qu'il  ne  pénètre  que  de 
, quelques  lignes  dans  fa  cavité  ;  on  fait  l'injec- 
tion lentement,  &  l'on  reieru  la  liqueur  dans 
le  canal  pendant  quelques  mrtmens ,  en  compri- 
mant l'extrémité  de  celui-ci,-  lorsqu'elle  en  fort, 
elle  entraîne  ordinairement  un  peu  de  muco- 
fité  tranfparente.  On  répète  deux  ou  trois  fois 
l'injection,  à  quelque?  minutes  de  diltanct»  l'une 
de  l'autre  -,  elle  occalionne  ,  en  général,  une  dou- 
leur alTez  vive;  mais  qui  ne  tarde  pas  à  s'effa- 
ccr ,  ainti  que  l'écoulement  qui  djfparoit  pour 
l'ordinaire  ,  complé  ement  au  bout  de  cuielques- 
heure?.  Mai*  nous  ne  fautions  trop  inlifter  fur 
cette  circoniiance ,  que  ce  remède  n'èft  admitïi- 
ble  que  lorfque  l'écoulement  commence  à  fe 
manifester ,  &  qu'il  n'y  a  encore  que  peu  ou 
point  d'inflammation  dans  le  canal. 

Lorfque  h  maladie  efl  un  peu  plus  avancée , 
quoique  l'inflammation  ne  foit  pas  encore  con- 
fidérable,  on  peut  avoir  recours  à  d'autres  in- 
jections ,  dont  la  manière  d'agir  efl  analogue  à 
celle  dont  nous  venons  de  parier.  Un  grain  de 
Tublimé-corrofif ,  diflous  dans  quatre  à  huit  on- 
ces d'eau  diflillée,  fait  alors  une  injection  très- 
uiiîe;  on  peut  la  délayer  encore  davantage,  fi 
elle  paroilToit  augmenter  beaucoup  la  douleur. 

Z.  Des  Injeaions  fe'daùves, 

Les  injections  fédatives  feront  toujours  uti- 
le? ,  dans  les  cas  où  l'inflammation  e(l  conli- 
dérable  ,  pour  diminuer  l'action  morbifique  des 
parties,   pi  calmer  les   Senfarions  douioureufes. 

L'opinm  efl  peut-être  le  meilleur  fédatif  que 
nous  ayons,  foit  qu'on  le  donne  intérieurement , 
ou  en  lavemtns ,  foit  qu'on  l'applique  fur  la 
■partie  malade,  en  forme  d  injection.  Cependant 
cene  Substance,  confidérée  comme  Sédative,  ne 
convient  pas  à  tontes  les  conftituiions ,  ni  à 
toutes  les  maladies  auxquelles  on  l'applique  -,  fou- 
vent  même  elle  produit  des  effets  oppofés,  en 
déterminant  une  grande  irritabilité.  On  peut  re- 
garder le  plomb  comme  un  remède  fédatif,  en 
ce  qu'il  abat  l'inflammation,  &  qu'en  même- rems 
il  32iî  comme  un  doux  atiringent.  Un  ou  deux 
grains  de  fucre  de  faturne,  (liftons  dans  une 
once  d'eau  dillillée ,  forment  une  très-bonne  in- 
jection Sédative. 

§.  3.  Des  Injections  emollientes. 

Les  topiques  qui  conviennent  le  plus  dans 
les  cas  où  l'inflammation  efl  très-violente ,  font 
les  injections  émollientes  ;  elle-,  font  probable- 
ment utiies,  d'abord  en  emportant  Simplement 
la  matière,  &  en  laiffant  enfuitc  à  fa  place  un 
mucilage  qui  fert  de  défeniif  aux  parties  affectées , 
&  diminue  l'irriration  de  l'urine.  Auni  obferve- 
l-on  fouvent  qu'une  Solution  de  gorame-arabi- 
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que  ,  un  mélange  d'eau  &  de  hit,  ou  de  l'hm'îe 

d'olives  ou  ^àmfndes  douces  ,  mu.'èrem  la  dou« 
leur  Si  les  autres  fympfôii.^  .Jor.quc  le'  injec- 
tions plus  actives  r'o'.f  .u  aucun  bon  tfi.  r,  & 
ont  même  paru  faire  du  mal.  Lon  -ijoutc.  juel- 
qutfois ,  avec  beaucoup  .tl  avantage  ,  le  mercure 
aux  injection?  de  cette  efpèce.  Ainfi ,  tin  gros 
dit  mercure  cruri  ,  trituré  avec  deux  gros  de 
gomme-arabique  réduits  en  mucilage  ,  &  mêlé 
avec  trois  onces  de  qujetq.û.'tau  difiiitlée,  forme 
un  excellent  topique,  qui  a  l'effet  d'app.iifer  la 
douleur,  &  de  modérer  i'infkmmat  on.  INT  fis  quel- 
quefois l'irritation  efl  fi  viande  à  l'orifice  de 
l'urètre ,  que  le  malade  ne  peut  pas  Souffrir  l'in- 
troduction du  bout  de  la  feringue.  Lorfque  la 
fertfibjlfté  eft  à  ce  point,  on  ne  peut  tenter  au- 
cune injection  quelconque,  jnlqu'à  ce  que  l'in- 
flammation  Soit  diminuée.  L'on  peut  alors  ap- 
pliquer les  émolliens  extérieurement,  en  forme 
de  fomentations,  ou  de  bain  des  parties  af-» 
fectées. 

4.  Des  InjeSions  afî,  ingénies. 

Les  injections  aftringentes  ne  peuvent  agît"  i 
qu'en  diminuanr  l'écoulement  ,  &  ne  fauroient 
avoir  comme  telles  aucun  effet  fpécitique  fur 
l'inflammation.  On  n'y  aura  recours,  en  géné- 
ral, que  vers  la  fin,  lorfque  les  parties  com- 
mencent à  démanger.  Cependant  le  Praticien  fe 
conduira  fuivant  les  .circonflancés ,  &  dans  le 
cas  où  la  maladie  aura  commencé  avec  des  fympn 
tomes  fort  doux  ,  on  pourra  employer  ces  in- 
jections beaucoup  plutôt -,  on  abrégera  ,  par  leur 
moyen,  la  durée  du  mal,d-.ns  bien  des  cas,  & 
l'on  préviendra  la  continuation  de  l'écoulement  , 
à  laquelle  on  a  donné  le  nom  de  Gononhée 
habituelle.  Mais  comme  leur  ufage  devient  dan- 
gereux ,  fi  l'inflammation  ne  diminue  pas  en 
même-tems  que  l'écoulement,  elles  ne  devraient' 
jamais  être  employées  que  par  des  Praticiens  fa- 
ges  &  expérimentés.  Lorfque  ces  injections  font 
très-fortes,  elles  peuvent  agir  à  la  manière  des 
injections  irritantes  ,&  opérer  les  mêmes  effets. 
Les  médicamens  qu'on  emploie  fous  ce  point  de 
vue,  font  la  racine  de  tormentille  ,  le  quinquina  , 
les  vitriols,  l'alun-,  tous  paroitfent  agir  de  la 
même  manière  ,  quoique  tous  n'a^iftent  pas  éga- 
lement bien  dans  toutes  les  Gonorrhées,  car  telle 
ou  telle  injection  réuftira  quelquefois  ,  après 
qu'on  en  aura  inutilement  eltayé  plulieuts  autres. 

§.5.  Des  autres  remèdes  topiques. 

Quant  aux  autres  remèdes  externes ,  ils  fe  ré- 
duisent à-peu-près  aux  bains  locaux,  aux  caw 
raplafmes  &  aux  fomentations  émollkntes-,  ils 
font  fur-rout  indiqués ,  lorfqu'il  y  a  beaucoup 
d'inflammation  à  l'orifice  de  l'urètre,  au  gland 
&  au  prépuce,  Lorfque  les  glandes  de  l'urètre 
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font  tuméfiées ,  au  point  de  le  faire  feniir  à  l'ex- 
térieur ,  on  applique  un  cataplafhae  émoilient  fur 
toure  la  furface  de  Ces  partie?.  On  peut  cnfli  les 
enduire  d'onguent  mercuûel}  mais  ce  remède 
agira  plus  fùrement ,  lorfque  l'inflammation  fera 
diminuée. 

De  V utilité  du  mercure,  po/r  prévenir  la  forma- 
tion de  nouveaux  Jym  ;tômes  vénériens. 

Quelles  que  foient  les  méthodes  employées- 
pour  la  guérifon  ,  foit  qu'on  ait  infifté  fur  le  trai- 
tement général,  ou  qu'on  fe  foir  borné  au  trai- 
tement local  jou  qu'on  les  ait  combinés  l'un  avec 
l'autre  ,  il  ne  faut  pas  perdre  de  vue  la  poffibi- 
licé  de  l'abibrprion  du  virus,  &  du  danger  au- 
quel elle  peut  txpofer  le  malade.  Pr  clique  tous 
les  Praticiens,  ceux  mêrmsqui  font  bien  perfuadés 
que  le  mercure  n'efl  d'aucun  avanrage  pour  le 
traitement  de  la  Gonorrhée,  en  confeillent  néan- 
moins l'ufage  intérieur  ou  extérieur,  pour  pré- 
venir les  conféqutnees  de  cette  abforption.  Ce- 
pendant, 6  Ion  eonfidère  le~petit  nombre  de 
cas  où  la  Gonorrhée  devient  par  elle-même  le 
principe  d'une  vérole  ,  &  le  grand  nombre  de 
ceux  où  cette  maladie  fe  guérit  fans  mercure  , 
fi  l'on  ptnfe  aux  inconvéniens  réels  que  ce  re- 
mède a  pour  bien  des  perfonnts  qui  ne  f.uroient 
en  faire  nfage  pendant  quelque  tems ,  fans  que 
leur  fanté  en  foit  plus  ou  moins  altérée,  &  à 
ceux  qu'il  peut  avoir  relativement  à  h  Gonor- 
rhée même,  dont  il  augmente  ou  ranime,  & 
prolonge  fouvent  les  fymptomes  ;  enfin  fi  l'on 
fait  a  ttntion  au  peu  de  danger  que  l'on  fait 
courir  au  malade,  en  s'en  abflenant  totu-à- lait , 
jufqu'à  ce  qu'il  fe  manifefie  quelque  fympîôme 
de  vérole",  que  l'on  guérira  prefque  aufh  facile- 
ment qu'on  auroit  pu  le  prévenir,  pourvu  qu'on 
ait  foin  de  l'attaquer  dès  qu'il  commencera  à  fe 
faire  appercevoir,  on  trouvera  peur-êire  qu'il 
vaut  mieux,  en  général,  ne  point  recourir  à 
cette  méthode  préfervative ,  a  inoins  de  circonf- 
tances  particulières  ,  qui  rendent  cette  précau- 
tion convenable  à  l'individu.  Peut  être  suffi  fera- 
t-elle  jugée  plus  nécefTaire  ,  lorfque  l'écoulement 
a  duré  long-tims,  lorfque  la  violence  de  l'in- 
flammation &  des  autres  fvmptômes  a  été  con- 
fidérabie,  lorfque  le  fiège  du  mal  s'eft  porté  plus 
haut  'ans  l'urètre  qu'a  I  ordinaire,  ou  lorfque  la 
maladie  a  été  traitée  par  la  méthode  des  éva- 
cuant, dont  l'effet ,  comme  nous  l'avons  vu,  efl 
d'augmenter  l'aèlion  des  vaiffeaux  abforbans  , 
dans  routes  les  parties  du  corps. 

Du  Traitement  de  la  Gonorrhée  che^  les  femmes. 

Le  traitement  de  la  Gonorrhée  chez  le?  fem- 
mes, efl  à-pen-ptès  le  môme  que  chez  hommes, 
mais  il  efl  plus  (impie  dans  les  premières,  parce 
cjue  la  maladie  tft  plus  bénigne,  &  que  lesfymp- 
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I  tômes  fecondaires  font  moins  multipliés-,  ce  qui 
vient  de  ce  que  les  parties  «ficelées  font  moins 

!  nombreufes  ,  moins  étendues  ,  &  moins  fujettes 
à  l'inflammation. 

Lorfque  cette  maladie  n'efl  que  dans  le  vagin  , 
il  efl  aifé  de  U  guérir.  Les  injeclions  font  le 

I   meilleur  moyen  qu'on  puiffe  employer  d'abord; 

!  il  peut  être  utile  tnfuite  d'oindre  les  parties 
d'onguent  metcuriel,  auffi  profondément  qu'il 
tft  poffble,  &  délaver  fouvent  les  parties  ex- 

1  t;rns1  avec  Ip  même  injection.  On  fera  ces  injec- 
tions plus  foi  tes  que  pour  les  homrwes,  à 
caufe  de  la  moins  grande  irritabilité  des  parties. 

Si  l'inflammation  attaque  l'urètre,  on  ne  peut 
pas  trop  employer  les  injccliors  dans  ce  canal  , 

■  à  caufe  de  la  difficulté,  ou  putôt  de  l'impoffi- 
bilité  qu'il  y  a  pour  les  femmes  ,  de  les  faire 
elles-mêmes. 

Lorfque  l'inflammation  s'étenJ  le  long  des  con- 
duits des  glandes,  foit  de  i'enirée  du  vagin,  foit 
du  canal  de  l'urètre,  ou  qu'elle  afFecle  les  glan- 
des mêmes,  on  doit  fuivre  le  même  traitement  , 
&  fur-tout  fe  fervir  hardiment  de  l'onguent  mer- 
curiel  pour  ces  parties.  Si  l'inflammation  aux 
orifices  des  conduits  efl  aflez  grande  jour  les 
fermer,  les  conduits  &  les  gLndes  fuppuroront -, 
dans  ces  cas,  il  faudra  ouvrir  les  abeès  ,  &  les 
panfer  comme  des  bubons  ;  il  contiendra  enfuite 
de  faire  un  cours  de  met  cure,  pour  prévenir 
de  nouveaux  accidens  vénériens. 

Du  Traitement  des  fymptomes  accidentels 
de.  lu  Gonorrhée. 

Les  fymptômes  accidentels  de  la  Gonorrhée 
provenant  de  l'irritation  de  fm  è're ,  qui  n'a  au- 
cun rapport  avec  l'affeclion  vénérienne,  on  doic 
les  traiter  de  la  même  imnière  que  s'ils  prove- 
noient  de  tome  autre  caufe. 

%.  I.  Des  Hémorrhagies  de  l'urètre. 

Nous  avons  déjà  dit  que  lorfnue  l'inflamma* 
mat  ton  efl  violente,  ou  qu'elle  * 'étend  lé  long  n'a 
l'urètre,  les  vaiffeaux  de  cerre  paitic  rendent  très- 
fouvent  du  fang^  &  nous  avons  obferve  que  cette 
hémorthagie  étoit  plutôr  utile  que  nuifibie.  en 
ce  qu'elle  tend  à  diminuer  l'infb.mmînon  ;  ailli  ce 
fymptôme  ne  demande- 1- il  pis  de  rrairement  par- 
ticulier, d'autant  plus  qu'il  fe  diflîpe  toujours  au 
tems  ordinaire  de  la  guérifon  de  l'a  Gononhée. 

S.  I.  Des  Ereaions  douloureufes. 

L  opium  donné  inrérieuremenr   paroit,  tîars 
quelques  cas  ,  avoir  de  grands  effets  pour  pré- 
venir les  érections  donlotu eûtes  \  dot>z.e  à  vingt 
.  gouttes  de  laudanum  données  le  fuir,  ftiinftnrj 
j  en  général,  pour  procurer  un  calme  parfait  pet> 
1  dont  la  nuit. 
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I'.  5.  Du  traitement  de  la  cordée* 

Lorfque  la  cordée  eft  violente,  on  foulage 
fouvent  le  malade  par  la  faignée  du  bras  -,  mais 
on  lui  procure  un  foulagement  plus  immédiat , 
lorfqu'on  tire  le  fang  de  "la  partie  même  par  le 
moyen  des  fanp,-fues.  Les  cataplafmes  &  les  fo- 
mentations fur  la  verge,  font  aufli  beaucoup  de 
bien.  L'opium  donné  intérieurement  eft  un  re- 
mède précieux,  dans  les  cas  où  la  cordée  eft  très- 
forte  ,  il  n'influe  pas  directement  fur  l'inflam- 
mation, mais  il  calme  la  douleur,  &  peut-être 
qu'en  prévenant  l'érection  ,  il  agit  auftï  fur  ce 
fymptôme. 

Lorfque  la  cordée  continue  ,  après  que  tous 
les  autres  fymptômes  font  diffipés,  les  évacua- 
tions de  tout  genre  deviennent  inutiles.  Les  fric- 
tions mercurielles  fur  la  partie  malade  font  alors 
d'un  grand  fecours  ,  pour  faciliter  le  repompe- 
ment  de  la  lymphe  cosgulable  extrarafée.  On  a 
aufli  employé  quelquefois ,  dans  la  même  inten- 
tion ,  la  ciguë  &  1  électricité  avec  avantage.  Le 
quinquina  réuffit  fort  bien,  lorfque  la  cordée  eft 
fpafmodique. 

Souvent  ce  fymptôme  tarde  plus  long-tems  à 
fe  diftiper  que  l'écoulement  ou  la  douleur;  mais 
il  n'a  pas  de  mauvaifes  fuites-,  fa  diminution  eft 
Lente  &  uniforme,  comme  il  arrive  dans  la  plu- 
part des  fuites  de  l'inflammationi 

4.  Du  Traitement  de  la  Juppuralion 
des  glandes  de  l'urètre. 

Les  fuppurations  des  glandes  de  l'urètre  doi- 
vent être  traitées  de  la  même  manière  que  les 
chancres,  c'eft-à-dire ,  en  donnant  du  mercure. 
S'il  fe  forme  une  fuppuration  dans  les  glandes 
de  Cowper,  on  doit  y  faire  beaucoup  d'attention-, 
il  faut  ouvrir  l'abcès  de  bonne  heure,  de  peur 
que  le  pus  ne  fe  fafTe  jour  dans  le  ferotum  ou 
dans  l'urètre,  &  ne  produite  des  accidens  fâcheux. 
On  fe  conduira  enfuitecomme  dans  ]e  cas  d'un 
bubon  ou  d'un  ulcère  vénérien. 

5.  Du  Traitement  de  PaffeSion  de  la  vejjîe. 

Lorfque  l'irritation  fe  porte  jufqu'à  la  veffie, 
elle  donne  lieu  à  des  fymptômes  extrêmement 
pénibles,  quoiqu'en  général  ils  fe  guériffent  d'eux- 
mêmes  ,  &  n'ont  pas  de  fuites  fâcheufes. 

Les  lavemens  où  entre  !  'opium  ,  lorfqne  rien 
n'en  empêche  l'ufage  ,  procurent  f  pour  le  moment, 
le  foulagement  le  plus  marqué.  Les  bains  tièdes 
font  quelquefois  utiles,-  lesfaignées  générales  & 
locales  font  fouvent  beaucoup  de  bien  ;  il  y  a  des 
tas  cependant  où  elles  font  plus  nuiiîblss  qu'u- 
tiles-, ceft  lorfque  les  accidens  dont  nous  par- 
lons font  plus  nerveux  qu'inflammatoires.  On  a 
lecoiiimandé  l'application  d'un  emplâtre  d'opium 
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fur  le  facrufn,  ou  d'un  véficatoire  fut  le  périnéeî 
Mais,  malgré  tous  ces  moyens ,  l'affection  de  la 
veffie  continue  quelquefois  pendant  un  tems  con- 
fidérable ,  &  produit  d'autres  effets  fympathi-J 
ques  dans  les  parties  voifines.  Souvent  elle  dé- 
pend d'un  obftacle  dans  quelque  partie  du  canaf, 
qui  ne  peut  êire  détruit  que  par  des  moyens 
méchuniques.   Voye\  Bougie  &  Urètre. 

6.  Du  gonflement  des  teflicules, 

Lorfque  les  teflicules  font  enflammés ,  le  re-s 
pos  du  corps  eft  le  premier  remède  fur  lequel  le 
Praticien  doit  infifler  \  la  pofirion  horizontale  eft 
la  meilleure  -,  mais  fi  le  malade  ne  veut  pas  s'y 
foumfttre ,  il  faut  lui  recommander  de  tenirfes 
teflicules  bien  fufpendus. 

On  doit  traiter  cette  maladie  comme  toute 
autre  inflammation,  par  lesfaignées,  les  laxatifs 
doux,  les  bains  ,  les  cataplafmes.  Les  faignées  lo- 
cales font  fouvent  très-avantageufes.  Lorfque 
l'inflammation  eft  diffipée,  l'on  emploie  le  mer- 
cure ,  pour  fondre  la  dureté,  s'il  en  refte  dans 
le  tefticule. 

Il  s'écoule,  pour  l'ordinaire,  beaucoup  de 
tems  avant  que  le  gonflement  du  tefticule  fe  dif- 
fipe  entièrement,  quoiqu'il  commence  à  dimi- 
nuer plutôt  que  dans  les  cas  où  il  dépend  de 
quelqn'autre  caiife  qu'une  irritation  vénérienne. 
Ce  gonflement ,  avant  de  diminuer  ,  devient 
en  général  plus  mou,  communément  à  la  fur- 
face  antérieure,  ce  qui  continue  d'avoir  lieu  juf- 
qu'à ce  qu'il  foit  devenu  ,  pour  la  plus  grande 
partie  ,  plus  mou  même  que  dans  l'état  naturel. 

Il  fe  patte  encore  un  plus  long-tems  avant  que 
l'épididyme  reprenne  fon  état  naturel  -,  fouvenï 
cen'eft  qu'au  bout  de  plufiçurs  années,  quelquefois 
même  il  n'y  revient  jamais.  Cet  inconvénient 
néanmoins  n'efl  pas  de  grande  conféquence  pour 
l 'ordinaire ,  quoiqu'il  y  ait  des  cas  où  le  conduit 
déférent  étant  oblitéré ,  le  tefticule,  ainfi  affecté  de- 
vient tout-à-fait  inutile-,  mais  il  eft  infiniment  rare 
que  cela  fe  rencontre  à-la-fois  Jans  l'un  &  l'autre 
de  ces  organes. 

Dans  ce  période  de  la  maladie  les  frictions 
mercurielles  avec  le  camphre  font  quelquefois 
utiles  pourvu  qu'on  en  continue  long-tems  l'ufage. 
On  peut  auflî  fe  fervir  avec  fucçèsdes  fumigations 
faites  avec  les  plantes  aromatiques  ,  qui  en  excitant 
l'action  des  vaiffeaux  abforbans  tendront  à  diftiper 
l'engorgement.  L'électricité  a  eu ,  dans  quelque  cas, 
le  l'accès  le  plus  marqué. 

De  la  cejfadon  des  fymptômes  de  la  Gonorrhc'e. 

On  connoît  que  la  Gonorrhée  diminue  par  la 
ceffaîion  de  quelques-uns ,  ou  même  de  toas  les 
fymptômes  dont  nous  avons  fait  mention.  La  dou» 
leur  devient  moindre  ,  elle  fe  change  en  déman- 
geaifon  ,  &  fe  diftîpe  enfin  tout-à  fait  j  la  couleur 

*  vermeillf 


G  O  N 

vermeille  &  tranfparente  i!u  gland  difparoît  pcu- 
à-peu;  l'écoulement  diminue,  fa  couleur  devient 
plus  blanche,  &  (a  conliftance  pins  épaifle  & 
plus  vifqueufé,  jufqu'àce  qu'enfin  il  ceffe  entière- 
ment. 

Il  arrive  Couvent  que,  lorfque  tous  ces  fymptô- 
mes font  diffipcs,  on  les  voir  reparoître  tout  à- 
coup  ,  quelquefois  avec  autant  &  même  plus  de 
violence  qu'auparavant;  le  plus  fouvent  pourtant 
avec  moios  de  vivacité  ;  &  ,  pour  l'ordinaire,  ils  ne 
fubfiftenr  pas  long-iem?.  Il  n'eff  pas  démontré 
qu'en  pareil  cas  l'écoulement  ne  foit  pas  vénérien, 
fur-tout  lorfqu'il  ne  s'cfî  pi^  écoulé  un  long  inter- 
valle de  tenis  entre  la  guérifon  apparente  &  le 
retour  des  fymptômes.  Ces  a'cidens  font  prefque 
toujours  (effet  de  quslque  erreur  de  régime, d'un 
exercice  violent,  &c. 

Les  rechutes  de  cette  efpèce  font  plu;  fréquen- 
tes chez  le^  femmes  que  chez  les  hommes  \  mais 
chez  elles  l'écoulement  fe  confond  foment  avec 
les  pertes  blanches,  quoiqu'il  ne  foit  pas  exempt 
de  virus.  ' 

De  la  Gonorrhêe  habituelle. 

Quelle  que  foit  la  méthode  employée  pour  le 
traitement  de  l'inflammation  vénérienne ,  foit 
qu'on  ait  fait  ufage  des  remèdes  internes  ou  des 
topiques,  des  évacuans  ou  des  aflringens ,  &c. 
il  arrive  fouvent  que  la  matière  purulente  continue 
à  fe  former,  &  que  l'écoulement  devient  plus 
opiniâtre&  plus  difficile  à  guérir  que  la  maladie 
première,  quoiqu'il  ait  ceffé  d'ô're  virulent.  En 
général  cependant  on  obferve  plutôt  cette  dégéné- 
ration de  la  maladie  lorfque  la  Gonorrhêe  a  été 
négligée,  &  que  le  malade  a  fuivi  un  régime  pro- 
pre à  l'échauffer  \  lorfqu'il  a  employé  des  remèdes 
irritans,  des  mercuriels ,  des  purgatifs  draftiques. 
Une  difpofition  fcrophuleufe  du  fujet  y  contribue 
peat  être  auffi  dans  bien  des  cas. 

On  efl  dans  l'ufage  d'artribuer  la  Gonorrhêe 
habituelle  à  une  foibleffe  des  organes  ou  de  la 
conflitution,-  mais  une  pareille  explication  ne 
donne  point  une  idée  fatisfaifante  de  la  nature  de 
la  maladie  &  paroît  abfolumem  contraire  aux 
faits.  Car  l'écoulement  purulent  fuppofe  une  aefion 
des  parties  affeclées ,  entretenue  par  l'habitude; 
il  fe  calme  fouvent  par  le  repos  &  par  l'ufage  des 
an tiphl ogifl iqu  es  ;  «  cette  maladie  ne  fe  rencontre 
pas  moins  fouvent  chez  les  perfonnes  robufles 
que  chez  celles  qui  font  foibles  &  délicares. 

La  Gonorrhêe  habituelle  n'eft  pas  toujours  la 
conféquence  d'une  Gonorrhêe  virulente.  Elle  fur- 
vient  quelquefois  fans  avoir  été  précédée  par  celle 
ci,  &  dans  tous  ces  cas ,  comme  peut-être  dans 
la  plupart  des  autres,  elle  efl  accompagnée  de 
quelque  rétréci dément  de  l'urètre  ,  ou  d'un  gonfle  • 
ment  de  la  glande  pr&fiate.  On  connoit  qu'elle 
dépend  d'une  caofe  de  cette  nature,  lorfque  les 
Urines  forteot  avec  difficulté,  lorfque  le  jet  en 
Chirurgie.  Tome  J/r  H.'  Partie. 
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i  efl  plus  petit  qu'à  l'ordinaire,  lorfqu'il  n&  for1 
!  pas  en  ligne  droire,  mai;  paroît  former  quelque 
angle  avec  le  canal ,  &  lorfque  le  malade  a  de  fré- 
quentes envies  d'uriner.  Voye{  pour  le  traitement 
des  cas  de  cette  efpèce,  les  articles  Bougie  & 
'  Urètre. 

Quant  aux  autres  cas,  il  y  a  deux  méîhodes  de 
les  traiter,  l'une  efl  générale,  &  l'autre  efl  locale. 

La  méthode  générale  eil  fondée  fur  l'ufage  de 
remèdes  fpécifiques,  corroborans  &  aflringens. 

Les  remèdes ,  qui  agiffient  comme  fpécifiques , 
font  les  baumes,  les  térébenthines ,  les  cantharido?. 
Ces  médicamens  font  fouvent  utiles  dans  les 
cas  ordinaires;  mais  alors  leur  efficacité  fe  maniftfts 
très-promptetnent ;  auffi  ne  doit-on  pas  infifter 
■  long-tems  fur  leur  ufage,  fi  l'on  n'en  obferve  pas 
bien-tôt  les  effets.  Si  ,au  contraire  ,  ils  réuffifTenr, 
il  faut  les  continuer  pendant  quelque  tem;  encore 
après  que  les  fymptômes  ont  difparu  ,  car  ils  font 
très-fujets  à  revenir  lorfqu'on  abandonne  le 
remède. 

Les  toniques  généraux,  tels  que  les  bains  froids , 
les  bains  de  mer,  le  quinquina,  les  préparations 
martiales  réuffiffent  quelquefois ,  lorfque  l'affection 
locale  paroît  avoir  quelque  connexion  avec  une 
difpofition  générale  pour  laquelle  ces  remèdes 
feroient  d'ailleurs  indiqués. 

Les  aflringens  ,  pris  intérieurement ,  font  rare- 
ment utiles-,  ils  le  font  d'autant  moins,  qu'on 
ne  pourroit  les  employer  de  manière  à  avoir 
quelque  probabilité  de  fuccès  fans  danger  pour 
d'autres  fondions  de  l'économie  animale. 

Quant  aux  remèdes  locaux,  on  peut  auffi  les 
diftinguer  en  fpécifiques,  aflringens ,  irritans  & 
dérivatifs. 

Les  fpécifiques  font  de  la  même  nature  que 
ceux  qu'on  employé  intérieurement  -,  ils  ont 
fouvent  de  bons  effets,  appliqués  en  injeclions; 
mais  ils  demandent  à  être  maniés  avec  prudence. 

Les  aflringens  qu'on  emploie  communément 
font  la  décoclion  de  quinquina ,  les  folutions  de 
vitrtiol  blanc  ,  d'alun ,  de  lucre  de  faturne. 

Les  irritans ,  tels  que  la  foluîion  d'alkali  canfii- 
que  ,  ou  celle  de  fublimé  corrofif  dont  nous  avons 
parlé  ci-delTus,  fort  peut-être  les  topiques  les 

|  plus  utiles  dans  la  maladie  qui  nous  occupe. 
Mais  tous  ces  remèdes  doivent  être  employés 
avec  précaution^  &  en  général ,  s'ils  font  efncyces, 

:  ils  manifefient  affez  prompttment  ler.rs  effets  ; 

j  finon  on  peut  toujours  fe  défier  de  quelque  affec- 
tion organique  du  canal.  Les  bougies  font  un 
très -bon  topique  irritant,  &  font  quelquefois 
employées  comme  telles  avec  fuccès.  Voy.  Bougiss 
Les  topiques  que  nous  avons  nommés  dérivatif 
font  ceux  qui  agiffent  en  produifaut  une  irrita* 

•  tion  dans  une  autre  partie  du  corps.  Ainfi  ,  l'oa 
a  vu  des  chancres  fur  le  gland  mettre  fin  à  une 
Gonorrhêe  habituelle.  Un  véficatoire  placé  au- 
deffous  de  l'urètre  ,  ou  au  périnée ,  a  eu  quel- 
quefois le  même  e#fet,  M.  Hunier  a  vu  l'électri- 

Ffff 
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ciié  guérir  pliifieurs  Gononhées  habituelles  qui 
duroient  depuis  long-tems ,  malgré  tous  les  re- 
rnèdes. 

Quelle  que  foit  la  méthode  à  laquelle  on  s'eft 
aftreint ,  le'repo?,  dan;  la  plupart  des  cas ,  eft^de 
la  plus  grande  importance.  Ceci  "pointant  n'eifl 
pas  généralement  vrai;  car  on  a  vu  des  perfonnes 
qui ,  après  avoir  éié  traitées  fans  fuccès ,  fe  lont 
guéries  en  montant  à  cheval ,  ou  en  prenant  q,uet- 
qu'autre  violent  exercice. 

Il  faut  parr'culièn_m  nt  fait  e  attention  à  être 
réglé  &  modéré  dans  le  bt  ire  &  le  manger-,  car 
les  irrégala!  ités  de  cette  efpèce ,  ou  empêchent  la 
guér.ifon,  ou  caufent  le  retour  de  la. maladie. 
■  Nos  Lecdeurs  trouveront  peut-être  que  nous 
nous  Tommes  beaucoup,  étend  i  dans  nos  confédé- 
rations fur  une  maladie  qi  i  te  réduit  fouvent  à 
une  fimfêa  incommodité  dont  on  peut  aban- 
donner le  traitement  à  ia  nature.  Nous  convenons 
que,  dans  la  plupart  descas,laGonor-i  héen'eft  point 
comparable  pour  la  gravité  à  beaucoup  de  maladies 
far  lefqneHes  nous  nous  ferons  peut-être  moins 
arrêté?  ^ikais  fi  l'on  confidère .l'extrême  fréquence 
de  celle-ei,  le  danger  cte>  fymptômes  accidentels 
qu'elle  détermine,  &  qu'elle  traîne  fouvent  à  fa 
fuite,  &  le  danger  plus  grand  ncore  dis  mauvai- 
fes  méthodes  par  kf quel  les  tint  de  Chir.-.rgiens  en 
entreprennent  le  traitement,  on  ne  peut  difeon- 
venir  qu'elle  nemérire  toute  l'attention  du  Praticien. 
Une  mu'timde  dl  Charlatans  vivent,  ootir  ainft 
dire  ,  de  celte  ma'adie  -,  &  lans  vouloir  incuip.r 
leurs . intentions ,  il  êft  de  toute  év  idence  que  la 
plupart  la-  traitent -d<;  la  manié"-  la  plus  propre  à 
augmenter  la  gravité  des  fymttom.es  &  à  les  pro- 
longer. 

Nous  avons  extrait  îà  plus  grande  partie- de 
cet  article  de  l'excelknt  Traité  de  M.  J.  Hunter  , 
fur  les  mala  ies  \énérienncs  ;  ouviage  qui  mani- 
ftfie j  par-tout  1  h<  mine  de  génie  en  même-tems 
que  le  Pr;sîic;en  conlt  ramé  ,  &  auquel  nous  ne  pou- 
vons qu'engager  les  Lecteurs  à  recourir-,  fok-  pour 
les  vues  de  théorie  ,  foit  pour  les  détails  auxquels1 
nou  n'avons  pu    onmr -place  ici.  (  t) 

GORGERET.  Duâor  can  ■licu'atus.  Inflru- 
menr  d.iiiné  a  introduire  ,  dans  J'opéiation  dé 
Ja  taiMe  ,  les  tenefies  ,  pour  charger  la  pierre, 
&  évites- toute-  ies  fautes  routes  qu'on  pour- 
voit feire  fans  ce  me  yen.  Son  corps  eft  un  ça» 
nal  en  forme  dé  gcuuièt  e  ,..  lorgue  de  tin.j 
pouces -,  fo.T  (.omiti  ne.  .ment ,-  on  fa  partie  là 
plus  large  a  environ  heit  lignes  de  diamètre-, 
&  trois  lij^n-s  &  oxmie  de  profondeur;  i!  va  . 
en'uite  en  diminuant  •  inferfifokrrrem  ue  largeur  i 


(  I  )  Nots  fouîmes  obligé*  d'avett.r  que  la  Tradicli  n  I 

ftançoite  q  "oh  a  donnée  dé  te  -tî-i  re  eft  tellement  de.î-  ' 

grr  e  pat  tes  faute.  jtroHiir- .«  !  lés  conr^-f  ns  *m  êi  e  j 

foarmil.'e,  qu'an  ne  peut  s'eton.x  q;  e  bien*  des  pe.  (omics  I 

qui  ne  le  cQnn.»iifent .  que  par.  cette,  traduft<on,  aient  I 

jjigc.-'ttWC  ritç  de  l'Ouvrage  .autrement  que  .bous»  i 
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&  de  profondeur ,  fe  terminer  par  une  coups, 
ronde.  La  cavité  de  cette  gouttière  eft  exacTe- 
ment  ccimrée  &  polie,  Se  les  ailes  ou  parosi 
le  font  aulîi  ,  afin  de  ne  caufer  aucune  irri- 
tation aux  partie?.  L'entrée  du  canal  eft  coupés 
en  talus ,  de  l'étendut:"  d'un  travers  de  doigt, 
A  l'extrémité  antérieure,  eft  une  petite  crête 
qui  s'élève  doucement  du  fonds  &  du  milieu 
de  la  tetminaifon  de  la  gouttière  dont  nous- 
venons  de  parler.  Elie  a  environ  ferze  lignes 
de  longueur  fur  deux  lignes  &  demie  de  lar- 
geur, recourbée  de  dehors  en  dedans;  platta 
fur  les  côtés,  arrondie  par  fon  extrémité.  L'ex* 
trémité  poftérieure  de  cet  inftrument  eft  arbi- 
traire-, elle  eft  communément  en  croix,  comme 
le  martche  des  conducleurs.  M.  Le  Dran  en  â 
inventé  un  fort  étroit,  &  dont 'le  manche  tfî 
en  forme  de  cœur;  il  préfère  ce  petit  Gor- 
gérer,  parce  qu'il  le  tourne  aifément  dans  la 
velEe,  comme  il  Je  juge  à  propos,  pour  dis- 
tinguer , -autant  qu'il  eft  poftible,  les  furfaces  & 
Je  volume  de  la  pierre-,  il  tourne  enfuire  là 
cannelure  du  côté  de  la  tubérofité  de  i'ifchion," 
&  y  fait  couler  fon  petit  couteau,  pour  incifer 
la  proflate  &  le  col  de  la  yeflie.  M.  Foubert- 
a  imaginé  pour  fa  méthode  de  tailler,  un  Gor- 
geret  formé  de  deux  pièces  ou  branches  qui 
peuvent  s'écarter  &  fervir  de  dilatatoires  -,  on 
en  peut  faire  ufage  pour  le  grand  appareils 
Extrait  de  Varie.   Encychp.  (M.Petit-RAv 

D£Z.  ) 

GOUTTE -  ROSE.  On  donne  ce  nom  à  une 
maladie  de  Ja  peau  qui  fe  manifefie  au  vifage  par 
<ks  boutons  ,  ou  petits  furoncles  plus  ou  moins 
chroniques,  A  rarement  folitaires,  &  qu'on  obferve 
fréquemment  chez  les  jeunes  gens  pléthoriques,, 
à  l'âge  de  puberté  ou  un  peu  plus  ta*d'j  elle 
demande  rarement  aucun  remède. 

On  donne  aullï  ce  nom  à  des 'taches  ronger 3 
raflemblëes  par  plaque?, élevées ,  qui  fe  miniftfterii 
fu  r-tout  au  vifage,-  &  afîeérent  principalement 
le  nez  chez  le?  ivrognes.  Cette  àftMîon  cède  rare- 
ment aux  remèdes  généraux  ou  locaux  qu'on  peuS» 
employer.  Voyc[  Dartres. 

GOUTTE  -  SEREINE.  Gutta  ffen'è.  Deno* 
mination  donnée   par    Aèluarius  à  l'amaurcfe. . 
Voyei,  pour  les  dérails,  l'article .  Amaurose, 

(  M.  PïTIT-RjlUZZ,') 

GR  AISSE. .  Voyci  Axonge.  , 

GRA  TELLE.  Erpéce  de  gale  dont  lés  pofînîes 
font  très  ferrées  &  refkmkent  à  une  éruption- 
miiiaue-,  elles  font  recouvertes  de  paires  écaille^'  ; 
dures  ,  &   accompagnées   de.  rhagades.  Voyei 

G.U.E. 

GRAVELLE,  Jfchuria,  cakuïansi  Ctti  une 
tfF,àhen  dont  lont  quelquefois  tourmentés  les 
caiculeux,  &  dans  laquelle  ils  rendent  avec  leurs 
urires,  de  petits  graviers,  qui  les  font  plis  oit, 
HwiosfcMfffir, graillon  de.leur.Yolume ,  &  de  lauEj 
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■irrégularité.  La  Gravelle  eft  une  maladie  du  ref- 
fort  delà  Médecine  ,  &  dont  l'hifloire  feroit  con- 
féquemment  déplacée  ici ,  nous  renvoyous  à  l'ar- 
ticle Pierre,  ce  que  nous  pourrons  en  dire, 
envilagée  fous  l'afpeét  Chirurgical  qu'elle  pré- 
fente. (M.  F  etit-Radel.) 

GRELE,  Grando.  Petite  tumeur  ronde,  mo- 
bile, dure,  blanche,  arTez  femblable  à  un  grain 
de  Grêle  ,  d'où  lui  vient  fon  nom.  La  matière  qui 
forme  ces  fortes  de  tumeurs,  efi  fi  épaiffe ,  qu'on  ne 
doit  rien  efpérer  des  remèdes  qu'on  propoferoit 
pour  la  ramollir.  Cette  petite  tumeur  eft  peu 
daigereufe  ,  mais  elle  efi  t;è-incommode  ,  quand 
elle  efi  fous  la  membrane  interne  des  paupières. 
L'opération  eft  l'unique  refiburce ,  elle  doit  fe 
pratiquer  différemment ,  fuivant  le  fiège  de  la 
tumeur.  Quand  elle  efi  à  la  fuperficie  extérieure 
de  l'une  ou  l'autre  paupière  ,  on  étend  ,  avec  les 
doigts,  la  peau  de  la  paupière  d'un  angle  à  l'au- 
tre,  afin  d'affermir  la  Grêle  fur  laquelle  on  fait 
une  incifion  fuffifente  félon  la  longueur  de  la  pau- 
pière.On  fait  fauter  le  grain  avec  une  aiguille  , 
ou  une  petite  curette.  Si  l'on  trouve  quelque  dif- 
ficulté on  l'enlève  en  totalité  arec  les  pointes 
bien  effilées  d'une  paire  de  cifeaux.  Le  panfe- 
ment  doit  être  fimple  ,c'efiune  playe  qui  fe  réu- 
nira d'elle-même ,  &  qui  feroit  indifférente  au 
bon  ou  au  mauvais  traitement.  Lorfque  la  Grêle 
efi  en-dedans,  après  avoir  fitué  commodément 
le  malade  ,  on  renverfe  la  paupière,  pour  dé- 
couvrir le  mal.  On  incife  jufqu'au  grain  ,  mais  à 
la  paupière  inférieure,  la  direction  de  Pincifion 
doit  être  d'un  angle  à  l'autre,  comme  pour  l'exté- 
rieur: au  contraire, à  la  paupière  fupérieure,  l'in- 
cifiori~  doit  être  longitudinale.  Ce  font  les  con- 
noiffances  anatomiques  qui  preferivent  ces  diffé- 
rences. Par  une  incifion  tranfverfale ,  on  pourroit 
couper  les  fibres  du  releveur  de  la  paupière  fu- 
périeure,  en  opérant  inconfidérément  fur  cette 
partie.  Le  panfement  confifte  à  défendre  l'œil  de 
l'inflammation,  ce  qu'on  obtient  aifément  parle 
régime,  &  par  l'application  de  collyres  conve- 
nables. Extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie.  {  M. 
Petit-Radez.  ) 

GRENOUILLETTE.  b«t,««.  Ranula.  Déno- 
mination barbare  ,  par  laquelle  on  défigne  une 
hïmeur  formée  fous  la  langue,  par  l'amas  de  la 
falive  dans  fes  propres  réfervoirs.  Ceux  qui  ont 
parlé  de  cette  maladie ,  avant  qu'on  ait  fçu  que 
les  organes  qu'elle  affeele  étoient  defiinés  à  la 
fécrétion  de  la  falive  ,  n'ont  eu  aucune  idée  pré- 
cife  fjr  fon  véritable  caractère.  On  a  penfé  que 
Celfe  l'avoit  eu  en  vue  dans  Ja  cinquième  fec- 
tion  de  fon  feptième  livre,  où,  après  avoir  parlé 
des  diverfes  affeclions  de  la  langue,  il  continue 
par  le  paMage  fui  van;,  fub  linguâ  quoque  inter- 
dira aliquid  abcedit  ,  quod  fere  confiait  in  tuni- 
câ ,  dolorefque  magnos  movet.  Cette  dernière 
circonfiance  fembleroit  néanmoins  indiquer  une 
<cmte  autre  affeclion  que  la  Grenouillettç  qui 
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eft  plutôt  accompagnée  d'un  fentiment  de  gêne 
que  de  douleur.  En  parcourant  les  Auteurs  qui 
ont  écrit  depuis  Celfe,  on  trouve  une  diverfité 
d'opinions  qui  étonne.  Paré  dit  que  la  Gre- 
nouillette  eft  formée  de  matière  pituiteufe ,  froi- 
de ,  humide ,  grafie  &  vifqueufe ,  qui  tombe 
peu- à-peu  du  cerveau  fous  la  langue.  Fabrice 
d'Aquapendente  met  cette  tumeur  au  nombre 
des  enkyftées;  &  ajoute  qu'elle  efi  de  la  nature 
du  melicéris.  Dionis  eft  aufii  de  ce  fenriment , 
&  il  avouoit  que  la  Grenomllerte  tient  un  peu 
de  la  nature  des  Joupec.  Munick,  inftruit  par 
les  découvertes  de  l'Anatomie  moderne,  nes'efi 
point  m 'pris  fur  la  nature  de  cette  maladie;  il 
dit  pofuivement  qu'elle  provient  d'une  falive 
trop  acre  &  trop  épaifie,  laquelle  ne  pouvant 
foi  tir  par  les  canaux  falivaires,  s'amafie  fous 
la  langue,  &  y  produit  une  tumeur.  Heifier  , 
loin  de  fiuvre  1  opinion  de  Muni.k,  efi  re- 
tombé dans  celle  de  Fabrice,  en  forte  que  tout 
ce  qu'il  dit  efi  entièrement  emprunté  de  cet 
Auteur.  Enfin  de  La  Faye,  dans  fes  Notes  fur 
Dionis,  a  embrafié  le  fentiment  de  Munick; 
tt  on  reconnoît,  dit-il,  deux  efpèces  de  Gre- 
nouillettes,  les  unes  rondes,  placées  fous  la 
langue,  f  mblent  n'être  produites  que  par  h 
dilatation  du  canal  excrétoire  de  la  glande  fub- 
linguaie;  les  autres  font  plus  longues  que  ron- 
des ,  placées  à  la  partie  latérale  de  la  langue  , 
&  formées  parla  dilatation  du  canal  excrétoire 
delà  glande  maxillaire  inférieure.  La  liqueur,  qui 
remplit  ces  tumeurs ,  eft  la  falive  qui  féjourne 
&  s'y  amafie  peu- à-peu,  à  caufe  de  fon  épaif- 
liftement  &  de  l'atonie  du  canal.  >> 

La  Grenouillette  efi  une  maladie  affez  com- 
mune chez  ceux  qui  font  un  grand  exercice  de 
la  langue;  je  l'ai  vu  plufieurs  foi?  chez  les  chan- 
teurs ;  elle  eft  ordinairement  du  volume  d'une 
noifette;  la  liqueur  qu'elle  contient  reflemble 
exacl ement ,  tant  par  fa  couleur  que  par  fa  con- 
fifiance  ,  à  du  blanc  d'œuf  dans  l'état  de  liqui- 
dité; elle  eft  plus  épaiffe  ,  quand  elle  a  féjourné 
long  -  tems  ,  elle  l'eft  ■  au  point  de  paroître 
comme  plâtreufe,  on  l'a,  vue  même  avoir  la 
dureté  de  la  pierre.  Tout  porte  à  croire  que  la 
caufe  de  ce  genre  de  fumeur  provient  moins  de 
l'épaiftiflcment  de  l'humeur  falivaire,  qui  eft 
toujours  un  effet  fecendaire,  que  de  l'oblité- 
ration du  canal  excréteur  ou  de  fon  orifice.  La 
falive  qui  s'amaffe  ainfi,  forme  fouvent  une  tu- 
meur nès-volurrineufc  ;  mais,  en  général,  cette 
tumeur  fe  rompr,  quand  elle  a  acquis  le  volu- 
me d'une  grofie  noix;,  &  laifle  enfuite  un  ul- 
cère qui  ne  peut  être  amené  à  cicatrice,  tant 
qu'on  ignore  la  vraie  caufe  de  la  maladie.  >j  J'ai 
vu,  dit  M.  Bell,  un  ulcère  de  ce  genre  traité 
avec  la  plus  grande  attention  pendant  plufieurs 
mois,  on  avok  employé  différens  déterfifc,  & 
même  des  corrofifs;  on  a  même  été  dans  un 
cas ,  jufqu'd  faire  fubir  un  traitement  mcrcurkl, 
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&  le  tout  fans  aucun  fuccès.  Enfin,  ayant  dé- 
couvert la  véritable  caufe  de  la  maladie,  on  la 
guérit  dans  l'efpace  de  peu  de  jours-,  en  enle- 
vant une  portion  de  matière  calcaire  ,  qui ,  en 
obflruant  les  couloirs,  avoit  d'abord  occafionné 
la  tumeur  ,  puis  l'ulcère  qui  s'en  étoit  fuivi.  >? 

Afl"ez  fouvent  cependant  les  lèvres  de  la  divi- 
sion fe  réunifient,  ce  qui  arrive  communément, 
quand,  fans  attendre  la  rupture  fpontanée  de 
la  tumeur,  on  l'a  ouverte  avec  le  biftouri ,  fans 
donner  à  l'incifion  une  affez  grande  étendue , 
alors  la  tumeur  fe  reproduit  quelque  tems  après. 
Les  Anciens ,  obferve  M.  Louis,  ont  fait  la  mê- 
me remarque  :  c'efl  la  raifon  pour  laquelle  Paré 
préfère  le  cautère  aeluel  à  la  lancette,  dans  ces 
fortes  de  cas.  Dionis  dit  aufîl,  continue  le  même 
Auteur  dans  un  Mémoire  inféré  dans  le  rroi- 
fième  tome  de  ceux  de  l'Académie-,  qu'il  a  vu 
des  Grtnouillenes  qui  revenoient,  parce  qu'on 
s'étoit  contenté  d:nne  fimple  ouvtiture  avec  la 
lancette.  Pour  prévenir  cet  inconvénient,  il  pref- 
crit  de  tremper  dans  un  mélange  de  jhfct  rolat 
&  d'tfprit  de  vitriol,  un  petit  linge  attaché  au 
bout  d'un  brin  de  balai ,  avec  lequel  on  frottera, 
dit-il,  rudement  le  dedans  du  kifle,  pour  le 
faire  exfolier  ou  confumer.  Il  n'y  a  point  d'Au- 
teur ,  pourfuit  toujours  M  Louis ,  de  qui  nous 
empruntons  prefque  tout  cet  article,  qui  ne 
femble  regretter  que  la  fituation  de  la  tumeur, 
ne  permette  pas  la  diffeclion  totale  du  kifte.  Le 
fuccès  que  Fabrice  d'Aquapendente  a  eu,  en 
incifant  feulement  la  tumeur  dans  toute  fon  éten- 
due ,  ne  lui  ont  point  ôfé  cette  prévention ,  & 
Heifter  confeilleroit  l'extirpation ,  fi  la  nature 
des  parties  voifines  qu'on  pourroit  bleffer,  n'y 
apportoit,  dir-ii  ,  le  plus  grand  obfïacle.  Mais 
fi  ce  prétendu  kifte,  fi  cette  poche  n'eft  autre 
chofe  que  la  glande  même,  ou  fon  canal  ex- 
créteur, dilaté  par  la  rétention  de  l'humeur  fa- 
livaire,  on  conviendra  qu'il  feroit  dangereux 
d'irriter  le  fond   de  la  tumeur  ,  pour  en  dé- 
truire les  parois,  au  défaut  de  l'extirpation  qu'on 
juge  néceffaire.  Toutes  les  fois  qu'on  a  fait  une 
aflez  grande  incifion  ,  pour  permettre  l'afFaifie- 
ment  des  lèvres  delà  plaie,  il  n'y  a  point  eu 
de  récidive.  Manick  recommande  expreffément 
cette  incifion  ,  &  Roffius  met  la  petite  ouver- 
ture qu'on  fait  dans  ce  cas ,  au  nombre  des  fau- 
tes qu'on  peut  commettre  dans  la  méthode  de 
traiter  cette  maladie ,  &  d'où  dépend  le  renou- 
vellement de  la  tumeur.  Il  ne  faut  pas  diffi- 
muler  qu'il  recommande  auffi  la  deflruclion  du 
kifle-,  mais,  pour  parvenir  à  ce  but,  il  ne  pro- 
pofe  que  des  remèdes  aftringens  &  defficatifs  , 
dont  l'effet  eft  borné  à  donner  du  reffort  aux 
parties  qui  ont  foufFert  une  trop  grande  exten- 
fion ,  &  à  les  réduire,  autant  qu'il  eft  poffible , 
à  . leur  état  naturel.  C'en;  donc  par  une  pure  pré- 
vention que  cet  Auteur  croyoit  diffoudre  &  con- 
îunrer  iûlenûhlemem  le  kifte,  avec  des  remèdes 
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de  cette  efpèce.  11  n'y  a  point  de  kifie  dans  la 
Grenouillette,  ou  du  moins  la  poche  qu'on  ca- 
raclèrife  fous  ce  nom,  n'eft  point  de  celles  qu'on 
doit  détruire  ou  extirper.  Il  fuffit  de  l'ouvrir  , 
de  retrancher  les  lèvres  de  l'incifion ,  dans  le  cas 
où  les  bords  feroient  tuméfiés  durs  ou  incapa* 
bles  de  fe  rétablir  dans  l'état  naturel ,  à  raifon, 
de  la  grande  extenlion  que  ces  parties  auroient 
fouffertes  par  le  volume  considérable  de  la  tu- 
meur. J'ai  obfervé,  dit  toujours  M.  Louis,  que 
la  guérifon  radicale  dépendoit  d'un  trou  fiftu- 
leux,  qui  refioit  pour  l'excrétion  de  la  falive,  &. 
que ,  lorl'qu'il  fe  trouve  inférieurement  derrière  les 
dents  incifives ,  il  y  a  dans  certains  mouvemens 
de  la  langue,  une  éjaculation  de  falive  très-in- 
commode ,  &  qu'on  peut  prévenir  ,  pour  que 
la  guérifon  foit  parfaire.  Il  fuffit  pour  cela,  de 
procurer  à  l'humeur faljvaire  retenue,  une  iffue 
qui  ne  puiffe  fe  confoiider.  Il  femble  que  la 
perforation  de  la  tumeur  avec  le  cautère  aeluel , 
comme  Paré  I'av oit  propofé  ,  feroit  un  moyen 
aulfi  efficace  ,  mais  moins  douloureux  ,  &  pré- 
férable en  ce  que  l'on  feroit  affuré  de  former  à 
la  tumeur  une  ouverture  durabl»  pour  l'excré- 
tion de  la  falive,  dans  la  partie  la  plus  éloi- 
gnée du  devant  de  la  bouche ,  &  de  mettre  les 
malades  à  l'abri  de  l'incommodiré  de  baver  con- 
tinuellement ,  ou  d'éjaculer  la  falive  fur  les  per-, 
fonnes  à  qui  ils  parlent. 

La  tumeur,  qui  forme  la  Grenouillette,  eft 
quelquefois  fi  volumineufe,  qu'elle  empêche  ab- 
folument  l'ufage  de  la  parole  ,  ainfi  qu'il  a  lieu 
dans  les  cas  où  la  maladie  date  de  fort  loin. 
Dans  une  Obfervation  rapportée  par  M.  le  Clerc, 
Chirurgien-Major  de  Berg-Saint  Vinox,  la  racine 
de  la  tumeur  étoit  fous  la  langue-,  elle  remplif- 
foit  toute  la  bouche  par  fon  volume-,  fa  faillie, 
extérieure  étoit  de  la  grofleur  d'un  œuf  de  can- 
ne, &  dans  fes  progrès,  elle  avoit  pouffé  les 
dents  de  l'une  &  l'autre  mâchoire  en-dehors  y 
on  fentoit  quelques  points  de  flucluation  à  fa 
furface  -,  d'autres  endroits  offroietu  une  grande 
dureté.  Le  malade  ,  quipouvoit  à  peine  refpirer, 
demandoit  du  fonlagemenr,  on  lui  fit  la  ponc- 
tion, à  l'endroit  de  la  tumeur  qui  paroiffoit  le. 
plus  mollet ,  du  côté  extérieur.  Il  fortit,  par  là 
canule  ,  une  liquedr  jaunâtre  &  épaiffe.  On  ag- 
gra«dii  l'ouverture  avec  le  bifiouri,  &  l'on  tira 
du  foyer  de  la  tumeur,  environ  une  livre  de 
matière  fablonneufe ,  de  couleur  cendrée  ,  & 
fans  mauvaife  odeur.  L'incifion  ne  donna  point 
de  fang  ,  &  à  peine  les  corps  étrangers  eurent- 
ils  été  tirés ,  que  le  malade  commença  à  articu- 
ler ,  ce  qu'elle  n'avoit  fait  depuis  long-tems. 
Une  fi  grande  extenfion  des  parois  de  la  tumeur 
devant  s'oppofer  à  la  reflitution  des  parties ,  M. 
le  Clerc  crut  devoir  en  corroder  l'intérieur  avec 
j  une  fauffe  tente  de  linge,  trempée  dans  une  dif- 
|  folution  de  mercure.  La  guérifon  fut  parfaite 
1  en  un  mois ,  &  la  langue  reprit  peivà-pçu  k> 
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dimenfions  qu'elle  avoit  perdue,  &  revint  à  Ton 
premier  volume. 

Mais,  quelqu'heureux  qu'ait  été  le  fuccès  ob- 
tenu fur  le  malade  qui  fait  le  fujet  de  cetie  ob- 
fervation,  on  ne  doit  pas,  remarque  M.  Louis, 
donner  indillinclement  pour  précepte  ,  de  con- 
fumer  le  kifte,  ni  même  de  faire  une  inciiion 
à  la  tumeur;  on  peut  quelquefois  réuiiir  par  un 
procédé  plus  fimple.  Dans  un  cas  particulier 
dont  parle  ce  Praticien  ,  une  finuofité  qui  par- 
tageoit  la  tumeur  en  partie  droite  &  gauche , 
lui  fit  foupçonner  qu  elle  étoit  formée  par  deux 
facs  adofies.  Il  y  avoit  à  la  partie  antérieure  de 
chaque  côté,  &  fur  la  même  ligne,  une  efpèce 
d'aphte;  c'étoit  l'orifice  falivaire  un  peu  dilaté, 
&  bouché  par  une  matière  vifqueufe;  car  ayant 
introduit  fans  peine,  dans  ces  points,  un  petit 
fiilet  boutonné  ,  il  pénétra  clans  le  double  foyer 
de  la  tumeur  ,  &  il  en  fortit  une  matière  fali- 
vaire ,  épaiffie  en  forme  de  glaire  d'œuf.  Il  mit 
un  petit  fiiler  de  plomb  dans  chaque  orifice,  & 
au  bout  de  deux  jours ,  celui  qui  étoit  affecté 
de  cette  incommodité,  l'étant  revenu  voir,  il 
tuida  de  nouveau  les  facs  tuméfiés ,  &  replaça 
dans  chaque  orifice,  un  fil  de  plomb,  plus 
gros  que  le  premier.  11  recommanda  à  cet 
homme  de  vuider  les  tumeurs  tous  les  matins , 
après  avoir  ôté  le  plomb  ,  &  de  le  remettre 
enfuite.  Au  bout  de  quinze  jours ,  Jes  orifices 
furent ,  par  leur  dilatation  continuée,  à  l'abri  du 
rtflerrement  ;  la  falive  n'a  plus  été  retenue,  & 
les  Grenouillettes  n'ont  plus  reparu. 

Il  eft  des  cas  où  les  moyens  que  nous  venons 
de  rapporter,  font  entièrement  infuffifans,  &  où 
il  en  faut  venir  à  l'extirpation  complette  de  la 
tumeur.  Chez  une  malade  dont  M.  Boinet  a 
donné  l'obfervation  à  l'Académie,  la  tumeur  dont 
le  volume  rempliflbit,  non-feulement  la  bou- 
che ,  mais  même  fortoit  à  moitié  au-dehors  , 
n'offroit  que  ce  moyen  certain  de  guérifon.  Les 
deux  dents  incifives  fupérieures  du  côté  gauche  , 
êtoient  logées  dans  une  dépreflion  qu'on  y  re- 
marquoit,  &  la  canine  du  même  côté  déjettée 
par  le  volume  de  cette  mafle ,  avoit ,  par  fa 
pointe,  percé  la  lèvre  ,  près  de  la  commifTure. 
On  voyoit  découler  une  humeur  muqueufe,  de 
la  partie  la  plus  déclive  de  la  tumeur  ,  par  une 
ouverture  circonferite.  La  langue  ne  s 'apperce- 
voit  point ,  elle  étoit  repouffée  en  arriére  ;  & 
depuis  quelque  terns,  la  malade  ne  fubfiftoit 
que  par  des  alimens  liquides,  qu'elle  étoit  obli- 
gée de  porter  vers  le  fond  du  gofier,  à  la  fa- 
veur d'un  biberon.  Les  quatre  dents  incifives  , 
les  deux  canines ,  &  les  premières  molaires  de 
la  mâchoire  inférieure,  furent  chaffées  de  leurs 
alvéoles,  par  la  compreffion  que  la  tumeur  exer- 
çoit  contr  elles.  L'afpeél  de  la  malade  étoit  ef- 
frayant ,  &  fon  état  menaçoit  d'une  fuffocation. 
L'extirpation  feule,  jugée  néceflaire,  fut  faite 
avec  la  citconfpeclion  que  (demandoit  le  lieu 
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qu'occupoit  la  tumeur-,  elle  laiffa  un  grand  vuide 
qui  fut  rempli  de  charpie  fèche.  La  mâchoire 
inférieure  ayant  paru  altérée ,  M.  Bointt  la  ru- 
gina  en  difTérens  points,  &  couvrit  ces  endroits 
avec  de  la  charpie,  ou  fèche  ou  imbibée  d'ef- 
prit-de-\in.  Il  fe  fit  quelques  exf>liations  ,*  en 
les  attendant ,  les  chairs ,  qui  avoient  de  la  dif- 
pofition  à  devenir  fongueuses,  furent  réprimées 
par  les  confomptifs.  Enfin ,  au  bout  de  trois  mois , 
il  y  eut  une  cicatrice  ferme,  &  fi  tégulière,  que 
la  langue  exécuta  tous  fes  mouvemens  avec  fa- 
cilité, &  il  n'y  eut  d'autre  changement  dans  l'ar- 
ticulation de  la  voix  ,  que  celui  qui  réfulre  de 
la  perte  des  dents.  Cette  obfervation  eft  très- 
curieufe ,  &  fait  voir  combien  l'on  doit  ef- 
pérer,  dans  les  cas  difficiles,  du  jugement  & 
L  de  la  prudence  de  ceux  qui  rélléchiifcnt  mûre- 
ment,  &  d'après  une  faine  théorie,  appuyée  fur 
l'expérience.  (M  Ps tit-Radtl.  ) 

GROSSESSE.  Graviditas,  état  d'une  femme 
qui  a  conçu  ,  &  pendant  lequel  la  matrice  fe  dé- 
veloppe en  paflant  par  des  accroilTemens  infenfi- 
bles ,  jufqu'à  ce  que  parvenue  à  l'épigaftre  ,  vers 
le  neuvième  mois  de  l'imprégnation ,  elle  re- 
vienne fur  elle-même,  &  fe  débarrafte  du  far- 
deau qui  l'opprimoir.  Foyq  à  l'article  Accou- 
chement, les  phénomènes  qui  accompagnent  ce 
développement ,  &  la  raifon  pourquoi  il  ne  peut 
avoir  lieu  qu'à  une  certaine  époque  de  la  Grof- 
fefTe.  La  Groflefle  dans  laquelle  le  produit  de 
la  conception  fe  développe  dans  l'intérieur  de 
la  matrice,  eft  nommée  Utérine  pour  la  diftin- 
guer  de  celle  où  ce  même  produit  prend  fes 
accroiffemens  dans  la  trompe ,  les  ovaires  &  même 
dans  l'intérieur  du  bas-ventre;  on  défigne  ces 
dernières  fous  le  nom  de  Groflefles  Extra-ute- 
rines. 

Les  notions  acquifes  depuis  un  demi-fiècle 
ont  enfin  diflipé  tous  les  doutes  qu'on  pourroi» 
avoir  fur  les  Groflefles  extra-uterines ,  que  nous 
nous  propofons  d'examiner  fpécialement  dans 
cet  article.  Elles  indiquent  comment  elles  peuvent 
arriver ,  comment  l'enfant  &  fon  placenta  peu- 
vent croître  entés  fur  une  tige  qui  leur  eft  étran- 
gère ,  &  qu'elles  fuites  fâcheufes  ont  à  redouter 
les  mères  malheureufes,  chez  qui  ces  fingnlarités 
arrivent.  En  comparant  entre  elles  toutes  les 
obfervations  qui  nous  ont  été  tranfmifes  fur  les 
Groflefles  exttà-uterines,  il  confie  que  celle  des 
trompes  de  Fallope  font  les  plus  fréquentes ,  que 
celles  des  ovaires  font  beaucoup  plus  rares,  mais 
que  les  plus  rares  de  toutes,  font  les  ventrales. 
Dans  celles-ci,  le  placenta  adhère  ordinairement 
au  méfentère,  au  bas  de  la  colonne  épiniaire, 
a  l'une  des  trompes ,  ou  fur  la  matrice.  Ce  cas  ne 
doit  point  être  confondu  avec  celui  où  l'enfant 
aoroit  pafTé  dans  la  cavité  du  bas-ventre,  après 
une  rupture  de  matrice.  Voye\  l'article  Matrice 
(  rupture  de  )  Dionis,  Simon  &  Galli ,  rapportent 
tics  obfervations  relatives  à  ce  fujet ,  qui  méritées 
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d'être  connues  -,  on  en  trouve  pîufieurs  dans  les 
Mémoires  de  l'Académie  Royale  des  Sciences  , 
dans  les  Actes  des  Curieux  de  la  Nature,  &  dans 
les  Tranfaclions  Philosophiques }  nous  y  ren- 
voyons. 

Si  les  lignes  de  Groflefle  extra -utérine  font 
incertains  dans  le  commencement  ,  &  mêifie  vers 
le  milieu  de  la  geftation  ,  on  ne  peut  pas  en  dire 
autant  vers  la  fin.  On  a  ,  il  eft  vrai ,  quelques  foup- 
çons  aux  premières , époques  •,  la  femme  eft  tou- 
jours réglée,,  même  qur.nd  le  ventre  a  déjà  acquis 
un  certain  volume-,  elle  ne  vomit  point  comme 
dans  les  autres  Groliefl.es ,  les  mamelles  font  lè- 
ches ,  point  gonflées ,  l'orifice  de  la  matrice  relie 
toujours  à  peu-près  à  la  même  hauteur,  le  ventre 
femble  ne  prendre  du  volume  que  d'un  feul 
côté ,  les  mouvemens  de  l'enfant,  au  lieu  de  fe 
faire  fentir  tantôt  d'un  côté ,  &  tantôt  d'un  autre; , 
font  fixes  à  un  certain  endroit.  Il  fembleroit  d'a- 
près tous  ces  indices ,  que  rien  n'ell  plus  fa- 
cile que  de  caraçtîrifer  une  Groflefle  extra-ute- 
rine.  Un  Accoucheur  en  réputation  dans  cette  ca- 
pitale ,  s'étoit  dernièrement  décidé  fans  équi- 
voque fur  une  pareille  GroflèlTe  -,  il  parloir  déjà 
d  appareil  &  de  procédés  à  fujvre ,  pour  af- 
lurer  la  vie ,  à  l'enfant  &  à  fa  mère.  Les  Con- 
iultans  furent  appelles  ;  l'un  d'eux,  avant  de  rien 
flatuer,  touche  la  femme  ,  trouve  l'orifice  de  la 
matrice  qui  fe  dilatoit,  &  la  tête  de  l'enfant, 
mobile  ,  &  appuyant  deffus ;,  ainti ,  la  prétendue 
GroffetTe  extra-uterine  fe  termina  quelques  jours 
après ,  par  un  accouchement  dont  les  fuites  furent 
très-heureufes. 

N'y  auroit-il  aucun  figne  certain  ,  quiindiquât 
une  GroflefTe  extra-uterine,  ou  ceux  qu'on  a  don- 
nés comme  tels ,  feroie-nt-ilsabfolument  infuffifans  ? 
11  faut  l'avouer,  les  apparences  font  fouvent  trom- 
peufes;  mais  telles  incertaines  qu'elles  puiffent  être, 
l'on  peut  néanmoins ,  au  moyen  du  toucher,  parve- 
nir à  des  à-peu-près  qu'on  peut  regarder  comme 
la  vérité.  La  première  chofe  à  faire,  quand  on 
cfl  appellé  dans  des  Groffeffes  de  ce  genre,  c  'eft 
4e  s'alfurer  en  touchant  les  différentes  régions 
du  ventre,  fi  l'enfant  .eft  toujours  fixe  dans  un 
même  endroit.  L'on  introduit  enfuite  un  doigt 
/lans  le  vagin,  pour  reconnoître  l'état  du  col  & 
4e  l'orifice  de  la  matrice.  Si  on  les  trouve  comme 
dans  ime  GrofTelfe  ordinaire  j  on  doit  annoncer 
celle  ci.  Mais  fi,au  contraire  ,  ils  paroiffent  comme 
ils  le  font,  dans  l'état  de  vacuité  de  la  matrice  ; 
que  même  celle-ci  foit  beaucoup  plus  petite 
qu'elle  ne  l'cft  ordinairement  à  pareil  terme  d'une 
lionne  GrofTelfe  ,  on  doit  alors  foupçonner  une 
Grolfcffe  extra-uterine.  En  effet ,  .il  elî  reconnu 
qus  le  col  de  la  matrice  ,  ainfi  que  fon  orifice, 
ne  fubifltnt  aucun  .chargement  dans  le  dévelop- 
pement d'un  fœtus  qui  eft  hors  de  la  matrice  ; 
siis  en  éprouvent  quelques-  uns ,  ce  n'eft  guères 
.qu'à  l'époque  où  le  fœtus  parvenu  au  volume 
/i  l)  doit  avoir  au  terns  de  fa  naiflance,  il  fe  fait 
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une  révolution  chez  la  femme ,  pouren  détermine*! 
la  fortie.  M.  Galli  dit,  dans  les  Mémoires  de 
l'Académie  de  Bologne  ,  avoir  obfervé  ,  en  pareil 
cas,  que  l'orifice  &  le  col  de  la  matrice  deve- 
noient  un  peu  plus  gros,  &  même  s'entr'ouvroient, 
ce  qui  peut  plus  particulièrement  arriver ,  lorfque 
le  placenta  eft  implanté  fur  le  corps  de  la  ma- 
trice. Si  l'on  peur  reconnoître  les  cas  où  l'enfant 
eft  renfermé  dans  les  trompes,  dans  l'ovaire, 
ou  dais  l'abdomen,  ce  qui  eft  infiniment  rare, 
ce  n'eft  gi.ère  qu'en  rélléchiffant  fur  les  phéno- 
mènes d'une  bonne  GrofTelfe  ,  &  en  leur  com- 
parant ceux  de  celle  qui  paroît  douteufe.  Un 
grand  fond  de  connoiflance  ,  beaucoup  de  lo- 
gique, &  point  de  prévention  ,  donnent  des  in- 
dices,  fur  lefquels  on  peut  allez  compter.  Quand 
donc  ri„n  n'annonce  un  développement  fuccef- 
fif  de  la  matrice  ,  quand  les  mouvemens  de  l'en- 
fant ne  fe  font  point  fentir  dans  une  grande 
étendue,  que  le  toucher  indique  une  vacuité  de 
la  matrice,  que  Pin  tuméfaction  du  ventre  a  com- 
mencé d'un  côté  ,  &  a  fuccefîivement  paffé  à  l'an- 
tre, que  les  mouvemens  de  l'enfant  font  obfcurs 
à  un  tems  où  ils  devroient  être  très-fenfibles, 
que  la  femme  d'ailleurs  jouit  d'une  très-bonne 
famé,  on  peut  annoncer  une  Groflefle  extra- 
uterine  ,  mais  fans  en  caractérifer  l'efpèce ,  car 
fur  ce  dernier  point  les  fignes  qu'on  a  donnés, 
ne  font  encore  rien  moins  que  certains.. 

Il  eft  infiniment  rare  que  l'enfant  parvienne 
à  un  développement  complet  dans  les  GroffelTes 
extra-uterines ,  celles  fur-tout  de  la  trompe,  ou 
de  l'ovaire.  L'enfant,  vers  le  troifième  ou  qua- 
trième mois  de  fa  conception ,  ne  tirant  point  une 
fufhïante  quantité  de  fucs ,  fur  un  fol  qui  lui  eft 
étranger ,  fe  d.rTèche  &  périt  d'inanition  ,  quel- 
quefois même  il  périt  bien  avant,  &  alors  il  n'eft 
pas  rare  que  quelques-unes  de  fes  parties 
furvivent  à  d'autres,  fe  nourriffent  par  leurs  pro- 
pres forces ,  &  parviennent  ainfi ,  à  un  dévelop- 
pement plus  que  complet.  C'eft  ainfi  que  l'on 
conçoit  comment  on  a  pu  trouver  dans  l'o- 
vaire de  certaines  femmes ,  des  os  de  la  tête  , 
dont  le  volume  égaloit  celui  des  os  d'un  adulte. 
Mais  plus  fouvent  encore  l!enfant  fe  pourri* 
dans  toutes  fes  parties ,  &  les  femmes  meurent 
à  la  fuite  de  fièvres  lentes ,  &  colliquatives  , 
que  cette  putréfaction  occafîonne.  Cette  termi- 
naifon  eft  plus  fréquente  dans  les  Grofleflès  d'o- 
vaires,  que  dans  celles  de  la  trompe,  où  les 
femmes  périffent  ordinairement  par  î'hémotrha- 
gie  qui  fuccède  alors  à  fa  rupture.  Le  fort  des 
femmes  eft  bien  moins  inquiétant  lorfque  le  dé- 
veloppement de  l'enfant  fe  pafle  dans  la  propre 
cavhé  du  bas-ventre  ,  en  fuppofant  qu'on  puifle 
bien  reconnoître  cette  circonftance ,  car  du  mo- 
ment où  les  accidens  qui  annoncent  la  pleine 
maturité  de  l'enfant  paroiffent ,  on  peut  en  ou- 
vrant les  partis  du  bas- ventre,  extraire  l'enfant 
&  fauver  ainA  deux  individus  différens,  Le  pro»' 
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cédé  ert  abfolurrem  le  même  que  celui  que  nous 
avons  donné  à  l'article  Cesakienne  >  (  Opé- 
rarion.  )  Avec  cette  différence  feulement ,  qu'on 
fair  l'incilion  fur  le  lieu  qui  domine  le  plu*,  & 
qui  eft  celui  denccdïiré,  &  qu'on  n'incité  point 
la  matrice.  11  fe  forme  ordinairement  vers  la  fin 
des  GrorTtfTes  de  ce  dernier  genre,  des  congef- 
tions  inflammatoires  entre  les  parois  de  i'cnve- 
1-oppe  qui  contient  le  fœtus  &  celks  du  bas«  ventre 
ou  du  rectum  ,  lefqutlles  fe  terminant  par  fup- 
puration ,  ouvrent  une  ifTue  r.u  foetus,  ou  à  ce 
qui  en  rerle.  Littre  tira  ainii  par  le  fondemer t 
ks  os  d'un  fœtus ,  qui  en  fe  pournffant  dans  le 
ventre,  avoit  occafionné  un  dépôt,  dont  l'ou- 
verture s'éroit  faire  au  rectum,  à  peu  de  dif- 
tance  de  l'anus  &  il  dit  que  !a  femme  fur- 
vécui  à  ce  lingulier  accouchement ,  où  la  faga- 
cité  _,  &  ia  p.itience  de  l'opéra'eur  ,  furent  por- 
tés au  plus  haut  point.  Vcyei  les  Mémoires  de 
l'Académie  Royale  des  Sciences,  année  ijci. 
Mais  les  événemens  ne  font  pas  toujours  aulfi 
critiques  que  ceux  que  nous  venons  de  rappor- 
ter. Ii  e(t  des  faits,  dit  M.  Sabbatier,  qui  prou- 
vent que  les  enfans  font  reniés  très -long-rems 
d^m  le  ventre  de  leur  mère,  fans  leur  occafiorner 
d'autres  incommodités ,  que  celle  qui  réfulte  de 
leur  volume  ,  &  de  leur  pefanrcnr.  Le  plus  ré- 
cent elt  celui  qui  a  été  rapporté  par  M.  Mo- 
rand,  &  qu'on  trouve  inféré  dans  les  Mémoires 
de  I  Académie  Royale  de;  Sciences,  en  1748. 
Une  femme  étant  morte  à  Joigny  ,  à  près  de 
foixante-&-un  an,  trente-trois  ans  aprèb  unt  Grof- 
fefTe  qui  avoit  parcouru  le  rems  ordinaire  ,  & 
qui  ne  s'étoit  point  terminée  ,  quoiqu'il  y  tût  des 
fignes  qui  annonçalTent  que  l'aicouchement  al- 
loit  fe  faire  ,  on  fit  l'ouverture  du  ca  lavre.  On 
trouva  ,  dam  le  ventre.,  une  mafle  ovale,  grofTe 
coir.me  la  têrc  d'un  homme,  airachée  à  diverfes 
parties1,  ev  qui  fembtoir  mitre  de  la  trompe  droite. 
Ceue  malîc  pe'oit  près  de  huit  livres,  elle  con- 
ienoit  un  enfanr  mà!e  ,  qui  s'y  éroit  parfaitement 
confervé,  fans  être  environné  d'aucune  liqueur. 
La  peau  e  cet  enfant  éroit  très-épaiffe ,  il  avoit 
des  che\eux,  &  deux  dents  incifives  prête  à  pouf- 
fer à  chaque  mâchoire.  Son  enveloppe  étoit  en 
partie  ofTcufe  >  &  en  partie  carrilagineufe  ,  elle 
avoit  prefque  par-tout  deux  lignes  dépaificnr  & 
qnafe  d;-.ns  la  partie  coniigùe  a  l'ar ;  iére- faix  , 
lequel  étoit  d^  la  même  cor.fiftance.  On  voyoif 
fur  la  fur  face  externe  de  petites  éminences  gra- 
Vcleufes,  &  l'interne  étoit  comme  moulée  fur  lés 
pa  tie  del'énfart  qui  en  étoient  embraffée's.  Une 
ouverture  dan-  le  milieu  de  l'arrière-faix  fembloir 
d"élî>ner  l'infertion  du  cordon  ombilical  qui  s'& 
toit  détaché  a  un  travers  de  doigt  dû  nombril; 
Toutes  lt.s  partie>  dé  la  mère  étoient  d  ailleurs 
en  bon  ta  .  L'enveloppe  dans  laquelle  le  fatus 
étoit  contenu ,  tenon  li  fort  à  la  plante  du  p:ed 
dicir,  par/un«  poition  déjà  oliifi  e  qu'on  n'avoit 
gu  les  détacher,. >?  De-  Thcju3  Bayle,  &  q;,'£'' 
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ques  autres,-  font  mention  de  pareils  faits  avec 
des  circonllances  qui  mérher.t  d'être  connue?. 
Voye{  le  fécond  volume  de  l'Anatomie  de  M. 
Sabbatier,  pour  de  plus  grands  détails  ,  dans 
lefquels  nous  ne  faurions  cr.tr. r  ,  fans  couper 
court  fur  ce  qui  nous  telle  à  dire,  touchant  les 
GrofLlTe,  utérines. 

CJIes-ti  peuvent  être  diitinguée»  en  (impies 
&  tn  comptées,  en  vraies  &  en  faulTes.  Les 
GroiT  lre  i  m  Ils  font  celles  où  il  n'y  aqu'un  feul 
lœtiis  ,  &  les  1  ompofées  ,  celles  où  il  y  en  a 
plurieurs.  On  donnj  communément  le  nom  de. 
Jumeaux  aux  produits  de  cette  dernière  ,  quoique 
cette  dénomination  (oit  loin  d'être  exacte.  11  elt 
rare  que  la  GroffeiTc  loir  produite  par  deux  enfans 
à- la- fois  ,  encore  plus  rare  par  trois  ,  &  quand 
cela  arrive,  les  enfans  (ont  fé parés  l'un  de  l'autre 
par  différentes  cloifons  qui  réfu'tcnr ,  de  \  a«  & 
d'autre,  de  l'adolument  de  leurs  membranes  y 
l'amnios  eft  toujours  celle  qui  forme  ces  cloifons  3 
tandis  que  le  chorion  s'étend  indifféremment  fur 
toutes,  &  les  rafTcmble  en  commun.  Les  enfans, 
dans  le  cas  de  pluralité,  font  diverftment  fitué» 
dans  la  matrice,  non-feu'ement  relativement  à 
eux,  mais  encore  relativement  à  l'orifice  de  cet 
organe,  circonllance  à  laquelle  il  faut  faire  la  plus 
grande  attention  par  rapport  à  l'accouchement. 
11  paroît  être  entré  dans  les  vues  de  la  Nature , 
que  IcS  enfans  multiples  foient  féparés  les  uns  des 
autres,  renfetmés  dans  leurs  propres  membranes  » 
y  nageant  dans  leurs  propres  eaux,  &  recevant 
leur  nourriture  par  leurs  propres  placentas.  Si  la 
chofe  arrive,  eu  paroît  arriver  autrement  à  l'épo- 
que de  l'accouchement  ,  c'eft  que  l'un  des  fœtus 
a  déjà  rompu  fa  cloifon  ,  &  s'erl  mis  en  com- 
munauté avec  les  autres*  Ce  feroit  à  tort  que  r, 
pour  infirmer  cette  opinion  ,  on  recourreroit  aux- 
monflruofités ,  elles  ne  prouverounr  n'en,  (inon 
que  la  coalition  s'eft  faite,  non  pendant  la  Grof- 
felfe  ,  mais  à  une  époque  non  éloignée  de  \x 
conception.  La  Nature  ,  en  difpofant  ainfi  les 
chofes ,  a  évité  bien  des  secidens  qui  eulîèni  fait 
périr  l'erfant  au  commencement  de  fa  nailfance,, 
&  même  avant  ;  car,  en  les  fuppofant  autre,  menr , 
que  de  motift  de  crainte  !  Leurs  cordons  peu-' 
vent  s'entrelaerr ,  fe  nouer  fortement,  &  par-là" 
fermer  la  voie  qui  leur  porre  l'aliment.  L'un  &' 
l'autre,  au  commencement  de  l'accouchement , 
peuvent  préfenter  des  parties  femblables  ,  qufr 
f.ilfent  croire  qu'elles  appartiennent  à  un  feul  &; 
même  erf  mt ,  &  déterminer  sinfi  l'Accoucheur  à-; 
un  parti  qui  feroit  finette  à  l'un  commue  à  l'autre^-:, 
ils  peuvent  s'engager  en  même- temps  ,  &  par-là:. 
s'ôpporer  mutuellement  à  leur  fortie.  Rien  de  tout 
ceci  n'efi  à  craindre,  au  moyen  de  la  cloifon  qui-- 
maintient -chacun  dans  fon  propre  domaine  ;  ['uni 
peut  être  iÏÏëtlè  de  maladie  ,  périr  même  fans  que 
les  autres  panagenr  ion  infortune  :  chacun  ayanî* 
fon  pJacenia  ,  la  délivrance  en  devient  plus  ûcil-î^ 
&  n'e:<cofe  point  la*  mère-,  &..  les  autres 
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à  imim  accident.  C'en  dans  des  drconftances 
pareilles,- que  des  Accoucheurs ,  perluadés  que 
la  femme  n'avoir  qu'un  enfant ,  nom  fan  aucune 
tentative  pour  retirer  l'autre  qui ,  à  leur  grand 
étonnemem,  s'eft  fait  jour  de  lui-môme,  un  ou 
plufieurs  jours  après  le  premier  accouchement. 

Les  Groffeffes  compofées  ou  multiples  ne  font 
pas  toujours  très- faciles  a  reconnoîrre  -,  on  les 
fourconneau  volume  extraordinaire  du  ventre, 
dans 'une  époque  comparée  â  une  pareille  dune 
Gfofleffe  ordinaire  -,  à  une  divilion  en  plufieurs 
tumeurs ,  plus  ou  moins  apparente;  ,  dans  les 
derniers  tems  de  la  geftation-,  à  l'infiltration  des 
extrémités  inférieures ,  dès  Le  troifième  ou  qua- 
trième mois ,  &  aux  mouvemens  que  îa  femme  dit 
reflentir  en  plufieurs  endroits  en  mémo-  tems.  Mais 
tous  ces  indices  re  font  que  des  foupçons  qui  ne 
peuvent  guères  avoir  de  réalité  que  par  le  toucher. 
Quand  donc  le  ventre  eftaffez  gros  pour  faire foup- 
çonnerune  Grofleffe  compofée  ,  on  s'en  afTure  en 
portant  le  doi^t  dans  le  vagin  pendant  que  la  paume 
de  la  main  eft  appliquée  fur  le  ventre.  On  donne 
différentes  fecouffes ,  de  bas  en  haut ,  à  la  matrice, 
ainfi  qu'on  le  verra  à  l'Article  Toucher.  Si  1  on 
fent  un  corps  mobile  dans  le  ventre,  &  que  ce 
qui  fe  meut ,  paroitîe  être  un  même  corps ,  on  peut 
être  affuré  d'une  Grofiefle  fimple  -,  tmis  lorfque 
ce  mouvement  ell  infiniment  obfcur  ,  Se  même 
ne  paroît  point ,  il  faut  fituer  la  femme  de  ma- 
nière que  les  mufcles  foient  dans  le  plus  grand 
relâchement  ,  la  touchant  enfuite,  en  appuyant 
iucceffivement  l'autre  main  fur  le  bas- ventre ,  on 
reconnut  quelquefois  très-diftintfement  les  ditfe- 
rens  enfans,  on  fent  leurs  genoux ,  leurs  pieds,  &c. 
mais  quelquefois  les  fignes  ne  parlent  point  fi 
favorablement  ,  il  faut  alors  attendre  jufqu  a 
l'époque  de  l'accouchement. 

Les  vraies  Groffeffes  font  celles  qui  réfultent 
d'une  conception  régulière  ,  &  dont  le  produit 
palTe  par  les  accroiffemens  qui  lui  font  naturels , 
avant  de  parvenir  au  volume  néceffatre  pour  dé- 
terminer fa  fortie.  Les  fauffes  Groffeffes  ,  au  con- 
traire ,  font  celles  où  le  produit  n  eft  point  entré 
dans  les  vues  de  la  Nature,  quoiqu  il  puiffe  par- 
Tenir  à  un  volume  fuffifant  pour  fimuler  une 
vériwble  Grofleffe.  On  en  peut  difhngucr  deux 
efpèces  générales ,  l'une  qui  eft  la  fuite  d  une 
conception  qui  a  mal  tourné  ,  &  dont  le  produit 
a  dégénéré  dès  le  commencement ,  &  l'autre  qui  lut 
eft  abfolument  étrangère.  C«te  dernière  peut  être 
formée  par  de  l'eau ,  de  l'air,  du  fang,  des  matières 
glaireufes ,  muqueufes ,  ou  par  des  excroiffances 
polypeufes.  Toutes  ces  circonftances  continuent 
autant  d'affeéîions  qui  ont  rapport  à  la  Médecine, 
&  fur  lefquelles  nous  ne  faur ions  entrer  ici  dans 
des  détails ,  fans  fortir  de  notre  fujet.  Quant  à 
la  première  ,  nous  renvoyons  aux  articles  Mole 
&  A  v  o iïtem e n t  ,  pour  favoir  la  conduite  qu'on 
«ion  renir  quand  elle  a  Heu. 
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Les  vraies  Groffeffes  préfentent  des  fignes  qui 
font  relatifs  à  leurs  différens  tems ,  &  qui  fe  dé- 
duifent  toujours  de  l'état  de  la  matrice.  Son  corps 
s'arrondit  dans  les  deux  premiers  mois >  &  femble 
s'enfoncer  un  peu  vers  le  badin  -,  fon  orifice  fe 
porte  alors  en  avant  &  en  bas ,  quelquefois  aulii 
en  arrière  &  vers  le  coccix ,  d'où  s'enfuit  un 
applaniffement  du  ventre ,  qui  a  donné  lieu  au 
proverbe ,  en  ventre  plat ,  enfant  il  y  a.  Le  fond 
de  la  matrice  ,  vers  le  troifième  moi* ,  refoule 
les  intefiins  vers  le  ventre  ,  &  s'élève  dans  la 
région  hypogafbique.  On  peut ,  avec  la  main 
|  appuyée  au-deflùs  du  pubis  ,  commencer  à  Je 
j  fentir, lorfqu'on  palpe  un  peu  fort.  Le  toucher, 
j  par  le  vagin,  ne  peut  rien  annoncer  de  certain, 
j  quoique  la  matrice  femble  alors  être  plus  dure  , 
j  &  pefer  plus  qu  à  l'ordinaire  vers  le  fond  du  petit 
balfin  -,  elle  offre  fouvent  des  phénomènes  dans 
d'autres  affections,  qui  n'ont  aucun  rapport  avec 
la  Groffelfe.  Tout  ce  qu'on  peut  dire  ici ,  c'eft 
j  que  ce  corps  arrondi  que  l'on  touche  dans  le 
vagin  ,  &  qui  eft  formé  par  le  développement  de 
la  matrice  ,  paroît  affez  fouple  ,  beaucoup  plus 
régulier  &  égal ,  que  celui  qu'on  trouve  dans  le 
cas  d'engorgement  ou  d'autres  maladies  chro- 
niques de  la  matrice.  Les  fignes  font  beaucoup 
plus  évidens,  du  quatrième  au  cinquième  mois; 
le  fond  de  la  matrice ,  au  premier  de  ces  termes, 
départe  le  détroit  fupérieur,  de  plufieurs  travers  de 
doigts.  Il  monte  jufqu'à  un  pouce  ou  deux  de 
l'ombilic ,  dans  le  cours  du  cinquième ,  &  le 
col ,  en  s'éloignant  de  plus  en  plus  de  la  vulve , 
fe  porte  en  arrière  &  en  haut ,  l'hypogaftre  eft 
alors  Caillant ,  arrondi ,  &  affez  tendu.  La  ma- 
trice ,  au  troifième  mois ,  eft  parvenue  au-deffus 
de  l'ombilic ,  fon  col  commence  à  s'élargir  vers 
fa  bafe,  &  elle  femble  être  devenue  un  peu  plus 
fouple  qu'avant  \  le  col  paroît  plus  court  dans  le 
feptième ,  il  eft  plus  hors  de  la  portée  du  doigt , 
par  la  raifon  qu'il  eft  plus  haut ,  le  nombril  eft 
plus  faillant,  &  le  fond  de  la  matrice  occupe 
une  partie  de  l'épigaftre.  On  croit  communément 
que  l'enfant  fe  retourne  à  cette  époque.  Voye[  ce 
que  nous  avons  dit  fur  ce  fujet  à  1  article  CùL- 
butte.  La  matrice ,  a  la  fin  du  huitième  mois 
de  la  Groffeffe,  fe  rapproche  tellement  du  creux 
de  l'eftomac,  chez  la  plupart  des  femmes ,  qu'il 
eft  difficile  de  dire  exactement  jufqu'à  quel  point 
elle  s'étend,  fon  col  eft  prefque toujours  effacé, 
&  fon  orifice  fi  loin,  qu'on  peut  a  peine  le 
toucher  ,  encore  ,  pour  y  réuflir  ,  eft-on  !e  plus 
fouvent  obligé  de  porter  le  doigt  prefqu'à  la 
hauteur  de  la  fymphyfe  facro -iliaque  droite  ou, 
gauche.  «  Pour  pénétrer  auflî  loin  .  dit  M.  Bau- 
deloque  ,  on  procédera  de  la  manière  fuivante.  La 
femme  étant  de  bout ,  le  corps  un  peu  renverfé 
&  le  dos  appuyé  contre  quelque  chofe  de  folide, 
on  placera  la  main  de  champ  entre  les  cuiffes, 
&  l'on  introduira  l'index  dans  le  vagin  ,  de  forte 
que  le  bord  radial  du  doigt  du  milieu  foit  couché 

le  long 
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le  long  du  périnée  &  du  coccix  ,  le  pouce  contré 
le  pubis  ,  &  que  ces  trois  doigts  foient  à  ta  fin 
très-écartés.  En  fe  con.'iui  "ant  ainfi  ,  continue  cet 
Auteur  ,  on  rencontrera  des  avantages  qu'on  ne 
pourroit  obtenir  d'ailleurs,  parce,  que  le  doigt 
du  milieu  étant  appuyé  fur  l'extérieur  du  périnée 
&  du  coccix  ,  les  déprime  du  côté  du  baffin, 
&  diminue  d'autant  la  profondeur  de  ce  dernier, 
ce  qui  permet  a  l'extrémité  de  l'index  de  s'appro- 
cher beaucoup  plus  près  du  détroit  fupérieur, 
que  fi  l'on  eût  placé  la  main  de  toute  autre  ma- 
nière. ■»  Enfin  ,  dans  le  dernier  tems  de  la 
Groffeffe ,  le  col  de  la  matrice  achève  de  fe  dé- 
velopper,  &  le  bord  de  l'orifice,  chez  quelques 
femmes ,  ne  conferve  que  peu  d'épaiffeur  ,  tandis 
qu'il  paroît  en  acquérir  chez  d'autres  :  l'étendue 
de  cet  orifice  où  l'excès  de  fon  diamètre  femble 
moins  indiquer  un  accouchement  prochain  que 
l'amincifTement  de  fes  parois.  C'eft  une  vérité  qui 
a  été  confirmée  par  le  plus  grand  nombre  des 
Accoucheurs ,  &  contre  laquelle  nous  n'avons 
aucune  réplique  à  faire.  (  M.  Petit-Radei.) 

GUATTANI.  (Charles)   Il  naquit  aux  en- 
virons de  Novara,  en   1709.  Il  vint  jeune  à 
Rome ,  &  s'y  fit  diflinguer ,  de  bonne  heure , 
dans  les  Hôpitaux.  En   1745  ,  il  publia  deux 
Diflertations ,  intitulées,  Bifloriœ  duœ  anevrif- 
matum ,  quorum  alterum  in  brachio ,  per  chirur- 
gicam  operationem  fanatum  ;  in  femore  alterum  , 
paucos  intrk  dits ,  le  thaïe  fuit]  cum  animadver- 
fionibus  £  figuris  illufltata.  Il  fit  un  voyage  à 
Paris ,  &  pendant  un  an  qu'il  y  féjourna ,  il  fe 
lia  d'amitié  avec  les  hommes  les  plus  célèbres 
dans  fon  art.  Il  fe  tranfporta  de- là  en  Flandre  , 
théâtre  alors  de  la  guerre ,  &  il  y  recueillit  un 
grand  nombre  d'Obfervations.  De  retour  à  Ro- 
me, il  exerça  la  Chirurgie  avec  autant  de  fuc- 
cès  que  de  célébrité.  En  1771 ,  il  publia  un  Ou- 
vrage de  trente  ansd'obfervations  &  d'expériences, 
fous  le  titre  fuivant  :  De  externis  aneurifmatibus  , 
manu  chirurgicâ  methodicè  pertraSandisy  cum  non- 
nullis  circà  ancurifmata  interna  ,  "àc  tribus  ttliis 
rarioribus ,  obfervationibus,  atque  cefophagotomïai 
cpcratione  ,  omnia  cum  tabulis  archctypis  ,  Ùc. 
Tout  ce  que  Guattani  avance  fur  cette  opéra- 
tion, eft  le  fruit  de  fes  méditations  fur  la  ftruc- 
ture  &  la  pofition  de  l'œfophage  ,  relativement 
aux  autres  parties  qu'il  eft  de  la  plus  grande  im- 
portance de  conferver,  &  de  fes  expériences , 
non-feulement  fur  les  cadavres,  mais  encore  fur 
les  animaux  vivans.  On  peut  confulter ,  fur  le 
mérite  fle  cet  ouvrase ,  le  Recueil  que  M.  Lauth, 
ProfefTeur  en  Médecine,  a  publié  à  Strasbourg  , 
en    I785  ,    fous    le   titre  :  Scriptorum  latino- 
rum  de  aneurifmatibus  Collecfio.  Guattani  mou- 
rut à  Rome,  en  177?,  âré  de  64  ans,  &  gé- 
néralement regretté.  (M.  Petit-Ravel.') 

GUILLEMEAU ,  (  Jacques  )  natif  d  Orléans. 
Il  vivoit  vers  l'an  156c.  Il  étoit  difciple  de  Cour- 
tin  ,  de  Riolan  ,  &  d'Ambroife  Paré.  Dans  ces 
Chirurgie.  Tome  l.tr  IJj  Partie. 
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tems  ,  les  Mc  lecins  étoient  les  feuls  qui  fifTent 
des  Cours  d'Anatomie  &  de  Chirurgie  avec  dif- 
tinélion  :  vu  l'état  d'aviliffement  où  étoit  alors 
le  Corps  de  la  Chirurgie,  &  l'état  d'infouciance 
qui  abrutifîbit  ceux  qui  euffent  pu  lui  donner  plus 
de  fplendeur,  Guillemeau,  qui  fembloitné  pour 
lui  donner  une  nouvelle  énergie,  ne  dédaigna 
point  d  aller  puifer  dans   des  fources  dont  les 
eaux  dévoient  faire  éclore  les  germes  qu'il  te- 
noit  cachés.  Il  fe  livra  à  l'étude  avec  une  ar- 
deur la  plus  vive ,  &  lia  intimité  avec  Riolan 
&  Courtin  ,  qui  le  guidèrent  dans  les  détours  épi- 
neux de  fes  recherches.  II  fuivit  Paré  à  l'armée  , 
&  y  chi  de  fréquentes  occafions  de  mettre  en 
pratique  les  préceptes  qu'il  avoit  reçu  de  fes 
maîtres,  ainfi  que  dans  les  Hôpitaux  où  il  pafTa 
fes  premières  année?.  Ce  ne  fut  qu'après  avoir 
acquis  un  fond  fuffifant  de  connoiffances  dans 
tous  ces  exercices  que  Guillemeau  fe  livra  en- 
tièrement au  public ,  bien  différent  en  cela  du 
plus  grand  nombre  qui  ont  l'appas  du  gain  dès 
les  premiers  pas  qu'ils  font  dans  le  grand  art  de 
guérir,  &  qui  perdent  un  tems  précieux  à  in- 
triguer, pour  capter  la  confiance  qu'on  ne  dc- 
vroit  jamais  leur  accorder-,  incapables,  ils  pa- 
roifîent,  &  font  place  à  d'autres  qui  ont  la  mê- 
me incapacité  que  leurs  devanciers  5  ainfi  fe  pro- 
page l'ignorance  &  toutes  fes  fâcheufes  fuites. 
Les  commencemens  de  la  pratique  de  Guillemeau 
furent  fi  heureux  ,  que  Charles  JX  lui  donna  toute 
fa  confiance,  &  que  Henri  IV  l'honora  de  la 
même  faveur.  Au  milieu  des  occupations  variées 
où  elle  l'entraînoir ,  Guillemeau  fçut  trouver  du 
tems  pour  rédiger  le  fruit  de  fes  Obfervations. 
Il  les  a  ratïemblé  dans  un  grand  Ouvrage  in- 
folio ,  dont  la  meilleure  édition  efl  celle  de  Pa- 
ris ,  année  1^98,  avec  ce  titre:  Les  (Euvres  de 
Chirurgie  de  Jacques  Guillemeau ,  Chirurgien  ordi- 
naire du  Roi  t  &c.  On  y  trouve  plufieurs  excel- 
lens  Traités-,  tant  dAnaromie  que  de  Chirur- 
gie, qui  ont  rapport  à  différentes  matières,  no- 
tamment le  Traité  des  Plaies  de  tête ,  recueilli 
des    Leçons  de  M.  Courtin ,  Docleur-Régent 
de  la  Faculté  de  Médecine  de  Pari?,  &  un  Traité 
des  maladies  des  yeux,  qui  a  paru   à  part,  & 
qni  a  été  auffi  efîimé.  Celui-ci  a  été  imprimé  à 
part ,  du  vivant  de  l'Auteur,  &  depuis  traduit 
en  Flamand.  Ce  grand' Chirurgien  mourut,  en 
1609  ,  à  Paris ,  au  milieu  de  fes  tra\  aux  ,  qui  lui 
avoient  acquis  une  réputation  fi  juflemem  méri- 
tée. Il  fut  inhumé  en  l'Eglife  de  S.  Jean-Grè- 
ve. On    lit  fur  fon  tombeau,  le  Sonnet  fuivant. 

Pajfhnt ,  tu  vois  ici  ,  fous  cette  froide  tombe  , 
S  an  s  pouls,  fans  mouvement,  le  corpsde  Guillemeau. 
Son  nom  &jes  vertus  ,  de  même  que  fon  ame  , 
Par  V  immo:  taliti ,  l'exemptent  du  tombeau. 

-X- 

Son  corps  qui  gît  ici,  reluifoit  par  la  flamme. 
\  De  fon  efpr  'u  divin  qui  lui  fert  de  flambeau. 

Gggg  . 


U£"  G  V  ï 

La  Parque  ne  tient  pas  dans  les  fils  de  fa  ttzmi 
Sa  Vie  &  fes  vertus  dans  le  même  fufeau. 

Apres  que  Cu-llemeau,  par  fes  fecrets  admirables  , 
Eut  guéri  tant  de  maux  qu'on  croyoit  incurabLs, 
Enfin  il  éprouva  l'inclémence  du  fort. 

Non  plus  que  fes  Ecrits  dVternelle  mémoire  , 
Son  corps  neferoitpas  fous  cette  tombe  noire, 
Si  l'Art  tût  pu  trouver  du  remède  à  la  mort. 

(M.  Pf.tit-Radez.) 

GUIMAUVE.  Altha  officinalis._  Lin.  La 
ratine  de  cette  pfante  contient  un  mucilage  très- 
doux  ;  on  en  fait  une  décoction  qu'on  emploie 
dans  les  fomentations  émolliemes  pour  les  cas 
d'ophtalmie  fèche  &  de  roideur  des  parties,  &  : 
loffdw'il  y  a  beaucoup  d'irritation  a  la  peau.  \ 

GUNZ,  (  Jufle'  Godefroi  )  Profeffeur  pu- 
blic &  extraordinaire  d'Anatomie  &  de  Chi- 
rurgie, dans  l'Uuniverfité  de  Léipfick,  &  Cor- 
refpondant  de  divérfes  Académies.  Il  étudia 
long-tems  fous  MM.  Hurrauld,  Ferrein  &  Ber-  j 
tin.  Il  étoit  vir  acri  ingenii ,  dit  Halkr,  &  joi-  . 
gnoit  au  rare  talent  d'obferver,  une  profonde  éru- 
dition. Tout  ce  que  dit  cet  Auteur,  dans  les 
Differtations  &  Remarques  qu'il  a  données,  eft 
marqué  an  coin  de  la  plus  exacte  vérité,  & 
pourro't  le  faire  paffer ,  même  actuellement  , 
comme  un  grand  A  natomifte.  Il  adonné,  en 
1748,  l'hifioire  des  méthodes  trouvées  par  les 
Chirurgiens  François ,  pour  extraire  la  pierre.  Il 
aceufe  le  pauvre  Garengeot  de  plagiat,  &  com- 
pare fa  méthode  à  celle  de  Raw  de  Méri  & 
de  Chéfelden  ;  il  dit  qu'il  a  pris  les  inflrumtns 
de  l'un ,  &  le  manuel  de  l'autre. 

Gunz  eft  celai  qui  ait  le  mieux  apperçu  la  fitua- 
tion  qu'on  doit  donner  à  !a  femme  ,  lorfqu'elle 
accouche-,  elle  doit  être  ,  dit-il,  reladve  à  la  po- 
fiiion  de  la  mairice  &  de  l'enfant,  rapportée  à  la 
conformation  du  baffin.  Il  a  fait  de  fes  Remar- 
que1, l'objet  d'une  diffe.rtation ,  intitulée  :  De 
commodo  parturientium  fitu,  qui  parut  à  Léipfick, 
en  1741.  Deux  an«  aprèî  ,  parurent  fes  Obterva- 
lions  anatomico-chirurf  iques  fur  les  hernies.  Il 
eft  emièrement  contre  la  méthode  de  dilater  l'an- 
mau,  au  lieu  de  l'incifer -,  méthode  que  Nuck 
svoit  déj^  propofée,  &  qui  a  eu  aprè5  lui  beau- 
coup de  fertateurs ,  &  notamment  M.  le  Blanc. 
Il  ru  paroîrre,  en  1748 ,  une  Diikrtation  furie  ! 
fîaphylome  que  Haller  jugea  digne  d'entrer  dans  fa 
Collection  Chirurgicale. L'année d'enfuiîe,il  publia 
une  Obfervarion  fur  l'entéro  épiplocèle,  où  il  fait 
une  defeription  minutieufe  de  l'épiploon,  &  ma- 
nifefle  de  grandes  connoifTances  en  Anatomie. 
Ses  Remarques  fur  l'ozène  maxillaire,  &  la  carie 
ries  dents ,  font  très-juftes ,  &  ont  beaucoup  fervi 
à  tous  ceux  qui  ont  écrit  fur  les  maladies  de  ces 
parties.  On  tn  peut  dire  autant  de  celles  qu'on 
irouve  dans  les  Obftrvationes  de  ut  do  &  natura- 


II  A  B 

tlbtis  fœminarum  ,  qui  parurent  en  1753.  "  J  af'* 
tribue  l'obliquité  de  la  tnstrice  ,  qui  a  le  plus 
fouvent  lieu  vers  le  côté  droit ,  à  l'arc  gauche 
du  colon  ,  où  les  matières  fécales  s'accumulent 
communément  ;  cet  inteflin  groffiffant ,  pouffe 
la  matrice  vers  ce  côté.  Ces  réflexions  ne  nous 
paroiffent  nullement  juftes-,  car  la  matrice  eft 
portée  à  fe  dévier,  dès  qu'elle  fort^du  baffin  , 
&  conféquemment  avant  d'arriver  vers  l'arc  du 
colon.  Gunz  eH  mort  jeune,  en  1755.  {M,  Pf- 
tit-Radel.') 

H. 

HABÏCOT,  (  Nicolas  )  naquit  à  Bonny  dans  le 
Gâtinois ,  &  vint  étudier  à  Paris  où  il  pafla  Maître 
en  Chirurgie.  Il  fut  Chirurgien  de  l'Hôtel-Dieu  de 
Paris  pendant  les  guerres  civiles,  où  il  fut  em- 
ployé en  différentes  reprifes  dans  les  Armées. 
Il  enfeigna  l'Anatomie  dans  cette  Ville  avec  la 
plus  grande  réputation,  &  ne  s'enorgueillit  point 
de  fes  fuccès.  11  mourut  en  1624,  regretté  de 
tous  ceux  qui  l'avoient  connu.  Habicot  a  fait 
paroîrre  un  Ouvrage  en  16 10 ,  intitulé  :  Semaine 
ou  Pratique  anatomique,  in-8.°  On  y  trouve  beau- 
coup de  chofes  intéreffantes  fur  différents  points 
de  Pratique.  Il  a  encore  donné  un  petit  Livre  , 
intitulé:  Queftion  Chirurgicale  ,  par  laquelle  il  c(l 
démontré  que  le  Chirurgien  doit  pratiquer  la  Bron- 
chotomie.  On  y  trouve  des  obfervations  curieufes,1 
&  des  points  de  pratique  très  -  bien  difeutés. 
Cet  Ouvrage  mérite  d'être  lu  •,  nous  en  avons 
déjà  parlé  à  l'article  Bronchotomie.  Habicot  a 
été  en  quelque  façon  un  objet  de  rifée,  pour 
avoir  voulu  prendre  en  défenfe  Tiffot  &  Mafuyer,' 
qui  foutenoient  l'exiflence  paffée  des  Géants  -,  il 
a  fait  à  ce  fujet  un  Ouvrage  intitulé:  Gtgantofiéo- 
logiey  qu'il  dédia  à  Louis  AlII.  Dans  cette  Differ- 
tation  ,  Habicot  affùre  que  des  os  d'une  grandeur 
énorme ,  trouvés  en  Dauphiné ,  appartiennent 
réellement  au  géant  Teutobochus.  L'hifloire  na- 
turelle, plus  étudiée  actuellement  qu'elle  ne  l'étoit 
du  tems  d'Habicot  ,  a  prouvé  que  ces  os  n'étoient 
que  ceux  de  quelques  cétacés,  ainfi  qu'on  en  a  trouvé 
en  fouillant  profondément  dans  difîerens  pays. 
(  M.  Pstit-Radsi.) 

HAUT  -  APPAREIL.  Altus  apparatus ,  fe8is 
Franconiana.  Opération  par  laquelle  on  tire  la 
pierre  hors  de  la  vefiïe  par  une  ouverture  prati- 
quée à  fon  fond  ,  en  incifant  la  partie  inférieure 
du  bas-ventre,  au-deffus  de  la  fymphyfe  des  os 
pubis.  On  eft  redevable  de  l'idée  de  cette"  opéra- 
tion à  Franco,  Chirurgien  Provençal, ainfi  qu'on  le 
verra  à  l'article  Taille  ,  où  nous  renvoyons 
pour  tous  les  détails.  ( M.  Pf.tit-Radez.) 

HEISTER  (Laurent),  né  à  Francfort-fur- 
ie-Mein, en  i68?.Il  fit  fes  études  de  Médecine 
à  Giéfen  ,  d'où  il  paffa  à  Amflerdam  pour  fuivre 
les  leçons  de  Ruifch  &  Raw,  qui  y  enfeignoient 
l'Anatomie.  Il  paffa  de-là  à  Leyde ,  pour  entendre 
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Boërrhaave.  Les  progrès  de  l'Elève  furent  très- 
rapides  fous  ces  grands  Maîtres.  Perfuadé  com- 
bien les  connoiflances  de  l'Anatomie  &  de  la 
Chirurgie  influent  fur  la  pratique  de  la  Médecine  , 
il  s'adonna  à  l'étude  particulière  de  ces  Sciences , 
&  alla  faire  mûrir  à  l'armée  le  fruit  de  fes  veilles. 
Heifler  y  pratiqua  les  opérations  les  plus  rares; 
après  la  guerre,  il  fe  retira  à  Altorf,  où  il  fur 
bientôt  connu.  Il  pafî'a  de-là  à  Heimflad  ,  où  il 
profefla  l'Anatomie  &  la  Chirurgie  avec  la  plus 
grande  célébrité.  Les  diverfes  Académies  s'em- 
prefTèrent  de  recevoir  ce  Savant  dans  leur  fein: 
le  Duc  de  Brunfvvick  fe  l'attacha  comme  premier 
Médecin.  Heifler  fit  honneur  à  tous  ces  titres  par 
les  Difciples  qu'il  forma,  par  les  cures  brillantes 
qu'il  fit ,  &  par  les  Ouvrages  qu'il  compofa.  Il  mou- 
rut à  Helmfladen  en  1758.  Heifler  efl  un  de  ces 
Médecins  à  qui  la  Chirurgie  étoit  aufli  familière 
que  la  Médecine.  11  avoit  une  très-grande  érudition, 
qu'il  avoit  puifée  à  force  de  veilles  dans  les  Ouvra- 
ges de  ceux  qui  l'avoient  devancé.  Différent  de 
ceux  qui,  la  plupart  du  tems,  n'enfeignent  que  ce 
que  leurs  Maîtres  leur  ont  tranfmis,  &  qui  font  de 
l'éducation  de  la  jeunefTe  une  efpèce  de  commerce 
dont  ils  efliment  la  valeur,  non  d'aprèsles  progrès 
que  font  leurs  pupilles,  mais  d'après  leur  revenu 
annuel  j  il  préparoit  toujours  les  leçons  &  s'y 
difpofoir,  dans  les  derniers  tems ,  comme  s'il  eût 
eu  à  paroître  pour  la  première  fois.  Il  a  publié 
un  très-grand  nombre  de  Diflertations  &  d'Obfer- 
vations  de  Chirurgie,  qu'on  trouve  dans  le  fécond 
volume  de  la  Bibliothèque  Chirurgicale  de  Haller , 
&  qu'il  a  refondues,  pour  la  plupart,  dans  fes  ' 
Inflitutions  de  Chirurgie,  qui  ont  été  traduites 
en  Anglois,en  Efpagnol  &  dans  d'autres  langues 
/de  l'Europe.  Les  progrès  que  la  Chirurgie  moderne 
avoit  faits  depuis  plus  dequarante  ans,étoientépars 
dans  différens  Ouvrages ,  écrits  la  plupart  dans  des 
langues  étrangères.  Heifler  réfolut  de  les  réunir 
&  d'en  former  un  Corps  de  doctrine  avec  ce  qu'il 
ouvoit  encore  leur  ajouter.  Il  n'y  avoit  qu'un 
omme  de  fon^érudition ,  qui  pùt  entreprendre 
ce  travail  ;  il  y  réufiit  plus  qu'il  ne  s'y  étoit  attendu. 
L'Ouvrage  parut  dans  fa  langue  nationale  -,  il  fut 
bientôt  épuifé.  L'Auteur  en  donna  une  édition 
latine  en  1759,  qui  eut  un  égal  fuccès.  Elle  a  été 
traduite  en  François  ,&  efl  actuellement  encore  le 
féal  Livre  claffique  que  les  Etudians  puifTent 
çonfulter.  (3f.  Petit-Radmi.  ) 

HELOS.  «xoç.  Cîavus  cors.  Voye\  cê*t  article. 
yEtius  défigne  encore  fous  ce  nom  le  ftaphylome , 
qui  efl  devenu  affez  volumineux  pour  dépaffer 
Jes  paupières  ,  quand  elles  font  en  contact  :  le 
flaphylome  ,  en  pareil  cas ,  efl  toujours  accom- 
pagné d'une  dureté  approchante  de  la  corne, 
d'où  lui  efl  venu  ce  nom.  On  a  encore  pris  ce 
mot  fous  d'autres  fens.  Vçye\  Gorrée  à  ce  fujet. 
(  M.  Pstit-Radel  ) 

HEMATOCELE,  d'  aï/**  •&  de  xe\*.  Ramex  j 
j»n^inis ,  hçrnù  cryçnta,  tumeui;  contre  nature , 
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formée  dans  le  ferotum  ou  à  l'anneau ,  par  un 

fang  épanché  ou  extravafé  dans  les  cellulolités  du 
dartos,  ou  du  cordon  des  vaifleaux  fpermatiques. 
On  range  communément  cette  tumeur  dans  la 
clatTe  des  hernies  faufles ,  où  fe  trouvent  le  cir- 
cocèle  &  l'hydrocèle.  Le  fang,  dans  i'Hémato- 
cèle  ,  efl  quelquefois  raflemblé  dans  la  cavité 
même  du  péritefiè? ,  &  alors  la  tumeur  offre  fou- 
vent  tous  les  lignes  d'un  véritable  hydrocèlei  & 
à  un  tel  point,  que  des  Opérateurs  foit  expé- 
rimentés ont  été  extrêmemem  furpris  de  voir 
le  fang  fortir ,  après  une  ponction  qu'ils  croyoient 
faire  à  un  véritable  hydrocèle ,  &  c'eft  ce  qui 
arriva  à  Raw  ,  en  préfence  d'Heifler,  ainfi  que 
le  rapporte  ce  dernier  Auteur.  Quand  on  con- 
fidère  le  tiiïii  lâche  du  ferotum,  le  grand  nom- 
bre de  veines  qui  rampent  dans  fes  feuillets , 
celles  quiformïntce  que  les  Anatomifles  appellent 
le  Corps  Pampiniforme  ,  &  celles  qui  fe  prolon- 
gent jxifques  fous  le  périteftes ,  &  qui  ,  comme 
le  teflicule,  font  expofées  aux  coups  &  autres 
violences  extérieures,  on  conçoit  comm.nt,  à 
la  fuite  de  celles-ci ,  il  fe  peut  faire  des  extra- 
vafations  ou  des  épanchemens  de  fang,  en  affez 
grande  quantité  pour  confiiuier  te  que  nous  ap- 
pelions une  vérirable  Hématocèle.  Cette  pofiîbilité 
n'a  point  échappé  à  Paul-,  en  parlant  de  la  her- 
nie aqueufe  ,  dans  fon  fixième  livre  ,  De  Arte 
medendi  ,  il  continue,  fi  ex  percujjione  t  cruenta 
vel  feculenta  materia  continetur\  tk  en  rappor- 
tant plus  bas  les  fignes  qui  annoncent  la  mala- 
die ,  il  pourfuit  :  fi  feculenta  aut  cruenta,  ruber 
aut  lividus ,  per  tunicam  apparet.  L'Hémafocèle 
efl  quelquefois  confécutive  à  une  ponction  qu'on 
a  faite  pour  une  hydrocèle.  On  fait  que  dans  ce 
dernier  genre  de  maladies,  les  veines  de  la  tu-« 
nique  vaginale  fe  dilatent  &  augmentent  régu- 
lièrement en  volume  ,  &  que  les  réfeaux  qu'elles 
forment,  font  très-développés.  Or,  pour  peu  qu'on 
en  ait  intéreffé  quelques-unes  avec  la  pointe  du 
trois-cart ,  cet  inflrument  ôté,  le  fang  bientôt 
s'échappe  dans  l'intérieur  du  fac ,  &  même  fe 
fourvoyant  de  cellules  en  cellules ,  il  continue 
à  couler  ,  jufqu'à  ce  que  l'extenfion  étant  portée 
au  plus  haut  point,  il  trouve  une  réfiflance  fuf- 
fifante  de  la  part  de  celui  qui  efl  déjà  épanché. 
Ainfi  ,  l'on  a  vu  le  lendemain  de  la  ponction  d'une 
hydrocèle  ,  la  tumeur  reparaître  auffi  volumi- 
neufe  ,  &  plus  que  le  jour  même  de  l'opération 
où  l'on  avoit  complètement  évacué  les  eaux, 
Les  Auteurs  parlent  d'une  Hématocè'e  qui  efl 
oçcafionnée  par  une  hydrocèle,  foit  que  la  lym- 
phe épanchée ,  ait  rongé  les  vaifleaux  fanguins, 
ou  que  ceux-ci  très-relachés  aient  permis,  uqe 
fuffifante  exfudation  du  fang  ,  pour  colorer  le 
fluide  primitivement  épanché.  J'ai  vu  qnç  fois 
cette  efpèce  à  l'Hôpital  de  la  Charité,  de  Paris. 
Pôtt  fait  mention  d'une  autre,  formée  par  lj 
rupture  d'une  branche  de  la,  yeine  fperrnatiçue  s 
à  fon  paflage  dç  ^HBn^4  au  tefiicuie ,  &  qui 
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a  lieu  dans  le  tiflu  cellulaire  du  cordon  fperma- 
tique.  Elle  furvient  fouvent  à  la  fuite  de  quel- 
ques efforts,  tels  que  ceux  qui  fuffifent  pour 
déterminer  une  hernie,  même  chez  lesperfonnes 
de  la  meilleure  famé*,  on  la  prendmit,  fi  l'on 
n'y  faifoit  attention ,  pour  une  véritable  hernie, 
&  c'eft  ce  qui  eft  arrivé  à  M.  Freke  ,  ainfi  que 
le  rapporte  notre  Auteur,  dans  fa  troifième 
Obfervation. 

Mais ,  quelle  que  foit  la  manière  dont  l'Hé- 
matocèleait  é;é  produite,  les  apparences  quelle 
préfeme  ,  quand  elle  eft  bien  formée  ,  font  à-peu- 
près  les  mêmes  que  celles  de  l'hydrocèie  ,  fur- 
tout  quand  Tune  &  l'autre  font  par  épanchement. 
Nous  obferverons  cependant  que,  dans  les  cas 
où  il  y  a  extravafa?ion ,  le  ferotum  paroît  noi- 
râtre par-tout,  &  comme  échymofé-,  la  diftinc- 
tion  eft  beaucoup  plus  difficile  à  faire ,  dans  le 
cas  où  !e  fang  eft  épanché  dans  la  cavité  du  pé- 
riteftes ,  la  turmur  n  offre  point  une  fluctuation 
auffi  fenfible  que  dans  l'hydrocèie-,  elle  n'a  point 
la  tranfparence  de  celui --ci,  quand  on  la  confi-' 
dère  avec  une  lumière  placée  à  l'oppofite  ;  au 
contraire,  elle  eft  obfcure  ,  &  tire  fur  le  noir, 
&  quelquefois  pas.  Le  poids  de  la  tumeur  eft 
plus  grand  que  celui  d'une  hydrocèle  ,  à  volume 
égal  ;  on  y  trouve  même,  quand  on  eft  habitué 
à  ce  genre  de  tact ,  une  confiftance  plus  grande 
que  dans  une  véritable  hydrocèle. 

Le  traitement  local  de  l'Hématocèle  fe  rap- 
porte beaucoup  à  celui  qui  eft  ufité  dans  l'hy- 
drocèie. Dans  le  cas  où  le  fang  feroit  extravafé  , 
foit  dans  le  ferotum  ou  dans  les  cellules  du  cor- 
don ,  à  la  fuite  d'un  coup  ou  d'une  chùte.  Après 
les  remèdes  généraux,  tels  que  la  faignée,  qu'on 
proportionnera  à  1  âge  du  fujet  ,  &  à  la  vio- 
lence de  la  contufion,  on  fera  des  fomentations 
fpiritueufes ,  avec  l'eau-de-vie  camphrée ,~  ou 
une  folution  d'alun,  dont  on  imbibera  des  com- 
prennes qu'on  appliquera  fur  la  tumeur  ,  &  qu'on 
foutiendra  avec  une  longuette  dont  les  chefs  re- 
viendront croifer  en  avant  fur  une  bande  circu- 
laire qui  entourera  l'hypogaftre,  &  y  feront  at- 
tachées avec  des  épingles,  ou  encore  mieux  avec 
un  grand  fufpenfoir.  Si  la  tumeur  menaçoit  de 
gangrène ,  que  les  fecours  que  nous  venons  d'in- 
diquer ne  puiffent  la  prévenir  ,  il  faudroit  fans 
différer  faire  plufieurs  fearifications,  pour  dé- 
barrafler  la  partie  du  fang  épanché,  qui  y  fuffo- 
que  la  vie.  On  appliquera  enfuite,  dans  les  pan- 
femens  fuivans ,  des  remèdes  antiputrides ,  tels 
que  les  digeftifs  animés  avec  le  ftyrax  &  l'efprh- 
de-v-in  camphré ,  &  par-deflus ,  un  cataplafme 
avec  la  mie  de  pain  &  le  vin  rouge  ,  ou  la  fa- 
rine de  malt.  Bertrandi  rapporte,  dans  un  Mé- 
moire fur  l'hydrocèie,  inféié  parmi  ceux  de  l'A- 
cadémie Royale  de  Chirurgie,  I'hiftoire  d'un 
Médecin  de  fes  amis  ,  à  qui  il  furvint  une  gan- 
grène an  ferotum.  On  lui  fearifia  cette  partie, 
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on  èn  faupoudra  les  incitions  avec  la  poudre  de 
kinkina  ,  &  on  lui  enveloppa  les  bourfes  avec 
des  comprèffes  trempées  dans  la  décoction  de 
cette  fubftance.  La  gangrène  amfi  tiaitée,  s'ar- 
rêta, les  efcharres  fe  détachèrent ,  &  il  leur  fuc- 
céda  un  ulcère  louable  ,  qui  fut  facilement  amené 
à  cicatrice.  Mais,  dans  le  cas  où  l'Hématocèle 
feroit  par  épanchement ,  fi  les  remèdes  que  nous 
venons  d'indiquer  plus  haut  font  inefficaces,  il 
faut  l'ouvrir  ,  &  vuider  tout  le  fang  épanché  \ 
on  tampone  enfuite  mollement  le  vuide,  &  fi 
quelque  gros  vaiffeau  fourniffoit  affez  ,  de  ma- 
nière que  la  compreflion  n'y  puifle  rien ,  il  fau- 
droit en  venir  à  la  ligature.  On  fe  comporteroil 
de  la  même  manière  ,  li  le  kyfte  étoit  dans  le 
cordon  des  vaifleaux  fpermatiques ,  ce  qui  eft 
très-rare.  Il  arrive  quelquefois ,  dans  ces  deux 
efpèces  d'Hématocèles ,  obferve  M.  Bell,  que 
les  vaifleaux  d'où  provient  le  fang ,  ne  pouvant 
être  découverts,  le  fang  coule  continuellement  , 
&  en  affez  grande  quantité ,  au  détriment  des 
malades,  &  malgré  l'ufage  du  kinkina,  de  l'a- 
cide vitriolique,  &  de  tous  les  autres  moyens 
qu'on  emploie  communément  en  pareil  cas.  Si 
alors,  continue-t-il,  après  les  tentatives  ufitées 
dans  le  cas  d'hémorrhagie ,  on  ne  peut  fe  ren- 
dre maître  du  fang,  il  ne  refle  plus  qu'à  em- 
porter le  teftkule  ,  pour  conferver  encore  les 
jours  du  malade.  Mais  cette  opinion  de  M.  Bell 
eft  combattue  par  Pott ,  qui  dit ,  que  dans  la 
diflblution  des  humeurs,  qui  accompagne  tou- 
jours cette  cirronftance  ,  il  pourroit  encore  s'en- 
fuivre  une  ht'morrhagie  par  tranfudation ,  qu'au- 
cun remède  ne  pourroit  arrêter;  fes  railonsfont 
fondées  fur  l'expérience. 

M.  Pott  fait  mention  d'une  autre  efpèce  d'Hé- 
matocèle ,  dans  lequel  le  fang  eft  contenu  dans 
la  tunique  albuginée  du  tefticule.  Il  provient  , 
dit-il,  d'un  relâchement  ou  diflblution  d'une  por- 
tion des  vaifleaux  du  tefticule,  &  quand  la  quan- 
tité du  fang  amaffé  eft  confidérable,  elle  donne 
lieu ,  ainfi  qu'il  le  remarque  ,  à  une  flucluation 
qui  imite  affez  celle  qu'offriroit  une  hydrocèle 
de  la  tunique  vaginale.  Quand  on  prend  cette 
maladie  pour  une  hydrocèle  ,  ainfi  qu'il  eft  quel- 
quefois arrivé  ,  &  qu'en  conféquence ,  on  fe  dé- 
termine à  une  ponction ,  il  s'en  écoule  une  ma* 
tière  épaiffe,  brunâtre  ou  approchant  du  noir  , 
&  d'unç  confiftance  à-peu-près  femblable  à  du 
chocolat  très-clair.  Mais  ,  quoiqu'on  obtienne, 
par  ce  procédé,  une  grande  diminution  dans  la 
tumeur  ,  l'état  de  la  maladie  n'en  devient  pas 
pour  cela  meilleur ,-  le  tefticule  eft  fouvent  en 
fi  mauvais  état ,  que  ne  pouvant  plus  dorénavant 
être  d'aucune  utilité,  la  caftrat'ion  deuent  le 
feul  remède  dont  on  puiffe  alors  efpérer.  et  J'ai 
rencontré  à  différentes  fois  ,  dit  M.  Bell,  une 
maladie  femblable  à  celle  que  décrit  M.  Pott. 
Comme  le  fang,  en  pareil  cas3  iie  paroiflbit  pas 
extravafé,  mais  être  encore  contenu  dans  desvaif- 
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féaux  variqueux  du  teflicule,  je  ne  fauroîs  rap- 
poircr  cette  maladie  à  aucune  efpèce  d'Hétna- 
focèle,  mais  bien  plutôt  à  une  efpèce  de  varice. 
J'ai  vu  cette  maladie  être  prife  pour  une  hydro- 
cèle,  &  traitée  comme  telle  par  une  ponction  qui 
eut  les  mêmes  fuites  que  celle  dont  parle  M. 
Pott.  Quand  la  tumeur  étoit  très-volumineufe  , 
je  n'ai  jamais  vu  qu'on  ait  évacué  de  cette  ma- 
nière plus  d'une  ou  deux  cuillerées  de  fang}  & 
quoiqu'alors  le  fang  parût  évidemment  plus  épais 
qu'il  ne  doit  être,  il  ne  l'étoit  cependant  pas 
affez  pour  qu'il  ne  puifle  s'écouler  par  la  canule 
du  trois-cart ,  s'il  eût  été  réellement  épanché. 
Dans  quelques  cas  qui  fe  font  préfenrés  à  moi , 
continue  toujours  M.  Bell  ,  quand  ,  au  lieu  d'ou- 
vrir la  tumeur  ,  on  fe  contentoit  de  la  foutenir 
avec  un  fufpenfoir,  elle  a  été  quelquefois  un 
très-Iong-tems  fans  produire  aucun  mal  ,  elle 
reftoit  dans  un  état  ftationnaire ,  fans  acquérir 
plus  de  volume,  ce  qui  n'arrive  point  dans  l'hy- 
drocèle  ou  le  vrai  Hématocèle-,  mais  du  mo- 
ment que  fe  méprenant  fur  le  caradère  de 
la  tumeur ,  on  i'avoit  attaquée  foit  avec  le  bif- 
touri  ou  le  trois  -  cart ,  elle  dégénéroit  bientôt 
de  mal  eu''  pis }  le  malade  ,  qui  auparavant  n'y 
éprouvoit  aucune  douleur ,  en  reffentoit  bientôt 
qui  le  tourmentoient  cruellement.  Le  gonflemenr, 
en  pareille  circonftance  ,  commence  dès-lors  à 
augmenter,  le  fang  coule  continuellement,  &  la 
caftration  devient  abfolument  néceflaire.  Quel- 
quefois même  cette  fàcheufe  reffource  n'eft  pas 
toujours  certaine  ;  car ,  quoique  les  vaifleaux 
aient  été  convenablement  faifis  par  la  ligature  , 
ceux  qui  fe  prolongent ,  le  long  du  cordon  étant 
très-relâchés,  le  fang  les  rompt  de  nouveau,  & 
s'écoule  de  toutes  parts  à  la  levée  de  l'appa- 
reil. M.  Bell  dit  avoir  une  fois  rencontré  un  pa- 
reil cas.  Après  l'opération  ordinaire  de  la  caf- 
tration qu'on  jugea  néceflaire,  les  hémorrhagies 
fe  renouvelloient  à  chaque  panfemenr,  envain 
on  multiplia  les  ligatures  pour  fe  rendre  maître 
dii  fang,  celui-ci  couloit  toujours,  &  enfin  le 
malade  épuifé ,  fuccomba  à  l'hémorrhagie.  CM. 
Fstit-Radei.  ) 

HÉMÉRALOP1E.  dV<e«  &  tf*f  '  vifus  diur- 
nus  de  Boêrrhave.  C'eft  un  genre  damblyopie  , 
dans  lequel  on  ne  voit  bien  qu'en  plein  midi  , 
les  objets  devenant  difficiles  à  appercevoir  en 
tout  autre  tems ,  ce  qui  cft  contre  ce  qui  doit  avoir 
lieu ,  même  dans  la  nuit  la  plus  obfcure  ,  où  l'en 
voit  toujours  sflez  pour  fe  conduire.  Ce  vice 
efl  oppofé  à  l'amblyopie  méridienne  dont  font 
attaqués  les  oifeaux  de  la  clafle  du  hibou,  qui 
ne  voient  que  la  nuit,  &  font  entièrement  aveu- 
gles le  jour.  L'Héméralopie  a  un  grand  rapport 
avec  l'àmaurofe  imparfaite,  peut-être  même  elt- 
elle  un  fymptôme  ck  cette  maladie ,  comme  je 
panche  fort  à  le  croire.  Elle  reconnoît  vraifem- 
blablement  comme  elle  une  moindre  fenfibilité 
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de  la  rétine,  comme  elle ,  elle  eft  accompagnée 
d'une  plus  grande  dilatation  de  la  pupille,  &  d'une 
moindre  aflion,  lorfque  les  rayons  de  lumière 
tombent  fur  cette  membrane.  La  vue  ne  revient 
point  dans  l'obfcurité,  tant  à  raifon  de  ce  qui 
la  pupille  ne  fe  dilate  point ,  qu'à  caufe  d'une 
moindre  furface  que  la  rétine  offre  alors  aux 
rayons  optiques  qui  peuvent  faire  impretîîon  fur 
elle.  Boêrrhave  parle  d'un  jeune  Anglois  qui 
voyoit  très-bien,  tant  que  le  foleiï  étoit  fur  l'ho- 
rizon ;  quand  il  étoit  au-deflbus,il  ne  diftinguoiî 
plus  rien  ,  pas  même  dans  une  chambre  éclai- 
rée par  beaucoup  de  lumières,  ni  à  la  clarté  de 
la  lune  la  plus  brillante,  ce  qui  venoit,  dit  Sau- 
vages ,  de  l'immenfe  différence  de  fplendeur  & 
d'activité  de  la  lumière  du  foleil ,  comparée  à 
celle  des  bougies  ou  de  la  lune.  La  force  de  la 
clarté  folaire  efl  à  celle  d'une  bougie  éloignée 
de  feize  pieds,  obfervc  M.  Bonguer  ,  comme 
1 1664  efl  à  i  ,■  &  à  celle  de  la  pleine  lune  ,  com- 
me 374CGO  à  1  ,  félon  Euler. 

L'Héméralopie  efl  un  fymptôme  ou  un  acci- 
dent de  quelque  maladie,  où  le  principe  des  nerfs 
efl  affeflé  ■>  on  l'a  vu  fui  v;nir  après  de  violentes 
douleurs  de  tête,  à  des  accès  d'épilepfie,  d'apo- 
plexie &  d'autres  maladies  où  les  vaifleaux  de  la 
pie-mère  font  dans  un  état  d'engorgtment.  Quand 
elle  paroît  ainft  comme  fymptôme  ,  elle  fe  dif- 
fipe  ordinairement  d'elle-même,  avec  la  maladie 
première  qui  I'avoit  occafionnée.  Mai?,  quand  elle 
efl  protopathique ,  il  faut  recourir  aux  remèdes 
fortifians  &  toniques  dont  on  fera  ufage ,  tant 
intérieurement  qu'extériturementi,  &  notamment 
à  l'émétique  qui,  par  les  fecoufles  modérées  qu'il 
excite,  augmente  le  ton,  Se  accélère  l'action 
dans  la  rétine,  &  autres  parties  fenfibles  de  l'œil. 
Voyei ,  pour  de  plus  grands  détails ,. l'article 
Amaurose,  notamment  ce  qui  concerne  celle 
que  nous  avons  défignée  fous  Je  nom  deFroide. 
(  M.  Pxtit-Raoez.  ) 

HÉMORRHAGIE,deS,V.*,  'fang,  &  de 
je  fors  avec  violence.  Écoulement  ou  extravafarion 
de  fang,  qui  fort  du  fyflême  des  vaifleaux  où 
il  circule,  par  un  endroit  quelconque  du  corps 
humain. 

L'extrême  importance  de  ce  'fluide  pour  main- 
tenir les  fonctions  de  l'économie  animale,  a  de 
tout  tems  fixé  i'attention  des  Praticiens  fur  les 
caufes  qui  pouvoieut  en  déterminer  la  fouie  ,  & 
fur  les  moyens  de  l'arrêter  lorfqu'ellc  avoit  lieu. 
Ils  ont  diflingué  les  Hémorrhagies  en  idiopathi- 
ques  &  en  fymptomatiques.  Les  premières  font 
déterminées  pour  l'ordinaire  par  la  rupture  fpon- 
tanée  des  vaifleaux,  &  tiennent  à  un  état  de  plé- 
nitude ou  de  tenfion  extraordinaire  du  fyflême 
fanguin.  Elles  fom  généralement  accompagnées 
d'un  peu  de  fièvre  j  elles  paroiffent  toujours  dé- 
pendre plus  ou  moins  d'un  furcroit  d'aclion  dans 
les  vaifleaux  qui  fourniffent  le  fang,  occafionné 
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par  quelque  caufe  interne.  On  les  appelle  auflï 

Hémorrhagies  aclivesv 

Les  Hémorrhagies  fymptomatiques,ou  paflives, 
font  celles  qui  ne  font  pa;  liées  néceflairement 
à  un  état  de  pléthore-,  mais  qui  en  général  (ont 
occafionnées  par  quelque  caufe  locale  &  extérieure. 

La  doctrine  des  Hémorrhagies  idiopathiqnes 
eft  une  des  plus  impo!  tantes  de  la  Médéune  -y  mais 
elle  n'eil  pas  de  notre  reflorr  ,  &  elle  doit  trou- 
ver fa  place  ailleurs.  La,  considération  des  Hémor- 
rhagies paffives  appartient  à  la  Chirurgie,  &  les 
dé-ouvertes  des  Modernes  fur  les  moyens  de  les 
traiter  font  une  des  plus  belles  acquittions  que 
cet  Art  ait  fait  dans  notre  fiècle.  Ce  n'eft  pas 
que  les  Anciens  n'aient  eu  quelques  notions  des 
principaux  de  ces  moyens  ;  mais  i  ignorance  où 
ils  étoient  ds  la  circulation  du  fang ,  l'imperfcc- 
tion  de  leurs  connoiflances  en  Anatomie ,  & 
peut-être  d'autres  caufes  jointes  à  celles-là,  ne 
leur  ont  pas  permis  d  en  tirer  parti. 

Des  moyens  employés  par  les  Anciens  pour' 
arrêter  les  Hémorrhagies. 

Celfe  ,  pour  empêcher  que  l'Hémorrhagie  ne 
farte  périr  unbleffé,  confeille  de  remplir  la  plaie 
de  charpie  fèche ,  d'appliquer  par-  deffus  une 
éponge  trempée  dans  l'eau  froide,  &  de  la  te- 
nir comprimée  avec  la  main.  Si,  malgré  cela, 
l'Hémorrhagie  continue ,  il  propofe  de  renou- 
veller  fouvent  la  charpie  &  de  l'humeâer  avec 
du  vinaigre  j  mais  il  proferit  les  rôngeans  &  les 
efearotiques ,  quoique  recommandés  par  d'autres 
dans  la  même  intention,  à  caufe  de  l'inflamma- 
tion qu'ils  pourroient  occafionner;  ou  du  moins 
il  veut  qu'on  s'en  tienne  aux  plus  doux.  Si  l'Hé- 
morrhagie réfifte  à  ces  remèdes,  il  confeille  de 
faire  deux  ligatures  au  vaiffeau ,  à  l'endroit  de 
la  bleflure  ,  &  de  couper  ce  qui  refle  entr'elles, 
afin  que  les  vaifleaux  fe  cicatrifent  en-dedans ,  & 
que  leurs  orifices  demeurent  fermés.  Si  la  ligature 
eft  impraticable ,  il  propofe  le  cautère  actuel , 
pourvu  que  la  plaie  ait  rendu  affez  de  fang,  & 
qu'il  n'y  ait  ni  nerfs ,  ni  mufcles ,  comme  au  front 
ou  au  fommet  de  la  tête ,  parties  qu'il  en  croyoit 
deflituées, 

Galien  parle  aulfi  de  la  ligature  des  vaifleaux 
pour  arrêter  l'Hémorrhagie  dans  les  cas  de  plaies  j 
on  en  trouve  encore  des  traces  dans  d'autres 
Auteurs  antérieurs  à  lui  ,  tels  qu'Archigène 
&  Rufiis  \  mais  il  eft  plus  que  probable  que  de 
leur  tems  on  en  faifoit  peu  d'ufage,-  il  ne  faut, 
pour  adopter  cette  opinion ,  que  faire  attention 
à  la  multitude  de  topiques  aflringens,  cauftiques. 
&  antres  qu'ils  ont  recommandés  dans  le  même 
but,  auxquels  ils  auroient  donné  bien  moins  de 
confiance ,  fi  la  pratique  de  la  ligature  leur  eût 
été  familière-,  il  n'eft  pas  douteux  même  que, 
I  cile  l'eût  été,  ils  ne  fuflent  venus  bientôt  à 
^ppli^uçr  à,  l'amputation  des  membres }  mais  ils. 
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en  étoient  fi  loin,  que  long-tems  après ,  Albucafi* 
refufa  de  faire  l'amputation  d'un  poignet,  dans 
la  cr;iinte  de  voir  périr  le  malade  d'Hémorrhagie» 

Paré  pafte  pour  le  premier  qui  en  a.'t  fait 
ufage.fous  ce  point  de  vue;  fa  méthode  ayant 
été  attaquée,  il  la  détend  modeftement  dans  la 
partie  de  fes  Ouvrages,  intitulée  :  Apologie.  Il  a 
grand  loin  d'en  rapporter  l'origine  aux  Anciens, 
&  ciie  un  g!  and  nombre  de  ceux  qui  en  onï 
fait  mention  \  cependant  il  en  croit  l'application 
aux  amputations  fi  heureufe  &  fi  utile ,  qu'il  fe 
regarde  comme  infpiré  de  Dieu  de  l'avoir  pra- 
tiquée le  premier. 

Le  moyen  auquel  les  Anciens  donnoient  plus- 
de  confiance  pour  arrêter  le  fang  après  l'ampu- 
tation d'un  rnetrbre  ,  étoit  la  cautérifation  du 
vaiffeau  coupé,  &  d'une  partie  des  chairs  envi- 
ronnantes. Les  parties  foumifes  ainfi  à  l'aètion 
du  feu  ^  formaient  une  efearre,  ou  croûte  plus 
ou  moins  épaifle,  qui  boachoit  l'ouverture  du 
vaiffeau  &  empêchoit  le  fang  de  couler*,  mais  la 
chûfe  de  l'efcatre,  fouvent  trop  prompte, occa- 
fionnoit  le  retour  de  l'Hémorrhagie,  &  la  ren- 
doit  d'autant  plus  dangereufe,  que  fa  fuppreflïoij 
devenoit  plus  difficile  qu'elle  n'étoit  avant  l'ap- 
plication du  cautère  •,  il  arrivoit  même  quelque- 
fois que  celui  ci,  fe  trouvant  trop  chaud,  entrat- 
noit  fur -le- champ  avec  lui  l'efcarre  qu'il  venoiî 
de  former.  Aujourd'hui  l'on  n'emploie  jamais 
ce  moyen  pour  anêter  une  Hémorrhagie  ,  fi  ce 
n'eft  peut-être  dans  quelques  cas ,  heureufemenc 
très-rares,  où  l'on  ne  peut  employer  ni  lacom- 
preffion ,  ni  la  ligature.  Une  pratique  non  moins 
cruelle,quoique  peut-être  plus  efficace  que  l'appli- 
cation d'un  fer  ardent,  a  été,  pendant  un  tems., 
mife  en  ufage,  c'étoit  de  cautérifer  les  orifices 
des  vaifleaux,  en  les  touchant  avec  des  pluma- 
ceaux  trempés  dans  l'huile  de  térébenthine  bouil? 
lante  -,  mais  ainfi  que  la  précédente ,  elle  efl  tombéç 
en  défuétude. 

Des  moyens  employés  par  la  Nature.,  I 

Perfonne  n'ignore  que  les  parois  des  artères 
ont  une  force  contraclile  très-grande  ,  &  que 
fouvent ,  en  fe  retirant  dans  les  chairs,  &  et» 
reflerrant  leurs  propres  orifices ,  les  vaifleaux! 
coupés  ne  ceflent  bientôt  de  donner  du  fang  -,  on 
a  même  vu  des  Hémorrhagies  caufées  par  l'ou- 
verture des  vaifleaux  d'un  diamètre  aflez  consi- 
dérable ,  s'arrêter  fpontanémtnt  de  çette  manière:. 
Mais  il  eft  fufnTamment  prouvé  par  1'obfervationi 
journalière,  que  ce  n'eft  pas  là  ce  qui  arrive 
ordinairement  dans  ces  derniers  cas.  Au  contraire, 
on  voit  fréquemment  {es  extrémités  des  gro.s 
vaifFeaux  s'alonger  au-delà  du  niyeaa  des  mufcles 
dans  les  amputations ,  &  fournir  du  fang  à  plein 
jet ,  jufqu'â  ce  qu'on  en  ait  fait  la  ligature.  Dans 
quelques,  fujets,  la  membrane  cellulaire,  &  mémo 
lqs  mulcjesjfe  gonflent*!,  l'extrémité  4Ww°-i§R$JI 
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fjnm  -or,  vient  de  féparer  un  membre,  en  ronfé- 
tjuence  d'une  accumulation  de  lymphe, au  point 
de  comprimer  les  vaifTeaux  afTez  pour  arrêter 
l'Hémorrhagie.  Quelques  perfonnes  ont  cru  qu'il 
fe  formoit  un  caillot  dans  le  vaifleau  coupé  qui 
en  bouchoit  l'ouverture  j  d'autres  ont  nié  la  for- 
mation de  ce  caillot  dans  la  plupart  des  cas , 
fe  fondant  fur  dos  expériences  où ,  après  avoir 
coupé  tranfverfalement  des  arrères  chez  des  qua- 
drupèdes ,  on  en  a  fait  cefTer  l'iffufion  du  lang 
en  appliquant  de  l  efprit- de-vin  fur  la  plaie,  tk 
où  cependant ,  en  examinant  enfuite  l'artère  cou- 
pée ,  on  ne  trouvoit  point  de  caillot  qui  en 
bouchât  l'extrémité. 

Quoi  qu'il  en  foit,  c'eft  un  fait  que  la  Nature 
fe  fuffir  à  elle-même  pour  arrêter  le  fang  dans  la 
plupart  des  casd'Hémorrhagie  même  confidérable, 
îorfqu'elle  n'eft  pas  fournie  par  des  artères  d'un 
certain  calibre.  Les  vailTeaux  ouverts  &  expofés 
au  contael  de  l'air ,  fe  refferrent  peu-à-peu  ,  & 
ceiïent  en  affez  peu  de  tems  de  donner  du  fang  ; 
ce  qui  n'arrive  pas  également,  ou  du  moins  pas 
auifi  promptement ,  fi  la  plaie  eft  garantie  de 
l'imprefiïon  de  l'air  ;  à  moins  qu'en  la  recouvrant 
on  n'ait  employé  quelqu'autre  moyen,  tel  en 
particulier  que  la  compreifion  ,  pour  favorifer  le 
reflerrement  des  vaiiïeaux.  Quelquefois  la  grande 
perte  de  fang  occalîonne  une  défaillance,  pen- 
dant laquelle  l'état  d'acîion  du  fyfiême  fanguin 
venant  à  cefler,  les  extrémités  des  vailTeaux  ou- 
verts ne  font  plus  dilatées  par -du  fang  nouveau, 

ÎioufTé  par  les  artères  fupérieures  ;  elles  ont  alors 
e  tems  de  fe  refferrer  en  vertu  de  leur  force 
contractile  ,  fur-tout  fi  elles  demeurent  expofées 
à  l'air ,  &  l'Hémorrhagie  fe  trouve  ainfi  fupprimée. 
Auffi  deit-on  bien  prendre  garde,  en  pareil  tas, 
à  ne  pas  trop  fe  hâter  de  tirer  le  malade  de  l'état 
defyncope  par  des  fecours  imprudemment  appli- 
qués. Mais  lorfque  les  vaifltaux  ouverts  font  d'un 
diamètre  confidérable ,  la  nature  ,  pour  l'ordinaire, 
eft  impui/îanre  par  elle-même  pour  mettre  lin  à 
/'Hémorrhagie*,  &  dans  aucune  occafion  l'Art  ne 
vient  plus  utilement  à  fon  fecours. 

De  l'ufage  des  Aflr'ingens. 

Le  Dran,  dans  fon  Tra'té  des  Opérations  de 
Chirurgie ,  dit  qu'un  bouton  de  vitriol  ou  d'a- 
lun appliqué  &  bien  affujetti  fur  l'extrémité  du 
vaifleau  ,  fuffit  pour  arrêter  l'Hémorrhagie  dans 
les  amputations.  D'autres  ont  con'eillé  dt;  larder 
les  chairs  autour  de  l'artère  coupée,  de  planeurs 
chevilles  d'alun.  Heifter  recommande  l'application 
du  vitriol  préférablement  à  la  ligature  dans  l'am- 
putation de  l'avant-bras.  On  a  prodigué  des  élo- 
ges à  l'agaric  de  chêne,  Koyq  Champignon, 
&  à  l'éponge,  Voye{  Éponge,  pour  leur  vertu 
flyptique*,  on  a  donné  au  Public  des  folmions 
de  fer,  &  tous  les  acides  minéraux  fous  diffé- 
rentes formes,  comme  des  remèdes  de  la  même 
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nature,  doués  d'une  grande  efficacité.  Les  An- 
ciens avoient  déjà  prcfque  épuifé  cette  claffe  de 
remèdes ,  au  point  que  les  prérendues  découvertes 
des  Modernes  en  ce  genre  fe  trouvent  à-peu-près 
toutes  dans  leurs  Ouvrages  -,  &  le  peu  de  fuçcès 
de  leur  pratique  ,  lors  fur-tout  qu'il  s  agiffoit  de 
réprimer  l'Hémorrhagie  de  quelque  artère  con- 
fidérable ,  montre  afTez  combien  l'on  doit  peu  fê 
fier  aux  fecours  de  cette  naiure. 

De  la  Comprejp.cn. 

M.  Petit  fat<  obferver,  dans  une  DifTertatîort 
fur  la  manière  d'arrêter  le  fang  dans  les  Hémor- 
rhagies ,  imprimée  dans  les  Mémoires  de  l'Aca- 
démie des  Sciences ,  année  1751,  <]ue  ces  différens 
moyens  qu'on  a  vantés  comme  ries'  fpécifiques  in- 
faillibles, n'auroient  que  t  ei-raremtnt ,  on  ja- 
mais été  fuivis  de  fuccés  ,  lans  la  compreifion  ; 
il  a  toujours  fallu ,  môme  en  faifant  ufage  des 
cauftiques ,  appliquer  des  comportes  qui  fulfent 
affujttties  &  foutenues  par  plufieurs  tours  de 
bande,  fuffifamment  ferré»  pour  réfiller  à  l'im- 
pulfion  du  fang  de  l'artère,  &  pour  s'oppoferà 
la  chute  trop  prompte  de  l'efearre  que  font  l«s 
cauftiques  ou  le  (eu.  Sans- cette  précaution,  on 
auroit  ptefque  toujours  à  craindre  l'Hémorrhagie , 
qui  n'arrive  que  trop  fouvent  à  la  chute  de  l'ef- 
earre, malgré  les  foin5_qu'on  prend  pour  1  éviter, 
par  une  compreifion  convenable. 

M.  Petit ,  après  avoir  remarqué  que  la  com- 
preifion a  dû,  fdon  toutes  les  apparences ,  être 
conforme  aux  premières  idées  que  les  hommes 
ont  eues  des  moyens  propres  à  arrêter  le  fang, 
lui  donne,  en  ce  qui  concerne  les  amputations, 
tous  les  avantages  de  la  nouveauté,  foit  pour  ce 
qui  regarde  la  manière  de  comprimer  les  vaiffeaux, 
foit  relativement  à  l'ufage exclufif  qu'il  lui  donne, 
en  rejettant  la  ligature  autant  qu'il  tft  pofTible. 
Jl  fait  obferver  que  le  bout  du  doigt  légèrement 
appuyé  fur  l'orifice  d'un  vaifleau  eft  un  moyen 
fufhfant  pour  en  arrêter  le  fang,  &  qu'il  ne  tau- 
droit  pas  autre  chofe,  fi  l'on  ponvoit  toujours 
tenir  le  doigt  dans  cette  attitude,  &  fi  le  moignon 
d'un  malade  agité  pouvoir  garder  affez  long-tems 
la  même  fituation.  M.  Petit  a  remédié  à  ces  diffi- 
cultés par  l'invention  d'une  machine  qui  fait 
fùrement  &  invariablement  l'office  du  doigt  ;  il 
en  donne  la  defeription  &  h  figure  dans  fon  Mé- 
moire -,  c'efi  un  double  tourniquet  qui  s'appli- 
que de  manière  à  comprimer  à-la-fois  l'extrémité 
de  l'artère  coupée  ,  &  fon  tronc  au-deftus  de  la 
plaie.  La  compreifion  fur  l'extrémité  doit  être 
permanente  ;  celle  qui  fe  fait  fur  le  tronc  ne  doit 
avoir  lieu  que  dans  les  panfemens,&  lorfqu'on 
eft  obligé  de  relâcher  la  première.  Voici  l'occa- 
fion  qui  lui  en  fit  naître  l'idée. 

On  avoit  coupé  la  cuifl'e  fort  haut  à  une  per» 
forme  de  grande  condition-,  la  ligature  manqua 
au  bouc  de  quelques  jours-,  les  fty p tiques ,  les 
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efcarotiques  &  la  compreffion  ordinaire  avoient 
été  fans  effet;  le  malade  périffoit ,  &  î'é'ïït  du 
moignon  ne  permettoit  pas  qu'on  fîr  de  nouvelles 
tentatives  de  ligature.  La  conjoncture  éroit  dé  - 
licate ,  il  n'y  avoit  qu'un  infiant  pour  reconnoitre 
l'état  des  chofes  ,  &  trouver  les  moyens  d'y  remé- 
dier. M.  Petit  fit  faire,  une  compreflîon  fur  l'ar- 
tère dans  l'aine,  &  plaça  à  côté  du  malade  un 
Chirurgien  qui  com.primoir  avec  l'extrémité  du 
doigt  l'ouverture  de  l'artère.  Il  pafia  la  nuit  à  faire 
confiruire  le  bandage  qui  devoit  remplir  les 
mêmes  vues  ,•  &  l'appliqua  le  lendemain  avec  le 
fuccès  qu'il  avoit  prévu.  L'on  ne  tarda  pas  à 
imiter  cette  méthode  qui,  pour  ce  qui  regarde 
la  compreffion  du  tronc  de  l'artère,  devint  bien- 
tôt générale.  Nous  allons  expofer  la  manière  la  plus 
généralement  adoptée  aujourd'hui  par  les  grands 
Praticiens ,  pour  arrêter  le  fang  d'une  plaie. 

J)u  traitement  des  Hc'morrhagies  caufées  par 
l'ouverture  des  gros  vaijfeaux. 

Lorfqu'un  Chirurgien  eft  appellé  auprès  d'une 
•psrfonne  qui  perd  beaucoup  de  fang  à  l'occafion 
d'une  blefl'ure  de  quelque  gros  vailfcau  ,  la  pre- 
mière chofe  dont  il  doit  s'occuper,  c'eft  de  fuf- 
pendre  l'écoulement  au  moyen  d'une  forte  com- 
preffion ,  jufqu'à  ce  qu'il  puiffe  l'arrêter  d'une 
manière  plus  durable  par  des  ligatures.  Si  la 
plaie  efi  à  la  tête  ou  en  quelque  partie  du  tronc, 
la  manière  la  plus  facile  de  faire  cette  compref- 
<ion ,  c'eft  de  mettre  des  comprefiès  de  charpie 
ou  de  linge  fur  les  ouvertures  des  vaiffeaux,  & 
de  les  y  appliquer  fortement  avec  les  mains ,  ou 
au  moyen  d'un  bandage  j  ou ,  s'il  y  a  moyen  de 
comprimer  "l'artère  au-deffus  de  fon  ouverture, 
cela  vaut  encore  mieux  -,  car  de  cette  manière  on 
arrête  également  l'Hémorrhagie ,  &  l'on  fe  donne 
bien  plus  de  facilité  pour  faire  la  ligature  né- 
ceflaire. 

Du  Tourniquet  ù  de  fon  ufage. 

Lorfque  de  pareils  accidens  arrivent  dans 
quelqu'une  des  extrémités  où  la  compreffion  du 
vaiffeau  peut  aifément  fe  faire  au-deffus  de  fon 
ouverture,  le  tourniquet,  employé  avec  intelli- 
gence ,  ne  manque  jamais  d'arrêter  immédiate- 
ment la  perte  du  fang. 

Jufques  à  l'invention  de  cet  infiniment,  qui 
-n'étoit  pas  connu  avant  le  dernier  fiècle,  la  Chi- 
rurgie étoit  un  Art  vraiment  défectueux.  On  ne 
pouvoit  entreprendre  aucune  opération  impor- 
■îanre  fur  les  extrémités  ,  fans  expofer  beaucoup 
le  malade;  &  la  privation  de  ce  fecours  a  dû 
rendre  mortelles  un  grand  nombre  de  plaies  , 
qui  autrement  n'auroient  pas  été  accompagnées 
du  moindre  danger. 

Comme  la  première  invention  du  tourniquet  a 
été  réclamée  par  différent  Chirurgiens ,  &  même 
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par  différentes  Nations ,  nous  ne  prendrons  pas 
fur  nous  de  détùier  d'où  cet  inftn.ment  tire  Ion 
origine  -,  mais  quel  qu'en  ait  été  l'Inventiur  ,  il  a 
d'abord  été  préfenté  au  Public  fous  une  foi  me 
extrêmement  fimple,  fi  fimple  même  ,  qu'on  peut 
regarder  comme  très-étonnant  q;"'e  la  découverte 
n'en  ait  pas  été  faite  beaucoup  plutôr.  Un  petit 
couffin  étant  placé  fur  l'artère  principale  d'un 
membre ,  on  palfoit  par-deffus  une  bande ,  ou 
Amplement  i.ine  corde  à  laquelle  on  failoit  faire 
deux  fois  le  tour  du  membre.  Enfuite  on  giiffoit 
entre  les  deux  doubles  de  la  bande  un  murceau 
de  bois ,  dont  on  fe  fervoit  pour  tordre  ;  &  par 
ce  moyen  le  couffmet  comprimoit  avec  aflèzde 
force  pour  arrêter  tout  à  fait  le  cours  du  fang  dans 
la  partie  inférieure  du  vaifTeau. 

Quoique  l'on  trouve  dansl'arfenal  de  Chirurgie 
de  Scultet  la  figure  d'une  machine  imaginée  par 
cet  Auteur  pour  comprimer  l'artère  radiale  au 
moyen  d'une  vis  ,on  s'accorde  cependant  afftz  gé- 
néralement à  regarder  M.  Petit  comme  le  premier 
qui  ait  propofé  de  perfectionner  le  tourniquet,  en 
combinant  le  bandage  circulaire  avec  une  vis  placée 
de  manière  rjue  la  plus  forte  compreffion  s'exerce 
fur  les  principales  artères ,  fans  affecter  effentielle- 
ment  le  refle  du  membre.  Ce  tourniquet  avoit  fur 
le  premier  cet  avantage, que  le  Chirurgien  pouvoit 
le  placer  étant  feul ,  &  fans  avoir  befoin  de  fe  faire 
aider;  mais  il  avoit  un  grand  inconvénient  qui 
provenoit  de  la  circonfiance  même  à  laquelle  fon 
Inventeur  attachoit  le  plus  de  prix.  Comme  toute 
fa  preflîon  s'exerce  fur  les  principales  artères, 
leurs  petits  rameaux  qui  ne  font  pas  comprimés 
fourniffent  du  fang  en  abondance,  ce  qui  donne 
beaucoup  d'embarras  dans  le  cours  d'une  opération. 
On  a  fait  différens  changemens  à  cet  infiniment 
pour  le  perfectionner.  On  verra  dans  nos  Planches 
un  réfultat  de  ce  qui  a  été  propofé  de  mieux  à  cet 
égard.  Voye\  Tourniquet. 

Au  moyen  de  cet  infiniment,  tel  qu'on  l'em- 
ploie aujourd'hui ,  on  fe  rend  facilement  maître  du 
fang  lorfqu'un  gros  vaiffeau  de  quelqu'une  de» 
extrémités  a  été  bleffé^  &  comme  il  ferre  égale- 
ment tout  le  membre ,  il  comprime  les  rameaux 
des  artères  auffi  bien  que  leurs  principaux  troncs. 
I  II  a  de  plus  cet  avantage  effentiel  fur  tout  autre 
1  infiniment  de  cette  efpèce  ,  q-ue  s'il  efi  bien  placé, 
|  un  feul  tour,  ou  même  un  demi-tour  de  vis 
i  fuffir  pour  faire  couler  le  fang  à  plein  jet ,  ou  pour 
l'arrêter  entièrement. Voici  la  manière  de  s'en 
fervir. 

]  Prenez  une  pelotte ,  ou  un  rouleau  de  iinge ,  de 
!  trois  pouces  de  long,  &  d'un  pouce  &  demi  de 
!  diamètre,  qui  foit  paffablement  ferme ,  fans,  être 
!  afftz  dur  pour  caufer  beaucoup  de  douleur  par  fâ 
!  preflîon.  Cette  peloie  étant  placée  longirudina- 
;  lement  fur  le  cours  de  la  principale  artère  du 
j  membre  bleffé ,  on  la  fixera  folidtment  dans  cette 
|  (îtuation  par  un  ou  deux  tours  d'une  bande  de  la 
!  même  largeur. 

L'on  placera 
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L'on  placera  enfui  te  l'inftrument  &  Ta  courroie 
(  Voyei  les  Planche*)  fur  le  membre  blefie,  de 
manière  que  le  tourniquet  fe  trouve  à  l'endroit 
où  l'on  a  fixé  la  pelote  i  la  courroie  paffera  autour 
du  membre  précifément  fur  la  pelote ,  où  on  la 
fixera  au  moyen  d  une  boucle:  Il  faut  a^oir  foin 
■de  mettre  cette  boucle  de  manière  qu'elle  tienne 
folidement  la  courroie,  peur  qu'enfuite  la  vis 
agiife  avec  tout  l'avantage  poilîble.  Car  fi  l'on  a 
bien  fuit  attention  à  cette  circonftance,  un  feul  tour 
de  vis  fuffit  pour  arrêter  tour-à-fait  la  circu- 
lation du  fang  dans  un  membre-,  au  lieu  que  fi 
l'on  y  a  manqué,  on  pourra  être  dans  le  ess  de 
lui  faire  faire  plufieurs  tours ,  avant  que  de  pro- 
duire le  même  effet,  ce  qui  peut  être  fort  embar- 
raffant  lorfqu'on  fait  une  opération. 

Quelle  que  foit  l'utilité  du  tourniquet,  les  Chi- 
rurgiens ont  appris  à  s'en  paffer,&  depuis  quelques 
années ,  des  Praticiens  du  premier  rang  l'ont  lailfé 
prefqu'entièrement  de  côté  ,  fuppléatu  à  fon  effet 

f>ar  les  mains  d'un  aide  qui  appuie  la  pelote  fur 
e  vaiffeau  dont  on  veut  arrêrer  le  fang ,  &  par 
ce  moyen  le  comprime  fuffifamment  dans  pref- 
que  tous  les  cas.  Nous  avons  déjà  vu  à  l'article 
Amputation  ,  que  lorfqu'on  veut  amputer  le  bras 
à  l'articulation  de  l'épaule,  on  arrête  facilement  le 
cours  du  fang  vers  le  bras  ,  en  comprimant  avec 
une  pelote,  ou  (implement  avec  les  doigts ,  l'artère 
fouclavière  dans  fon  pafîage  par-deffis  la  première 
côte,  &  que  c. la  fe  fait  de  cette  manière  plus  com- 
modément même  qu'avec  le  tourniquet.  Par-tout 
où  l'on  peut  arrêter  le  cours  du  fang  au  moyen 
du  tourniquet,  un  Aide  intelligent  &  accoutumé  à 
cette  pratique,  l'arrêtera  également  avec  la  main-, 
fi  ce  n'efi  peut-être  dans  quelques  cas  où  le  vaif- 
feau s'enfonce  profondément  dans  les  chairs , 
Comme  lorfqu'il  s'agit  de  l'artère  fémorale,  ou  de  la 
poplitée,  chez  des  perfonnes  qui 'ont  beaucoup 
d'embonpoint.  On  lit  néanmoins,  dans  le  treiziè- 
me Volume  des  Commentaires  de  Médecine 
d'Edimbourg  ,  un  cas  d'amputation  de  la  cuiffe, 
où  l'os  fut  fdé  immédiatement  au-deffous  du  petit 
trochanter,  &  où  la  ccmprcflïon  de  l'artère  fe  fit 
uniquement  avec  les  doigts. 

Cette  méthode  enfeignée  déjà  depuis  bien  des 
années  à  Edimbourg  par  M.  Monro  ,  a  été  adoptée 
comme  nous  venons  de  le  dire,  par  divers  Prati- 
ciens, &  en  particulier  par  M.  Default  qui  n'em- 
ploie prefque  jamais  le  tourniquet  j  elle  a  l'avan- 
tage d'être  plus  commode  pour  l'Opérateur ,  & 
moins  fatiguante  pour  le  malade ,  pour  qui  d'ail- 
leurs c'eft  toujours  un  foulagement  que  de  diminuer 
l'appareil  des  inftrumens ,  lorfqu'ils  ne  font  pas 
absolument  r.éciffaires  à  l'opération. 

Lorfque  l'on  a  mis  un  bleffé  à  l'abri  du  danger 
immédiat  dont  le  menaçoit  1  Hémorrhagie,  l'on 
doit  s'occuper  à  trouver  les  moyens  les  plus  faciles 
&  les  plus  efficaces ,  pour  empêcher  qu'il  ne  fur- 
vienne  une  nouvelle  perte  de  fang,  quand  on  ôtera 
le  tourniquet. 

Chirurgie,  Tome  I.er.  Partis  ïl% 
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De  la  ligature  des  vaîjfeaux. 

Les  Anciens,  comme  nous  l'avons  déjà  fait 
obferver,  n'avoient  aucune  connoiffance  de  l'u- 
fage  du  tourniquet;  &  quoique  quelques-uns  de 
leurs  Ecrivains  aient  fait  mention  de  la  ligature, 
ils  ne  paroifTent  pas  en  avoir  fu  faire  un  ufage 
convenable,  ni  avoir  eu  connoiffance  d'aucun 
autre  moyen  de  prévenir  fùrement  le  retour  d'une 
Hémorrhagie  ,  dans  les  cas  de  bleffure.  On  com-< 
prend  aifément  aujourd'hui  qu'avec  une  Chirur- 
gie auffi  imparfaite,  lorfqu'on  entreprenoit  unv 
grande  opération  ,  on  couroit  plus  de  dangee 
de  Lire  du  mal,  qu'on  ne  pouvoir  avoir  d'ef-! 
pérance  d'être  utile  au  malade.  Aulfi  ne  doit-on 
pas  être  étonné  de  voir  que,  parmi  eux,  les  Pra-i 
ticiens  fe  (oient  donnés  beaucoup  de  peine  pour 
imaginer  un  grand  nombre  de  topiques  aftringens: 
Mais  aujourd'hui  que  l'on  connoît  un  moyen  auffi 
fùr,  auffi  facile  &  auffi  peu  douloureux  que  la 
ligature  des  artères  ,  pour  arrêter  l'écoulement 
du  fang  ,  on  peut  fe  difpenfer  de  chercher  des 
remèdes  de  cette  efpèce ,  comme  beaucoup  de 
gens  le  font  encore. 

L'on  peut,  par  des  bandages,  qui  font  une 
preffion  confiante  fur  les  extrémités  des  vaiffeau x 
coupés ,  tel  que  celui  de  M.  Petit ,  dont  nous 
avons  fait  mention  ci- deffus  ,  porter  efficacement 
remède  à  une  Hémorrhagie.  D'autres  Chirurgiens 
ont  fuivi  la  même  route  que  ce  praticien  célèbre, 
&  ont  varié  les  moyens  d'exercer  une  pareille 
compreffion.  M.  Pouteau  entr'autres  a  recom- 
mandé pour  cet  ufage  un  bandage ,  dont  on  voit 
la  defeription  dans  fes  Œuvres  pofihumes;  mais 
tous  ces  moyens  font  d'un  ufage  incommode, ils 
fatiguent  le  malade,  ils  nuifent  à  la  guérifon  de 
la  plaie,  ou  tout  au  moins  ils  la  retardent,  & 
ils  ne  font  point  admiffibles  dans  la  méthode  que 
nous  avons  recommandée  pour  l'amputation  des 
membres.  Voye\  Amputation.  » 

Nous  croyons  donc  que  l'on  peut  regarder  comme 
une  règle  établie  en  Chirurgie  cette  propofition, 
que,dansles  cas  d'Hémorrhagie  des  groffes  artères, 
on  ne  doit  fe  fier  à  aucune  application  fiyptique 
quelconque1,  mais  qu'il  faut  immédiatement  avoir 
recours  à  la  ligature  ,  comme  au  moyen  le  plus 
fimple  &  le  plus  fùr  de  tous ,  lorfqu'il  efi  employé 
d'une  manière  convenable.  Nous  verrons  bientôt 
à  quoi  tiennent  les  inconvéniens  qu'on  lui  a 
reprochés ,  &  comment  on  peut  les  éviter. 

On  a  imaginé  différentes  manières  de  fifre  la 
ligature  des  artères.  La  méthode  la  plus  ordinaire, 
eft  de  paffer ,  au  moyen  d'une  aiguille  courbée8 
un  fil  d'une  force  fuffifante  fout  autour  du  vaif- 
feau,  à  trois  lignes  à-peu-près  de  diftance  de  fa 
furface  ,  &  d'en  nouer  enfemble  folidement  le3 
deux  bouts ,  de  manière  que  le  vaiffeau  foit  fuf* 
fifamment  comprimé  avec  les  autres  parties  comi' 
prifes  dans  le  nœud.  Mais  c'eft  un  grand  ia« 

Hhhh 


éio  H  É  M 

convoient  de  ceîte  méthoie,  que  le*  nerfs  qui 
accompagnent  les  vaiffeaux  fanguins  &  une  portion 
confidcrable  de  la  fubftance  des  mufcle:  par  où 
ils  paffenr,  doivent  néceflairement  fe  trouver 
compris  dans  la  ligature ,  parce  qu'il  en  réfulte 
beaucoup  de  douleur  inutile,  &  que  cela  donne 
lieu  quelquefois  à  des  affections  fpaûnodiques  de 
la  partie  affectée,  ou  même  à  des  convulfions 
générales. 

On  voit  fouvent  ,  après  des  amputations ,  les 
malades  tourmentés  de  fpafmes  extrêmement  dou- 
loureux. Dans  quelques  cas ,  fans  doute,  ces  acci- 
dens  doivent  être  confidéfés  comme  tenant  à 
d'autres  caufes  -,  mais  fouvent  on  a  eu  la  preuve 
manifefle  qu'ils  dépendoient  de  ce  que  les  liga- 
tures des  artères  av oient  été  mal  placées-,  car  fou- 
vent,  en  pareil  cas,  on  a  foulagé  très-efficace- 
ment le  malade  en  ôtant  tout-à-fait  les  ligatures , 
ik  en  faifant  ainfi  cefler  la  compreffion  de?  nerfs, 
tandis  que  de  nouvelles  ligatures ,  qui  n'embraffent 
exactement  que  les  artères  ne  ramènent  point  du 
îout  les  mêmes  accidens. 

Ce  n'eft  donc  pas  à  la  ligature  des  vaiffeaux 
que  l'on  doit  attribuer  d'auiîi  fâcheux  fymptômes, 
mais  plutôt  à  une  manière  vicieufe  de  faire  cette 
opération  ,  par  laquelle  on  comprime  les  nerfs 
&  d'autres  parties  irritables ,  au  lieu  de  lier  uni- 
quement les  artères. 

Ce  qui  a  fait  craindre  aux  Praticiens  de  lier 
les  artères  feules ,  &  fans  enfermer  dans  la  liga- 
ture quelque  portion  des  parties  qui  les  envi- 
ronnent, c'eft  qu'ils  fu ppofoient  que  les  mem- 
branes de  ces  vaiffeaux  n'étoient  pas  affez  fortes 
pour  fupporter  le  degré  ds  compreffion  néceffaire, 
lorfqu'on  veut  arrêter  une  Hémorrhagie.  Cette 
fuppofition  étoit  fondée  fur  une  fauffe  opinion 
qu'ils  a  voient  de  ces  membranes,  &  de  celle  qu'il 
falloit  employer  pour  appliquer  exactement  les 
uns  contre  les  autres ,  les  côtés  de  ces  vaiffeaux. 

Mais  aujourd'hui  nous  favons  que  les  artères, 
même  les  plus  petites,  ont  beaucoup  de  force  ;  c'eft 
auffi  une  chofe  bien  reconnue ,  que  ,  lorfqu'il  s'agit 
de  lier  les  plus  groffes  artères  du  bras ,  ou  même 
de  la  cuiffe,  il  fuffit  de  ferrer  très-modérément 
le  nœud,  non -feulement  pour  arrêter  l'Hémor- 
rhagie  ,  mais  encore  pour  s'affurer  que  la  ligature 
ne  le  déplacera  point.  L'on  ferre  ordinairement 
1rs  vaiffeaux,  &  fur-tout  les  petits  ,  plus  forte- 
ment qu'ils  n'ont  befoin  de  l'être  -,  &  c'eft  à  une 
faute  de  ce  genre  qu'on  doit  attribuer  la  plupart 
des  retours  d'Hémorrhagie  qui  ont  eu  lieu  après 
qu'on  avoit  mis  en  ufage  la  méthode  dont  nous 
parlons. 

On  objecte  encore  que,  fi  la  ligature  ne  coupe 
pas  les  membranes  des  vaiffeaux  ,  elle  doit  cepen- 
dant pliffer  plus  facilement  qu'elle  ne  feroit ,  fi  ,. 
avec  l'artère,  elle  renfermoit  quelque  portion  des 
parties  voifines.  On  dit  auffi  que  quelquefois  les 
itères  fe  retirent  tellement,  qu'il  eft  impoffible 
de  les  faifir ,  &  de  les  lier  autrement  qu'avec 
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l'aiguille  courbée ,  fuivant  la  méthode  ordinaire. 
Mais  ces  objections  paroiffent  fondées  plutôt  fuj 
la  théorie  que  fur  les  faits  ,•  &  divers  Praticiens 
inflruits  par  une  longue  expérience  &  de  nom- 
breufes  obfervations,  ont  prouvé  jufqu'à  l'évi- 
dence que  l'avantage  eft  entièrement  du  cété  de 
la  ligature  de  l'artère  feule ,  &  que  s'il  arrive 
des  Hémorrhagies  après  de  grandes  opérations, 
même  entre  les  mains  d'habiles  Praticiens  *  cela 
le  voit  plus  fréquemment  lorfqu'on  a  lié  les  artè- 
res avec  d'autres  parties ,  que  lorfqu'elles  ont  été 
liées  à  nud.  On  comprendra  facilement  la  raifon 
de  cette  différence;  car  les  chairs  qu'on  renferme 
dans  la  ligature  ,  ne  tarderont  pas  à  s'affaiffer ,  la 
circulation  y  étant  interrompue  ;  le  vaiffeau  par-là 
même  fe  trouvera  moins  comprimé,  &  le  fang 
pourra  en  jaillit  de  nouveau  ,  fur-tout  fi  l'inflam- 
mation de  la  plaie  occafionne  quelques  fymptô- 
mes fébriles  qui  donnent  plus  d'activité  à  la  cir- 
culation. Monro,  quoiqu'il  emploie  l'aiguille  pour 
faire  les  ligatures ,  recommande  de  n'enfermer 
que  peu  de  chairs  avec  le  vaiffeau  ;  &  Chefelden 
avoit  déj^  fortement  infiflé  fur  la  même  pré- 
caution. 

Quelquefois  le  vaiffeau  qui  fournit  le  fang; 
fe  trouve  fitué  au  fond  d'une  plaie  ,  de  ma- 
nière qu'il  eft  à- peu- près  impofîible  d'en  faire 
la  ligature  autrement  qu'avec  l'aiguille  ;  mais  ce 
cas  n'eft  rien  moins  que  fréquent ,  &  le  Praticien 
doit  alors  fe  conduire  fuivant  fes  lumières  &fon 
expérience.  C'eft  en  pareilles  circonftances  que 
l'application  de  l'éponge  aidée  d'une  compreffion 
convenable ,  offre  un  fecours  qui  n'eft  pas  à  dé* 
daigner. 

11  faut  épargner  aux  malades  les  douleurs  inu> 
tiles ,  c'eft  une  maxime  qu'on  ne  doit  jamais  perdre 
de  vue  en  faifant  une  opération  ;  &  quoiqu'en  y 
procédant  on  doive  particulièrement  s'occuper 
de  l'objet  qu'on  a  en  vue,  il  n'en  eft  pas  moins 
vrai  qu'on  doit  toujours  préférer  la  méthode  la 
moins  douloureufe,  lorfqu'elle  eft  auffi  propre 
que  toute  autre  à  remplir  le  but  qu'on  fe  propofe. 
Et  relativement  au  lujet  qui  nous  occupe,  fi, 
comme  nous  l'avons  fait  voir ,  on  fe  met  auffi 
parfaitement  à  l'abri  des  accidens  qui  peuvenï 
réfulter  de  la  bleffure  d'une  artère  en  la  liant 
feule  ,  qu'en  renfermant  dans  la  ligature  quelques- 
unes  des  parties  qui  l'entourent ,  la  première  mé- 
thode étant  beaucoup  moins  douloureufe  ,  on  ne 
doit  pas  hériter  à  lui  donner  la  préférence.  Or, 
lorfqu'on  lie  avec  une  artère  quelqu'une  des  par- 
ties contiguèi ,  &  particulièrement  les  nerfs  qui 
l'accompagnent  pour  l'ordinaire  ;  il  n'y  a  pas  un 
Praticien  qui  ne  fâche  qu'au  moment  où  l'onferre 
le  nœud  ,  les  malades  fe  plaignent  vivement  de 
la  douleur  qu'on  leur  caufe  ;  au  lieu  que  la- 
douleur  occaiionnée  par  l'autre  méthode  eft  gé- 
néralement fi  peu  de  chofe,  que  lorfqu'elle f«  fait 
comme  il  faut ,  les  malades  témoignent  à  peine 
qu'ils  y  foient  fenfibles* 
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On  a  fi  fouvent  fait  l'expérience  de  lier  chez  | 
un  même  fu  jet ,  &  dans  le  cours  d'une  même  opé- 
ration, quelques  artères  feules,  &  d'autres  avec 
les  partiesen .  ironnantes,  pour  déterminer  laquelle 
des  deux  manières  exciteroit  le  plus  de  douleur, 
qu'on  ne  fauroit  plu»  la  répéter  fans  cruauté. 
Cette  différence  ne  paroît  être  nulle  part  auffi 
manifefte  que  dans  l'opération  de  la  callraiion. 
Loifqu'on  lie  féparément  les  artères  du  cordon, 
le  malade  ne  paroît  point  y  êtie  fenfible  ;  mais 
lorfque  l'on  renferme  le  cordon  tout  entier  dans 
la  ligature  ,  cela  ne  fe  fait  jamais  fans  lui  caufer 
les  plus  vivesfouffrances.  M.Bomf.il  raconte  (  i) 
le  cas  d'un  homme  à  qui  l'on  fit  l'amputation 
du  lefii.ule,  qui  fupporta  cette  opération  avec 
beaucoup  de  courage  ;  mais  lorfqu  on  lia  le  cor- 
don fpermatique ,  il  en  reffentir  une  douleur  fi 
violente,  qu'il  ne  pût  s'empêcher  de  pouffer  des 
cris ,  &  de  manifdîer  tous  les  fymptômes  des 
fouffrances  les  plus  cruelles.  L'extrême  tourment 
où  il  étoit  détourna  l'Opérateur  de  paffer  une 
une  féconde  ligature,  fuivant  l'ufage  ;  on  (e  hâta 
de  le  mettre  au  lit,  on  lui  donna  un  anodin, 
qui  ne  diminua  point  la  violence  de  fon  état. 
Dans  fon  agitation  ,  la  ligature  échappa  de  deffus 
le  cordon  ,  &  le  foulngement  qu'il  éprouva  bien- 
tôt L'empêcha  d'en  informer  le  Chirurgien  qui 
étoit  aupre-  de  lui  ;  mais  les  foibieffes  dans  lef- 
quellcs  il  tomba  p^u  après,  firent  apppercevoir 
cet  accident.  Telie  étoit  la  violence  des  douleurs 
&  des  fpafmes  qu'il  avoit  éprouvés,  que  le  cor- 
don eu  on  a\oit  laiffiéfort  long  dans  l'opération, 
fe  trouva  prefqu'entièrtment  dans  l'anneau  du 
niu!cl<c  oblique. 

La  méthode  nouvelle  a  encore  fur  l'autre  un 
a\art  î,c  très-grand ,  dont  jufqu'iei  nous  n'avons 
point  par'*:.  11  arrive  fouvent  ,  après  des  amputa- 
tions ,  &  d'autres  opérations  où  l'on  a  lié  de  gros 
troncs  d'artères ,  que  les  ligatures ,  pour  avoir  été 
placées  très-piofondémf nt  dans  les  chairs ,  ne  fe 
détachent  que  bien  difficilement  de  la  plaie  ,  & 
qu'elles  donnent  beaucoup  d'embarras  au  Chi- 
rurgien. On  en  a  vu  qui  demeuroient  immobiles 
pendant  plufieurs  femaines  ,  8t  quelquefois  enfin 
l'on  eff  obligé  de  faire  encore  fcuffnr  le  malade 
pour  en  couper  le  fil  avec  un  fcalptl  -,  ou  bien  , 
il  l'on  y  manque,  on  s'expofe  à  des  fuppura- 
tions  qui  occasionneront  de  nouvelles  fourlrances. 
Mais  ou  évite  tout  inconvénient  de  cette  efpèce, 
en  ne  liant  que  l'artère  feule;  car,  pour  l'ordi- 
naire ,  les  ligatures  tombent  d'elles-mêmes  au 
troilième  ou  au  quatrième  panfement. 

Pour  faire  ces  ligatures ,  on  a  inventé  diffé- 
rentes foites  de  pincettes,  avec  lelquelles  on 
faifn  les  artères  dans  une  plaie,  &  on  les  tire 
un  peu,  afin  de  pouvoir  facilement  paffer  la  li- 
gature au-deffus  de  ieLrs  orifices  •,  quel  mes  Pra. 


(i) Chirurgical  Obfervationsand  Cales ,  Vol,  I ,  pag.  ififi- 
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ticiens  trouvent  plus  commode  l' irrage  d'un  cro- 
chet pointu  avec  lequel  ils  fixent  les  extrémités 
des  vaiffeaux,  Voyc\  les  Planches.  Or.  lâche  un 
peu  ie  tourniquet  pour  découvrir  les  artèies  qu'il 
convient  de  lier;  &  au  moment  où  la  princi- 
pale artère  de  la  plaie  fe  tnamfifte,  le  Chirur- 
gien, la  fixant  attentivement  des  yeux,  refferre 
le  tourniquet.  Un  Aide  forme  un  nœud  coulant 
au  lil  préparé  pour  la  ligumre  ;  &  ce  nœud  étant 
placé  lur  l'extrémité  du  vaiffeau ,  de  manière  à 
l'environner ,  l'Opérateur  la  faifit  avec  la  pince, 
&  ta  tire  hors  de  la  furface  de  la  plaie  autant 
qu'il  ie  juge  néceffaire,  pour  qu'il  y  ait  une  por- 
tion luffifante  du  vaiffeau  renfermée  dans  le  nœud 
que  l'Aide  doit  auffi-tôt  ferrer.  On  doit  préfé- 
rer à  tout  autre  nœud  celui  qu'on  appelle  le 
INceud  du  Chirurgien ,  comme  étant  le  plus  folide; 
il  d.ffère  du  nœud  ordinaire  en  ce  qu'on  fut 
palier  deux  fois  l'extrémité  du  fil  dans  l'anfe.  Et 
comme  on  eft  encore  plus  fùr  qu'il  ne  peut  pas 
fe  relâcher,  lorfqu'on  en  fait  un  fécond  par-  deffu> , 
il  ne  faut  pas  négliger  cette  précaution  qui  eft 
très-facile,  &  de  laquelle  peut  dépendre  la  vie 
même  du  malade. 

La  force  du  fil  qu'on  emploie  doit  être  pro- 
poitionnée  à  la  groffeur  des  vaiffeaux  qu'on  veut 
lier;  c'efl  à  1  Operateur  à  juger  de  ce  qui  con- 
vient à  cet  égara  ,  comme  â  1  égard  du  degré  de 
force  avec  lequel  il  doit  ferrer  les  nœud-.  Nous 
ajouterons  feulement  à  ce  que  nous  avons  dit 
à  ce  fujet,  qu'il  ne  faut  y  mettre  que  très  peu 
de  force,  même  pour  fermer  les  plus  groffes  artè- 
res ,  &  que  dès  que  l'on  voit  le  fang  atrêté,  la 
plus  légère  compreffion  de  plus  en  tout-à-fait 
luffifante. 

Lorlqu'on  aura  lié  le  principal  vaiffeau,  on 
liera  de  la  même  manière  l'un  après  l'autre  tous 
ceux  qui  fournirent  une  certaine  quantité  de 
fang  ,  en  lâchant  d  abord  le  tourniquet,  afin  de 
les  bien  reconneitre.  Ou ,  fi  l'on  fait  une  opé- 
ration dans  une  partie  où  la  compreffion  des 
vailleaux  au  moyen  du  tourniquet  ne  foit  pas 
praticable,  en  liera  ceux  qui  donneront  du 
fang  à  mefure  qu'ils  paroîtront,à  moins  qu'on 
ne  préfère  de  les  comprimer  par  les  doigts  d'un 
Aicie  ,  jufqu  à  ce  que  l'opération  foit  achevée  , 
pour  les  lier  enfuite. 

Lorfqu'on  s'efi  affuré  des  principales  artères , 
il  faut  Jâcher  tout-à-fait  le  tourniquet ,  afin  de 
faire  ceffer  toute  efpèce  de  compreffion  fur  les 
vaiffeaux  -,  autrement  les  artères  du  plus  grand 
calibre  pi.rmi  celles  qu'on  n'a  pas  liées,  ne  man- 
queront pr.s  de  fe  dilater  ,  &  de  donner  du  fang. 
L'opérateur  fe  croira  obligé  de  les  lier;  &  à 
i  melure  qu'il  y  procédera,  il  en  verta  de  nou- 
|  veiies,  s'il  continue  à  ne  lâcher  le  tourniquet 
qu'autant  qu'il  fera  néceffaire  pour  découvrir  les 
vaiffeaux  principaux  ;  au  lieu  que  fi  l'on  écarte 
tout-à-fait  la  compretfion,  le  fang  fe  dithibuera 
d'une  manière  uni! orme  dans  tout  le  fyflême 

H  h  hh  ij 


€ih  HEM 

vafculaire  Su  moignon  ,  &  aucune  branche  arté- 
rielle ne.  fe  dilatera  au  point  de  faire  craindre 
une  Hémorrhagie,  &  d'en  rendre  la  ligature  né- 
ceffaire.  En  fûivant  cette  méthode,  il  efi  rare 
qu'on  foit  obligé  de  lier  plus  de  quatre  ou  cinq 
vaiffeaux  après  une  amputation ,  même  fur  un 
très -gros  moignon,  au  lieu  qu'en  procédant 
autrement,  on  peut  facilement  trouver  troi>  fois 
autant  de  ligatures  à  faire,  &  même  au-delà. 
Dans  certaines  opérations ,  telles  que  l'extirpation 
du  cancer  au  fein,  où  l'on  ne  coups  que  des 
parties  peu  fourmes  d'artères  conlidérabîes ,  on 
peut,  pour  l'ordinaire,  fe  parler  tout-â-fait  de 
ligature; 'le  fat; g  s'arYêunt  de  lui-même,  lorf- 
qn'on  laifie  !a  plaie,  expofée  à  l'air  pendant  quel- 
ques minutes.  Vuyt\  Cancer. 

Lorfqu'â  caufe  de  la  p»  ofondeur  d'une  artère , 
ou  par  quelqu'^utre  raifon  ,  l'on  ne  peut  la  ticr 
avec  la  pince,  il  faut  le  faire  avec  l'aiguille,  fi 
la  chofe  eft  praticable. 

Pour  cet  effet ,  le  ChirnrgLn  doit  être  pourvu 
d'aiguilles  de  différentes  formes  &  grandeurs. 
'Voye\  pour  leur  forme  &  deleription  ,  l'article 
Aiguille. 

L'aiguille  étant  garnie  d'un  fi!  proportionné  à 
fa  groffeur,  &  à  celle  du  vaiffeau  qu'on  veut  lier, 
on  l'introduit  à  la  diflanee  d'une  ligne  &  demie  , 
ou  deux  lignes  de  l'artère,-  &  on  la  pouffe  a 
une  profondeur  fulïifanre  pour  que  la  ligature 
ne  puiffe  pas  échapper,  en  même-rem*  qu'on  lui 
fait  f lire  un  demi-tour  complet  autour  du  vaif- 
feau.  On  la  retire  alors ,  puis  on  la  fait  pafi'er  de 
l'autre  côté,  de  manière  qu'elle  achève  de  faire 
le  tour  du  vaiffeau.  On  la  fépare  enfuite  du  fil , 
dont  on  noue  folidement  enfunble  les  deux  bouts, 
ainli  que  nous  l'avons  indiqué  ci-defîus. 

Du  traitement  des  Hémorrhagie  s  ou  les  artères 
font  trop  petites  &  trop  nombreujcs  pour  em  - 
ployer la  ligature. 

Au  moyen  de  ces  ligatures  faites  par  l'une 
©u  par  l'autre  des  deux  méthodes  que  nous 
avons  décrites ,  on  le  rend  facilement  marti  e  d'une 
Hémorrhagie  eaufée  par  l'ouverture  d'une,  ou  de 
plufïturs  artères ,  d  une  cettaine  groffeur.  Mais  il 
arri  v  e  quelquefois  que  le  fang  coule  d'une  plaie 
en  efftz  grande  abondance,  non  d'aucun  vaif- 
feau particulier  que  i'on  puiffg  difiinguer,  mais 
de  tous  les  orifices  des  paires  artères  qui  fe 
trouvent  à  la  fuiface  de  la  plaie.  De  pareilles 
Mémorrhagies  donnent  beaucoup  d'embarras  au 
Chirurgien  ,  lorfqn'elles  fe  manifeflent  fur  des 
plaies  d'une  grande  étendue  ,  &  l'on  éprouve 
quelquefois  la  p!u<  grande  difficulté  à  les  armer. 

Les  Hémcrrhagies  de  cette  efpèce  peuvent  dé- 
pendre de  deux  csuies  bien  différentes ,  qu'on 
31e  doit  pas  perdre  de  vue  dans  le  traitement. 

On  les  voit  quelquefois  chez,  des  perfonnes 
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fortes  &  robuftes    &  alors  il  n'eft  pas  dooleua 

qu'on  ne  doive  les  attribuer  à  une  trop  grande 
plénitude  des  vaiffeaux,  ou  à  un  excès  de  ton 
dans  leurs  fibres  motrices,  ou  peut-être  au  con- 
cours de  L'un  &  de  l'autre.  Mais  elles  ont  lieu 
plus  fréquemment  dans  des  conftitutions  foibles 
&  relâchées,  foiten  conféquenc-  d'une  diffolution 
putride  du  fang,  foit  à  caufe  de  l'atonie  des 
vaiffeaux  fanguins. 

Chez  des  perfonnes  très-faines ,  dont  les  flui- 
des n'ont  aucune  dirpofition  à  la  putridité,  & 
dont  le  ton  naturel  des  folides  n'eft  point  altéré, 
on  arrête  facilement  une  Hémorrhagie  caufég 
par  une  bleffure,  de  quelqu'étendue  que  foit  la 
plaie.  Car  dès  qu'on  a  lié  les  plus  groffes  artères, 
toutes  les  autres,  en  vertu  de  leur  force  con- 
tracte, &  de  l'irritation  que  produit  fur  el.es 
l'imprtffion  de  l'air  extérieur,  fe  refferrent  &  fe 
raceourciffent-,  &  leurs  ouvertures  fe  trouvant 
enfoncées  au-deffous  du  niveau  de  la  furface  des 
parties  qui  lt  s  environnent,  elles  ceffent  bientôt 
de  donner  du  (ang. 

Cette  caufe  feule  fuffiroit  probablement  ,  dans 
le  plus  grand  nombre  des  cas,  pour  arrêter  Pé- 
coulement  du  fang  fourni  par  hs  petits  vaiffeaux  ; 
mais  dans  un  corps  fain ,  la  Nature  fe  fert  d'un 
autre  moyen  encore  pour  y  réuffir.  Car  fous  ces 
orifLes  des  vaiffeaux  qui  d'abord  fourntffoierw 
du  fang  ,  laiffent  échapper  dans  leur  état  de  con- 
traction un  fluide  moins  épais ,  quoique  vifqueux, 
qui  cônrient  une  certaine  proportion  de  lymphe 
coagulable-,  &  ce  fluide  répandu  fur  la  furface 
de  la  plaie  ,  contribue  fans  doute  beaucoup  à 
la  mettre  à  l'abri  d'Hémorrhagie.  Lors  danc  que 
le  contraire  arrive ,  &  que  le  fang  continue  à 
fuinter  fur  toute  la  plaie,  il  importe  de  donner 
une  attention  particulière  à  l'état  général  de  la 
famé  ,  dont  cette  Hémorrhagie  peut  dépendre» 

Lorfqsie  le  malade  efi  jeune  &  vigoureux ,  & 
que  les  fibres  ont  évidemment  beaucoup  de  force, 
le  moyen  le  plus  efficace  pour  arrêter  une  Hémor- 
rhagie de  cette  nature,  efi  de  relâcher  le  fyné- 
mefanguin  ,  en  ouvrant  une  veine. dans  quelqn  au- 
tre partie-,  ou  ,  ce  qui  produi  t  un  effet  plu  - prumpi 
encore,  en  ôtant  la  ligature  de  quelqu'une  des 
principales  artères  concernées  dans  la  plaie,  afin 
que  le  fang  puiffe  en  couler  librement.  Ce  mê- 
me moyen  efi  encore  le  plus  efficace  qae  l'on 
puiffe  employer  pour  faire  ceffer  ces  violens 
fpafmes  qui  ont  quelquefois  lieu  après  les  ampu- 
tations, Jorfqu'ils  ne  dépendent  pas  de  la  com- 
preffion  des  nerfs  par  la  ligature. 

Par  cette  méthode,  l'on  donne  du  calme  an 
malade:  l'embarras  de  la  tête,  la  chaleur  f  brile, 
le  battement  du  cœur  &  des  groffes  artères  s'appaî- 
fent,  &  le  fang  n'étant  plus  pouffé  avec  autant  de 
force  dans  les  petits  vaiffeaux,  ils  peuvent  mieux 
ferefferrer.  Parvenus  à  un  certain  degré  de  contra,* 
clion^  ces  petits  vaiffeaux  ne  laiffent  bien-rôî 
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plus  échapper  la  partie  rouge  du  fan»  &  leurs  ori- 
fices ne  tardent  pas  en  coniéquence  à  fe  recouvrir 
de  ce  fluide  vifqueux  dont  nous  avons  parlé  , 
comme  d'un  des  principaux  moyens  que  la  nature 
emploie  pour  prévenir  (.es  fortes  d'Hèmorrhagies. 
En  même-tems  q  :'on  diminue  la  tenlion  des 
vaifleanx  ,  on  doit  tenir  le  malade  le  plus  fraîche- 
ment pollible-,  le  vin  &  tous  les  autres  cordiaux 
doivent  être  abfolument  proferits  -,  on  ne  permet- 
tra d  autre  boiflbn  que  de  l'eau  froide  mélangée  de 
quelque  acide  végétal  ou  minéral  ;  on  évitera  toute 
efpèce  de  mouvement,  fur-tout  dans  la  partie 
malade-,  &  la  plaie  étant  recouverte  de  charpie, 
on  mettra  par-delfus  un  bandage  placé  de  ma- 
nière à  produire  une  légère  comprellion  lur  les 
extrémités  des  vaifleaux  ouverts. 

Un  autre  remède  qu'on  ne  doit  pas  négliger  dans 
les  ca^  d  Hémorrhagic  de  cette  nature,  &  particu- 
lièrement lorfqu'ils  font  acomp3gnés  de  violens 
fpafmcs  dans  les  mufcles,  c'efl  l'opium  ;  car  quel- 
que mauvais  effet  qu'on  ait  cru  avoir  a  redouter 
de  cette  drogue,  dans  certaines  maladies  inflamma- 
toires ,  il  n'y  a  pas  un  Praticien  qui ,  en  ayant  fait 
ulage'cn  pareilles  circonflances  ,  ne  doive  recon- 
noître  qu'elle  eft  d'une  très-giande  efficacité, 
pour  modérer  leréthilme  du  fyfiême  fanguin. 

Lorfque  le  malade  aura  perdu  allez  de  fang  , 
qu'onaura  recouvert  la  place  d'un  appareil  conve- 
nable, &  qu'on  l'aura  mis  au  lit,  on  lui  donnera 
une  dote  d'opium  proportionnée  à  la  violence 
des  fympt.ômes;  vingt-cinq  ou  ttente  gouttes  de 
laudanum  liquide  feront  pour  un  j»dulte  une  quan- 
tité convenable.  Il  efl  bon  de  remarque!  que 
dans  des  circonflances  comme  celles-ci  ,  il  faut 
donner  l'opium  en  dofes  beaucoup  plus  fortes 
que  dans,  les  cas  ordinaires  où  l'on  en  faitufage; 
car  de  petites  dofes,  au  lieu  de  faire  du  bien, 
paroittont  plutôi 'aggraver  les  fymp.tômes. 

Quoique  l'on  obferve  des  Hémorrliagies  fem- 
blabksà  celles  dont  il  éfl  qikflion  chez  des  per- 
fonnes  fortes  &  vigoureuie?  ,  elles  ont  lieu  bien 
plus  louvtm  dans  des  cenflitutions  foîbles ,  où  les 
folidesfont  relàehés,  &  ou  les  fluides  ont  acquis 
ifne  tendance  à  la  putridité.  En  pareil  cas,  le  ton 
des  vaifleaux  efl  au-deflotis  de  ce  qu'il  doit  être; 
&  l'on  doit  p  U'.ôr  chercher  à  l'augmenter  que 
de  rien  faire  qui  puilie  le  diminuer.  ÎNous  croyons 
cependant  que  l'ufage  des  cordiaux  &  particuliè- 
rement celui  du  \in,  que  quelques  Praticiens 
recommandent ,  ne  doit  ê:re  admis  qu'avec  beau- 
eoup'de  eirconl^eclon ,  &  que  l'on  doit  toujotirs 
fe  drfier  de  1  urita'ion  quil  peut  occafionner  fur 
le  fyfléme  vafculaire  ,  l?quelle  ne  manqueroir  pas 
d'augmenter  le  mal.  On  doit  tenir  ie  malade  fraî- 
chement, 6;  lui  admir.iflrtr  des  acides  minéraux  , 
Voyc\  Acide  Le  repos  du  corps  efl  auiii  nécef- 
faiie,  ci  il  ne  faut  pas  négliger  l'ufage  de  l'opium 
lorfqu'il  eil  indiqué  par  la  prélènce  de  quel- 
que douleur ,  ou  d'une  affeclion  fpafinodique, 


HEM  "éiy 

En  mème-rems  qu'on  fait  ufage  de  ces  fecours 
généraux,  on  peut  fe  fervir  avec  avantage  de 
certaines  applications  adaptées  à  l'état  des  parties. 
Nous  avons  remarqué  plus  haut  que ,  chez  dés 
perfonnes  faines  &  vigoureufes, aulTt-tôt  que  l'écou- 
lement de  fang  qui  a  lieu  naturellement  dans  une 
plaie  a  cefTé,  la  furfatë  de  celle-ci  fe  recouvre  bien- 
tôt d'un  fluide  vifqueux,  confinant  en  grande 
partie  de  lymphe  coagulablë,  &  fourni  par  les 
orifices  reiierrés  des  anères -,  mais  que  chez  des 
fujers  foibles  &  mal  lai  ns,  dont  le  fang  fe  trouve 
dans  un  état  rie  difTolution,  il  ne  fe  fait  pas  de 
fécrétion  femblabiè. 

On  a  cherché  à  fuppléer  à  ce  baume  nauirel 
par  différentes  applications.   Quelquefois,  par 
exemple,  on  s'efi  fort  bien  trouvé  dèfawpotidrer  les 
parties  avec  de  la  fine  farine ,  avec  de  l'amidon  ,  ou 
avec  de  la  gomme  arabique.  Il  efl  vrai  qu'on  s'efl 
feni  de  moyens  de  cette  nature  dans  toutes  foites 
d  Hémorrliagies ,  quelle  que  fût  la  conflitution  du 
malade  ;  mais  ils  font  particulièrement  utiles  chez 
des  fu jets  tels  que  ceux  dont  nous  avons  parlé  en 
dernier  lieu ,  dont  la  fibreeft  lâche  ,  le  fyfiême  muf- 
culaire  affoibli ,  &  le  fang  appauvri  &  difîou?.'  On 
peut  encore,  pour  ces  dernier?,  employer  très- 
utilement  un  remède  qui  ne  devroit  jamais  l'être 
pour  ceux  d'une  conflitution  oppofée.  Ce  remède 
efl  l'efprit-de-vin  rectifié ,  où  tout  autre  efprit 
ardent  imprégné  de  myrrhe,  ou  de  quelqu'ntitre 
matière  de  ce  genre,  en  auflî  grande  quantité  qu'il 
peut  endiflbudre.  Le  bai. m;  du  Commandeur  des 
Pharmacies  ,  efl  un  remède  de  cette  nature  ,  qui  a 
long-tems  été  C-lèbre-,  mais    l'ufage  inconfldéré 
qu'on  a  fait  de  ce  baume,  &  d'autres  comportions 
femblables  ,a  fûrement  fut  beaucoup  de  niai;  car 
comme  tous  ces  médicam.ns  font  très-irrirans,  ils 
rendent  par-là  même  à  aggraver  tous  les  fymp- 
tômes  d'une  plaie,  qui  tiennent  à  une  trop  grande 
tenfion  des  fibres,  &  particulièrement  les  affec- 
tions fpafmodiques  des  mufcles.  Mais,  lorfque  le 
fyfiême  artériel  paroît  évidemment  avoir  befoin  de 
fi  imulanr,  tous  les  remèdes  de  ce  genre  employés 
comme  topiques  peuvent  êrre  utiles  ;  tellement 
que  rien  alors  ne  réufflt  mieux  pour  mettre  fin 
aux  Hémorrhagiesde  cette  natnre,qu'une  comprefle 
de  charpie  trempée  dans  quelqu'une  de  ces  tein- 
tures balfamiques  &  fpiritueufes  dont  nous  venons 
de  parler. 

Si  après  avoir  pourfuivi ,  avec  la  perfévérance 
nécefîaire,  quelqu'une  des  méthodes  que  notas  ve- 
nons d'indiquer  ,  on  ne  réuflîffoitpas  à  arrêter  une 
L'éraorrhagie ,  il  faudroit  ajouter  aux  f  cours  que 
nous  avons  preferits  ,  celui  d'une  comprefiion 
égale  &  modérée  fur  toute  la  futfacede  la  plaie,  & 
la  continuer  aufli  long-tems  que  le  cas  paroiiroit  le 
requérir. 

Lors  donc  qu'on  aura  mis  l'appareil  •"éa  flaire 
de  charpie  &  de  comprefles  ,  on  contien<!r,i  le 
tout  par  un  bandage  placé  de  gpnièt«  à  cern,-* 
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primer  aulîï  également  qu'il  fera  poffible  toute  la 
lui  face  de  la  plaie.  Et  fi,  comme  il  arrive  quelque- 
fois, il  étoit  impo!îib!e  de  placer  un  bandage  de 
manière  à  produire  cet  effet,  le  feul  moyen  qui 
refteroit  pour  y  fuppléer  feroiî  de  faire  faire  la 
comprtffion  par  un  Aide,  dont  la  mainleroit  pofée 
fur  l'appareil ,  &  s'y  appliqueroir  avec  affez  de 
force  pour  comprimer  tous  les  orifices  des  vaif- 
feaux  qui  fourniffent  le  fang.  Ce  moyen  ,  continué 
avec  perfévérance ,  pourra  réuffir  lorfque  tous  les 
autres  paroîtronr  avoir  manqué  de  fuccès.  Voye-^i 
l'article  Bkonchocele  ,  un  cas  où  il  a  évidem- 
ment fauvé  la  vie  à  unvjnalade  -,  mais  nous  ne 
faurions  trop  le  répéter,  la  ligature  des  vaiffeaux, 
lorfqu'elle  peut  fe  faire,  eft  toujours  le  moyen 
fur  lequel  on  doit  le  plus  compter  dans  toute 
efpèce  d'Hémorrhagie-,  ci  quoique  la  fîmplecom- 
preffion  puiffe  réunir  dans  bien  des  cas,  on  ne 
doit  jamais  s'y  confier  q-ie  lorfque  la  première 
n'eft  pas  praticable,-  h  pratique  fournit  beaucoup 
d'exemples  d'accidens  arrivés  pour  avoir  voulu 
s'en  tenir  à  ce  moyen  fecondaire,  comme  on  ne 
l'a  fait  que  trop  fréquemment  dans  l'opération  de 
la  cail  ration. 

Des  moyens  qu'en  peut  employer  dans  quelques 
cas  particuliers  d'Hémorrhagie. 

Il  fe  préfente  quelquefois  des  cas  fingûlïers  & 
imprévus,  où  la  préfence  d'efprit  du  Chirurgien 
devient  une  reffource  capitale.  On  arrête  affez 
facilement  THémorrhagie  qui  fuit  l'extraction 
d'une  dent  en  rempliffant  i'alvéole  de  charpie 
brute,  &  en  faifant  avec  des  compreffes  graduées 
un  point  d'appui  fufnfant,que  l'action  des  dents 
oppofées  contient  avec  force.  Ce  moyen  s'eft  trouvé 
infidèle  dans  un  cas  particulier,  où  une  portion  de 
l'os  maxillaire  s'étoit  éciarée.M.  Belloy  eut  recours 
£  un  morceau  de  cire  pétrie  entre  les  doigs,  dont  il 
remplit  exactement  la  cavité  qui  s'étoit  formée,  & 
il  pat  vint  par  ce  moj  en  à  arrêter  une  hémorrhagie 
menaçante  qui  n'avoit  cédé  à  aucune  tentative, 
faite  avec  les  remèdes  les  plus  approuvés.  Voye\ 
Dents.  M.  Foucou  a  depuis  imaginé  une  ma- 
chine fort  ingénieufement  compofée  pour  embraf- 
fer  l'arcade  alvéolaire  ,  dans  le  cas  d'Hémorrhagie, 
après  l'extraction  d'une  dent.  Cet  infirument  eft 
gravé  dans  le  troisième  tome  des  Mémoires  de 
l'Académie  de  Chirurgie. 

Lorfqu'une  plaie  étroite  fe  trouve  intéreffer 
un  vaiffeau  d'une  certaine  grofieur  ,  &  qu'on  ne 
vient  pas  à  bout  d'arrêter  le  fang  par  la  cempref- 
fion,  ce  qu'on  adem'euxà  faire  eft  de  dilater  la 
plaie,  afin  de  pouvoit  failir  ce  vaiffeau,  &  en  faiie 
îa  ligature.  Il  y  a  des  cas  cependant  où  l'on  ne 
devroit  recourir  à  ce  moyen  qu'autant  que  le 
danger  parohrnit  urgent-,  tel  eft  celui  d'une 
Hémorrhagie  occafionnée  par  l'opération  de  la 
paracentéié.  M.  Belloy  a  obfervé  une  pareille 
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Hémorrhagie.  En  retirant  la  Camille  du  trocar, 
il  vit  le  fang  jaillir  par  la  plaie  ,  comme 
d'une  groffe  veine  ouverte  avec  la  lancette;  l'appa- 
reil fut  bientôt  imbibé  de  fang  ,  &  aucune  com- 
prtffion extérieure  ne  put  parvenir  à  l'arrêter. 
On  imroduifit  dans  la  plaie  un  petit  fauffet  de 
cire  qui  eut  quelques  inconvéniens  que  n'avoit 
pas  une  bougie,  au  moyen  de  laquelle  on  par- 
vint à  faire  ceffer  l'accident.  Quoique  cetre  Hé- 
morrhagie foit  rare,  il  eft  bon  d'être  informé 
de  fa  poffibilité,  &  des  moyens  d'y  remédier. 

Dans  l'opération  latérale  de  taille,  fi  l'on  évite  , 
comme  on  doit  le  faire,  de  porter  l'inltrument 
tranchant  fur  la  partie  bulbeufe  de  l'urètre,  il 
eft  rare  qu'on  ait  aucun  danger  à  craindre  d'une 
Hémorrhagie.  Quelquefois  cependant  les  branches 
de  l'artère  iliaque  interne,  qui  fe  diftribnentaux 
parties  voifines  de  la  proftate,  font  affez  confidé- 
rables  pour  fournir  beaucoup  de  fang  lorfqu'on 
les  a  divifées  -,  on  fera  bien  ,  en  pareil  cas,  de  les 
lier  à  mefure  qu'elles  paroitront  ,  à  moins  qu'on 
n'aime  mieux  iaiffer  perdre  une  certaine  quan- 
tité de  fang  au  malade,  comme  il  peut  convenir 
de  le  faire  lorfqu'il  eft  robufte  &  pléthorique , 
dans  le  but  de  prévenir  l'inflammation-,  on  ren- 
voie alors  ces  ligatures  à  la  fin  de  l'opération. 
Si  par  hafard  il  fe  trou  voit  quelque  vaiffeau  qu'on 
ne  pût  lier,  on  feroit  une  comprefiion  fur  fon 
orifice ,  an  moyen  d'une  canule  d'argent  recou- 
verte de  linge  rrès-fouple,  qu'on  introduiroit 
dans  la  plaie.  Voye\  Canule.  Quelquefois 
le  fang  ,  au  lieu  de  s'écouler  au  -  dehors , 
s'accumule  dans  la  veffie  >  &  cet  acciclenr 
peut  devenir  extrêmement  dangereux.  Nous 
entrerons  encore  dans  quelques  détails  fur  le  fu- 
jet  des  Hémorragies  à  l'article  Plaie.  Nous 
renverrons  à  l'article  Pertes  ce  qui  regarde  les 
Hémorrhagies  de  matrice  -,  &  celles  des  vaiffeaux 
hémorrhoidaux  à  l'article  Hémorrhoides.  Nous 
ajouterons  feulement  à  celui-ci  quelques  confi- 
dérations  fur  les  Hémorrhagies  du  nez. 

Des  Hémorrhagies  du  ne\. 

La  membrane  interne  des  narines  reçoit  des 
rameaux  de  l'artère  maxillaire  interne  qui  fe  di- 
vifent  &  fe  ramifient  à  fa  furface  prefqu'à  l'infini. 
Ces  ramifkarïorjs  font  fort  fujettes  à  fe  rompre 
&  à  donner  du  fang  -,  mais  comme  elles  ont  toutes 
un  diamètre  extrêmement  petit,  ces  ruptures  ne 
font  pas  d'une  grande  importance  ,  &  l'on  n'y 
fait  en  général  que  irès-peu  d'attention.  Quel- 
quefois cependant  ces  Hémorrhagies  font  affez 
graves  pour  mériter  l'attention  du  Praticien  ,  & 
pour  exercer  fon  induflrie,  &  l'on  en  a  vu  qui 
réfiftoient  à  tous  les  remèdes  qu'où  pouvoit  em- 
ployer. 

Dans  la  plupart  des  cas ,  la  fimple  application 
du  froid  fuffit  pour  arrêter  le  fang  ;  &  lorfque 
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cela  p3roît  néceffaire,  on  peut  prefque  toujours 
prévenir  les  retours  de  l'Hémorrhagie  ,  par  le 
régime,  par  la  faignée,  par  les  laxatifs,  &c. 

La  manière  la  plus  commode  d'appliquer  le 
froid  tft  au  moyen  de  l'eau,  qui  doit  êtreauffi 
fraîche  qu'on  peut  fe  la  procurer  -,  on  en  lave  fré- 
quemment le  vifage  du  malade ,  on  lui  en  baffine 
la  nuque  -,  on  y  fait  plonger  fes  mains,  &  on  la 
renouvelle  à  mefure  qu'elle  fe  réchauffe.  On  a 
foin  de  tenir  l'air  de  fon  appartement  auffi  frais 
qu'il  e(i  polûbie. 

Si ,  malgré  cette  conduite,  l'Hémorrhagie  con- 
tinue, il  faut  avoir  recours  à  la  comprelhon.  ; 
Quelquefois  l'introduction  d'un  bourdonner  de 
charpie  dans  la  narine  d'où  fort  le  fang,  fuffit 
pour  l'arrêter;  mais  il  eft  rare  qu'on  paiffe  de 
cette  manière  former  une  comprelfion  fumfante, 
à  caufe  de  l'inégalité  du  paffage  dans  lequel  on  j 
introduit  le  bourdonner.  On  a  propole  un  moyen 
plus  propre  à  comprimer  uniformément  toute  la 
furface  interne  de  la  narine.  On  prend  une  por- 
tion d'intrnin  de  cochon  ,  (celui  qui  a  été  féché 
$  humecté  enfuite  efi  préférable  à  l'inteftin  frais) 
on  en  lie  une  extrémité  de  manière  à  la  rendre 
tout-à-fait  imperméable;  on  introduit  cette  ex- 
trémité dans  la  narine  affectée,  &  on  la  pouffe 
au  moyen  d'un  ftilet  jufqu'à  la  partie  fupérieure 
du  pharynx.  On  injecte  enfuite  de  l'eau  froide  , 
au  moyen  d'une  feringue  ,  dans  l'autre  extrémité 
qui  eil  demeurée  ouverte  &  pendante  hors  delà 
narine;  &,  après  en  avoir  injecté  autant  que 
l'inteflin  en  peut  admettre,  on  la  comprime  for- 
tement vers  la  partie  fupérieure,  &  on  l'y  retient 
par  une  bonne  ligature.  On  exerce  par  ce  moyen 
une  prtffion  affez  grande  fur  les  vaiffeaux  qui 
fourniffent  le  fang  ,  &  qui  peut  fuffire  pour  ar- 
rêter l'Hémorrhagie. 

Si  cependant  on  ne  réuflifToit  pas  de  cette  maniè- 
re, on  peut  en  mettre  une  autre  en  ufage,  dont 
l'effet  fera  plus  certain.  On  introduit  dans  l'une  des 
narines, une  petite  corde  de  boyau,  ou  un  fil  fort 
&  bien  ciré,  au  moyen  d'une  canule  courbée  qui 
en  porte  l'extrémité  jufqu'à  la  gorge  ,  on  faille  cette 
extrémité  avec  une  pince  ,  &  on  la  tire  hors  de  la 
bouche  ;  on  retire  alors  la  cannule  que  l'on  paffe 
dans  l'autre  narine  avec  une  ligature  ferablable  à 
la  première.  On  prend  un  bourdonner  de  charpie 
affrz  gros  pour  remplir  fit  boucher  complètement 
les  narines  poftérieures -,  on  le  lie  aux  deux  extré- 
mités des  fils  qui  lot  tent  par  la  bouche -,  on  tire 
alors  les  deux  autres  bouts  hors  des  narines, 
jufqu'à  ce  que  le  bourdonner  foit  fermement  appli- 
qué &  fixé  à  la  partie  fupérieure  du  pharynx,  & 
l'on  ferme  les  orifices  extérieurs  des  narines  au 
moyen  de  deux  bonnes  comprefft;5,ou  bourdonnets 
de  charpie ,  que  l'on  fixe  en  nouant  les  fils  par- 
deffus.  Si  l'opération  eft  bien  faite  ,  le  fang  ne 
pouvant  fortir,  ni  par  les  narines  poftérieures , 
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ni  par  les  antérieures ,  celui  qui  fe  fera  encore 
épanché  fe  coagu!era,&  mettra  ainfi  fin  à  l'Hémor- 
rhagie. On  comprend  aifément  que ,  pour  affurer 
le  fuccès  de  cette  comprelfion ,  il  ne  faut  pis  trop 
fe  hâter  d'ôter  les  bourdonnets ,  mais  qu'on  doit 
les  laiffer  en  place  jufqu'à  ce  que  les  vaiffeaux 
rompus  aient  eu  le  tems  de  fe  cicatrifer. 

On  eft  affez  dans  l'ufage  de  ne  paffer  de  ligature 
que  par  la  narine  d'où  fort  le  fang,  fans  chercher 
à  boucher  l'autre:  cependant  la  comprelfion  fe 
fait  d'une  manière  plus  fûre  &  plus  égale  en 
bouchant  l'une  &  l'autre  narine,  ainli  que  nous 
l'avons  indiqué. 

HEMORRHOIDES.  Aj^gtfo,  Hcemorroidts^ 
Quoique  les  Anciens  aient  défigné  ainli  tout  écou- 
lement de  fang,  provenant  des  vaiffeaux  qui  fe 
diftribuenr  à  l'anus ,  ce  nom  ne  caraclérife  pas 
moins  encore  aujourd'hui  le  gonflement  pins  ou 
moins  apparent  des  veines  qui  le  fourniffenr, 
gonflement  qu'autrefois  on  appelloit  communé- 
ment Marifca.  L'écoulement  qui  fuccède  au  gon- 
flement dont  il  s'agit  ici ,  paroît  être  une  voie 
de  décharge  que  la  Natme  s'-eft  ménagée  dans 
l'âge  fait ,  pour  donner  iffue  au  fang  >  qui  trop 
abondant  à  cette  époque  de  la  vie  ,  furchargeroit 
le  fyflême  des  vaiffeaux,  &  donneroit  lieu  à 
divers  accidens.  Le  flux  hémorroïdat  eft  ordi- 
naire à  ceux  chez  qui  la  circulation  fe  fait  dif- 
ficilement au  travers  du  fyftême  de  la  veine- 
porte,  tels  que  les  mélancoliques ,  les  atrabilaires  , 
les  perfonnes  fédentaires,  celles  qui,  en  général , 
ont  le  fang  fec  ,  foit  à  raifon  du  climat  où  elles 
vivent,  comme  les  Italiens,  les  Espagnols ,  & 
généralement  tous  les  habitans  des  pays  chauds  s 
ou,  à  raifon    de   leur  tempérament  &  de  la 
chaleur  continuelle  qui  règne  dans  les  vifeères 
de  la  première  digefiion.  Il  eft  à  remarquer  que, 
quand  les  vaiffeaux  font  trop  pleins ,  quelques- 
uns  de  ceux  qui  font  les  plus  foibles,  fe  rom- 
pent &  laifiem  échapper  l'excès  du  fang  qu'ils 
contiennent;  ainfi  paroiffent  les  Hémorrhagies 
du  nez ,  les  crachemens  de  fang  chez  les  jeunes 
gens,  enfin  les  Hémorrhoïdes  chez  l'homme  fait, 
&  dont  les  vaiffeaux  font  dans  un  état  plétho- 
rique. Hippocrate  a  moins  regardé  cet  écoulement 
comme  une  maladie,  que  comme  une  purgation 
néceffaire  chez  le  fujet  où  elle  arrive:  le  paffage 
fuivant  de  Celfe  donne  à  croire  que  cet  Auteur 
avoit  la  même  opinion  ;  il  dit ,  atquè  in  quibufdam' 
pariim  tutà  fupprimitur ,  qui  fanguinis  profluvio- 
imbeciliores  non  fiunt ,  habent  enim  purgationem 
hanc  ,  non  morbum.  Ideoque  curati  quidam  ,  quiim 
fanguis  exitum  non  habeat,  inclinatâ  in  pra cordiez 
ac  vifeera  matsriâ ,  fubitis  &  gravijjïmis  morbis 
correpti  funt.  D'après  ce  paffage  ,  vouloir  tarir  ces 
écoulement ,  c'eft  donc  chercher  à  faire  naître 
nombre  de  maladies  plus  ou  moins  compliquées; 
mais ,  pour  mettre  cette  vérité  dans  tout  forai 
jour,  étendons- nous  un  peu  fur  cette  matière». 
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Des  vaijfeaux  qui  fournirent  le  flux  hèmorrhoïdal , 
&  de  la  manière  dont  fe  forment  les  facs  hé- 
morrhoïdaux. 

Quoique  l'analogie  dife  que  les  dernières 
artères  puiflenr  ici  comme  ailleurs  s'ouvrir  &  verfer 
le  fang  qu'elles  couronnent ,  cependant  l'infpcc- 
tion  n'a  que  trop  Couvent  fait  voir  que  les  prin- 
cipales fources  du  flux  hèmorrhoïdal  étoient  les 
yeines  qui  font  répandues  à  l'entour  de  l'anus. 
Toutes  ces  veines  communiquent  avec  celles  du 
baflin,  qui  font  autant  de  branches  des  hypo- 
gaftriques,  elles  viennent  former  un  tronc ,  qui 
gagne  le  méfentère  ,  &  communique  avec  les 
principales  veines  nées  de  la  rate  ,  de  l'eftomac 
&  du  colon,  pour  compofer  la  principale,  qui 
va  fe  dégorger  dans  le  foye  fous  le  nom  de  Porte- 
ventrale.  11  fuit  de  cette  communication  établie  , 
que  la  facilité  dans  la  circulation  du  fang  à  tra-^ 
vers  les  vaiffeaux  du  foye  chez  les  mélancholi- 
ques ,  efi  relative  au  dégorgement  qui  fe  fait  par 
les  vaiffeaux  hémoirroïdaux  ,  &  qu'elle  fera  d'au- 
tant plus  libre ,  que  l'évacuation  par  le  fonde- 
ment fera  plus  grande. 

Les  hommes  font  phi9  expofés  aux  Hémor- 
rhoïdes que  les  femmes ,  parce  que  chez  eux 
il  n'eft  aucun  organe  qui  puifle  prendre  pour 
lui  le  fang  qui  eft  en  excès.  Chez  les  fem- 
mes ,  au  contraire  ,  la  matrice  qui  efi  voi- 
fine  du  gros  inteftin  ,  recevant  le  fa3g  que 
les  veines  hémorrhoïdales  ne  peuvent  admet- 
tre, &  le  verfant  tous  les  mois,  l'anus  non- 
feulement  fe  trouve  débarraffé ,  mais  encore  tout 
le  fyflême  vénal  du  méfentère.  Pour  bien  con- 
cevoir tous  ces  défaits,  il  fuffit  de  jetter  les  yeux 
fur  les  Planches  de  Haller  &  d'Euftache  ,  &  l'on 
concevra  comment  la  furcharge  d'une  partie 
entraîne  néceffairement  celle  de  l'autre  ,  &  alter- 
nativement. Haën  ,  qui  a  écrit  fur  cette  matière, 
penfe  que  le  fyflême  des  veines  méfentériques 
éprouve  plus  de  déplétion  par  l'écoulement  des 
Hémorrhoïdes  que  le  fyflême  des  veines  hypo- 
gaftriques  ,  &  qu'en  conféquence  cet  écoulement 
peut  être  plus  avantageux  dans  les  maladies  da 
foye,  de  l'eflomac  ,  de  la  rate  &  des  intefiins , 
que  dans  celles  des  vilcères  renfermés  dans  le 
baffm.  Cela  peut  être,  mais  la  raifon  qu'il  en 
donne,  la  gravité  directe  du  fang  dans  la  veine 
hëmorrhoïdaie  interne  ,  qui  doit  l'emporter  fur 
la  latérale  d?ns  les  veines  hypogaftriques ,  me 
paroît  trop  peu  prouvée.  Les  femmes,  qui  font 
i|  rarement fn jettes  aux  Hémorroïdes,  tant  qu'elles 
ont  leurs  règles ,  y  font  expofëes  quand  elles 
arrivent  à  l'époque  dcyleur  ceffarion-,  l'on  en 
fent  trop  facilement  la  raifon,  pour  que  nous 
çntrions  ici  dans  des  détails  à  ce  fujer.  En  gé- 
néral, le  fang  a  une  grande  propenfion  à  s'é- 
chapper par  l'anus  chez  les  perfonnes  fortes  & 
yi£9.ureufes  \  les,  tuteurs  en  citent  quelques-unes 
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qui ,  pour  avoir  pris  quelques  grains  de  fcam®« 
née  ,  ont  rendu  jufqu'à  fix  &  fept  livres  de  fang; 
ils  font  m  ention  de  migraines  anciennes  qui  ont 
été  guéries  fponîanément  par  l'effuiion  de  quatre 
à  cinq  livres  de  fang. 

Le  fang  qui  coule  des  Hémorrhoïdes  vient-il 
des  dernières  fommites  des'  artère?  ?  ou  vient-il 
des  veines?  Quelques  Auteurs  fe  font  fait  cette 
queflionj  Haën  li-i-même  n'eft  point  éloigné  de 
croire  qu'il  pirlfe  être  fourni^  par  les  artères; 
mais  fes  preuves ,  rirées  de  ce  qui  arrive  dans 
les  autres  parties  cachées  du  corps ,  ne  font  rien 
moins  que  concluantes.  Car  ici ,  où  l'on  vois 
à  découvert  ce  qui  fe  pafle  dans  le  tiffu  des 
parties ,  il  eft  aifé  de  remarquer  à  la  fimple  vue 
que  le  fnng  fort  d'une  crevaffe  qui  fe  fait  toujours 
à  celle  des  veines  qui  font  les  plus  gorgées  , 
tantôt  au-dehors  de  l'anus  ,  &  tantôt  au-dedans , 
félon  que  ces  vailleaux  font  plus  dilatés  &  leurs 
tuniques  moins  réfutantes.  Le  gonflement  a  lieu 
non-feulement  dans  les  grottes  veines,  mais  en- 
core dans  les  plus  petites ,  qui  xommuniquenî 
avec  elles*, en  forte  qu'en  confidérant  la  tumeur, 
il  femble  ,  à  raifon  dé  fa  molleffe  &  de,  fu 
couleur  ,  qu'elle  foit  formée  par  un  fang 
uniformément  épanché.  Ce  gonflement  commence 
le  plus  fouvem  à  fe  former  in'érieurement  au- 
defius  du  retréciffement  qui  borde  l'anus,  &  quanti 
la  tumeur  eft  parvenue  à  un  certain  volume,  elle 
fort  fpontanément  au  moindre  effort  qu'on  fait 
pour  rendre  fes  excrémens.  Tant  que  l'engorge" 
ment  efi  borné  ,  il  n'inquiète  guère  ,  &  â  peine 
s'en  apperçoit-on ,  fi  ce  n'eft  par  quelques  filets 
de  fang  qu'on  rend  en  allant  à  la  felle,  &  qui 
rougiffent  les  portions  de  matières  qui  fortene 
les  premières,  &.  les  dernières,  fur- tour  quanti 
on  a  été  long-tems  fans  les  rendre.  Mais  pour- 
peu  que  l'engorgement  s'étende,  les  veines  s'é» 
lèvent  dans  l'intérieur  de  l'anus ,  &  forment  des 
poches  ou  facs  dans  lefquels  le  fang  féjourne  , 
&  peut  contracter  un  commencement  de  diffo- 
lution,  qui  entre  pour  beaucoup  dans  le  carac- 
tère de  divers  fymptômes  morbïfiques.  Quelque- 
fois l'intérieur  de  l'anus  eft  tellement  bordé  de 
ces  excroiffances,  qu'il  eft  difficile  d'y  faire  en- 
trer la  canulle  d'une  feringue.  En  pareil  cas  , 
les  Hémorrhoïdaires  ne  vont  à  la  felle  qu'avec 
la  plus  grande  difficulté,  &  les  matières  fouvenE 
très-dures,  pouffent  en  avant  les  facs  hémorrhoï- 
daux  ,  &  font  paroître  l'anus  comme  garni  de 
différentes  crêtes  rouges  on  violettes,  félon  la 
quantité  de  fang  épanché.  Mais  le  plus  fouvenç 
les  Hémorrhoïdes  font  à  l'extérieur,  &  ont  leurs 
racines  implantées  fur  la  membrane  interne  d^ 
l'inteflin  qui  avoifine  les  tégumens. 

De  la  divijion  des  Hemorrhaïdes  en  feches  &•  en 
Jluentes  ,  en  internes  &  en.  externes. 

Un  caractère  qui  établit  la  préfence  des  HéJ. 
morrhoïdes ,  eft  l'écoulement  du  fang ,  quand  iî 


HEM 

fort  vermeil  &  en  plus  grande  quantité,  lorfqu'on 
fair  quelqu'effort.  Ce  fimple  ligne  détermine  ordi- 
nairement a  porter  le  doigt  dans  l'anus  ;  fi  alors 
l'on  y  fent  des  tubercules  noueux  ,  moux  &  peu 
douloureux,  le  doute  fe  change  en  conviclion  ; 
fi  l'on  ne  découvre  rien  ,  l'apparition  du  fang 
devient  pour  lors  un  figne  incertain  qui  annonce 
auffi  bien  un  maelena  ,  on  l'hépaihirrée ,  que  des 
Hémorrhoîde?.  Les  Hémorrhoïdes  tluenres  ne  ver- 
fent  leur  fang  que  périodiquement,  félon  l'état 
de  réplétionoùfont  les  vaiffeaux  engorgés.  L'écou- 
lement qui  a  lieu  dans  les  premiers  tems  de  la 
maladie,  eit  peu  confidérable  •,  le  fang  fuinte  feu- 
lement des  parois  des  veines  par  nombre  de  pe- 
tites ouvertures  infenfibles,  à  la  quamité  d'une 
once  ,  de  deux  ou  de  rrois  ,  rarement  de  quatre, 
cfuque  fois  qu'on  va  à  la  felle.  Quelquefois  ce- 
pendant l'écoulement  eft  plus  confidérable  >  on 
l'a  vu  aller  à  une  livre  &  même  à  fix  en  deux 
jours-,  Lieutaud  parle  d'une  femme  qui  en  ver- 
foit  encore  une  bien  plus  grande  quantité.  Le 
fang  fort  fouvent,  chez  les  hémorrhoïdaires,  à 
des  périodes  fort  éloignés,  &  d'autres  fois  très- 
rapprochés  -,  fon  apparition  eft  que;quefois  fi  ré- 
gulière, qu'on  pourroit  regarder  les  hommes  qui 
y  font  ftijets ,  comme  fournis  aux  mêmes  paro- 
xifmes  de  cléplétion  que  les  femmes,  &  aux  mê- 
mes accidens  ,  quand  il  manque* 

Les  Hémorrhoïdes  fèches.  qu'on  appelle  encore 
affez  improprement  Aveugles ,  font  celles  qui  ne 
rendent  rien  ,  &  qui  font  formées  par  le  fimple 
engorgement  des  vaiffeaux.  Les  Hémorrhoïdes, 
quelquefois  trè  -volumineufes,  vont  communément 
du  volume  d'un  pois  à  celui  d'un  œuf  de  poule  ; 
elles  pendent  fouvent  hors  de  l'anus  en  manière 
de  crête  ,  &  y  excitent  un  fentiment  de  chatouil- 
lement ,  qui  ,  par  la  fuite  ,  fe  change  en  une 
douleur  difficile  à  fupporrer,  fur-tout  quand  elles 
tendent  à  s'enfiimmer.  On  les  difiingue  aifément 
des  tubercules  de  l'anus  par  la  couleur  &  par  le  tact, 
elles  ont  une  couleur  livide  &  noirâtre  que  n'ont 
point  ceux-ci  ;  en  les  prefiant  avec  le  doigt,  on 
y  fent  une  ûucfuaiion  qu'on  ne  découvre  point 
dans  les  fongus,  les  condylômes  &  autres  tuber- 
cules de  l'anus.  Les  Hémorrhoïdes  font  plus  dures, 
plus  rouges,  plu;  lujettes  à  l'inflammation  dans 
la  vigueur  de  l'âge,  que  vers  le  déclin.  A  cette 
époque ,  elles  s'affailfent  &  fe  fjérriflent  tellement , 
qu'il  ne  refle  plus  que  les  facs  ou  portions  de 
tégumens  qui  les  recoyvroient,  lefquels  peuvent  en 
impofer  pour  des  condylomes.  Les  Hémorrhoïdes 
fe  fèchent  ordinairement  chez  les  hommes  à  la 
même  époque  où  les  règles  cefTent  chez  les  fem- 
me!. Quelquefois-  cependant  à  l'écoulement  rouge 
en  fuccède  un  autre  blanc ,  q;ii  ne  laifle  p?.s  que 
d'être  quelquefois  affez  abondant.  Ces  Hémor- 
rhoïdes qui,  fidèlement  parlant,  mériteroient 
un  tout  autre  nom,  puifqu'clles  ne  font  point 
accompagnées  de  l'écoulement  qu'implique  leur 
dénomination ,  peuvent  être  emportées  &  dé- 
Çhirurgie.  Tome  I.e'  JI?C  Partie, 
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truites  fans  qu'il  en  réfulte  aucun  inconvénient 
pour  le  refte  de  la  machine  ;  ce  qui  ne  peut 
avoir  lieu  dans  la  plupart  des  cas  d'Hémorrhoïdes 
fluente-.  Les  Hémorrhoïdes  internes  font  celles 
dont  on  ne  découvre  aucune  apparence  à  l'exté- 
rieur, mais  qu'on  foupçonne  cependant  au-de- 
dans.  Elles  forten  quelquefois  dans  les  efforts 
que  les  malades  font  pour  aller  à  la  felle,  &  le 
fphincler  de  l'anus  fe  contractant  fur  elles,  elles 
ne  rentrent  qu'avec  la  plus  grande  difficulté,  & 
quelquefois  pas.  Les  externes  font  celles  qui  pa- 
roiffent  à  la  vue,  &  qui  ont  leurs  racines  im- 
plantées à  la  marge  de  l'anus.  Celles  ci  font  plus 
ou  moins  nembreiffes ,  plus  tubercnleufes,  8c 
offrent  les  apparences  dont  nous  venons  de  par- 
ler plus  haut  i  elles  gênent  fingulièrement ,  quand 
on  va  à  la  felle,  &  au  point  doccafionner  quel- 
quefois des  fyncopes. 

Des  caufes  les  plus  ordinaires  des  Hémorrhoïdes, 

La  caufe  prochaine  ou  immédiate  des  Hémor- 
rhoïdes eft  fondée  fur  une  théorie  facile  à  faifir 
à  quiconque  connoît  bien  les  vaiffeaux  qui  en- 
tourent la  marge  de  l'anus ,  &  leur  communi- 
cation avec  ceux  qui  forment  le  principal  tronc 
de  veine  deftiné  à  fjurnir  à  la  fécrétion  qui 
s'opère  dans  le  foye.  Toutes  les  fois  que  le  coure 
du  fang  elt  ralenti  dans  ce  tronc  ,  ce  fluide  trou- 
vant de  la  difficulté  à  paffer  dans  les  veines 
hépatiques ,  qui  fe  dégorgent  dans  la  veine-cave, 
s'accumule  d'.ns  le  ba^- ventre-,  &  cornue  il  n'en 
eft  point  où  fa  marehe  foit  plus  contrariée  que 
dans  le  tronc  hémorrhoïdal  interne ,  foit  à  caufe 
du  manque  de  valvule,  ou  de  la  pofition  per- 
pendiculaire du  tronc,  pofiiion  où  le  fang  eft 
forcé  de  remonter  contre  fon  propre  poids,  il 
s'accumule  néceffairement  dans  le  ttonc  ,  &  de-là 
dans  les  ramifications.  Les  perfonnts  chez  qui  la 
circulation  fe  fait  difficilement  dans  le  foye,  foie 
à  caufe  d'une  inertie  dans  le  fyflême  des  vaif- 
feaux ,  ou  d'un  engorgement  dans  quelque^  points 
de  ce  vifeère ,  font  fu jets  aux  Hémorrhoïdes  par 
la  raifon  que  nous  venons  d'indiquer.  Les  fem- 
mes chez  qui  la  matrice  fe  développe  &  com- 
mence à  fortir  du  b..iiin,  vers  la  fin  du  troilièms 
mois  de  la  geflaiion,  font  fujutes  aux  Hémor- 
rhoïdes, tant  que  ce  vifeère  preffe  fur  le  reclur» 
de  manière  à  gêner  le  retour  du  fang  par  la  veine 
hémorrhoïdale  interne-,  mais  ces  Hémorrhoïdes 
diminuent  &  même  difparoiffent,!orfque  la  matrice, 
parvenue  dans  le  ventre,  peut  s'y  "développer 
fans  occafionner  aucune  prelfion  fâ^heufe  fur  les 
gros  vaiffeaux  voifins. 

Mais  ces  caufes,  purement  mécaniques  &  fon- 
dées fur  la  ftruclnre  despaities,  font  aidées  par 
d'autres  ,  qui  n'agiffant  pas  d'une  manière  fi  im- 
médiate, font,  par  cette  raifon,  défignées  fous 
le  nom  d'éloignées.  Ce  font  celles  qui  s'oppofenr, 
par  une  prelfion  quelconque,  au  retour  du  fang 

lift 
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par  les  veine*  de  l'anus  -,  la  compreflion  qu'exerce 
la  matrice ,  foit  qu'elle  contienne  un  fœtus  ou 
-tout  autre  produit  de  la  conception,  ie  féjour 
des  matières  cxcrémenteufes  defféchées ,  un  régime 
fec  ou  l'ufage  ries  racines  farineufes,  cômme  les 
pommes  de  'terre  ,  les  châtaigne-  -,  la  mauvaise  ha- 
bitude de  refier  trop  long- tans  fur  les  fièges 
d'aïfànce  ,  &  d'y  faire  de  vains  efforts,  &c.  A  ces 
caufes  on  peut  ajouter  le  trop  fréquent  exercice 
du  cheval,  qui  attire  une  chaleur ,  une  irritation 
vers  l'anus,  chaleur  qui  abforbe  toute  l'humidité 
des  excrémens ,  les  delTèche,  &  donne  lieu  à  leur 
féjour  dans  !e  réélu  m,  &  rend  ainfi  leur  expulfion 
laborieufe  -,  la  fupreffron  ou  diminution  des  règles 
chez  les  femmes ,  ou  de  tout  autre  fluxfanguin, 
foit  naturel  ou  contre  nature;  le  féjour  de  quel- 
que acrimonie  fur  le  fondement ,  le  trop  fréquent 
ufage  des  aloëtiques ,  qui  ont  la  fingulière  pro- 
priété chez  quelques  fujets  d'irriter  les  bords  de 
l'anus ,  celui  des  fuppofitoires  irritans,  &c.  Mais 
une  caufe  plus  cachée  &  fréquente  chez  les  mé- 
lancoliques, font  les  engorgemens  des  parois  du 
vagin,  du  col  de  la  velfie  ,  les  fchirres  ou  calculs 
dans  ces  parties,  ou  au  dehors,  qui  par  lapreffion 
ou  l'irritation  qu'ils  font  naître,  donnent  lieu  à  la 
ftafe  du  fang.  Toutes  ces  caufes  n'ont  d'influence 
que  dans  l'âge  fait  ;  auffi  les  Hémorrhoïdes  ne 
paroiflem  -  elles  qu'à  cette  époque  ,  non  dans 
l'enfance ,  quoiqu'Ettmuller  ,  fur  l'autorité  des 
ac1e3  des  Curieux  de  la  Nature,  dife  cependant 
qu'on  les  a  obfervées  à  cet  âge.  Auffi  Duret, 
dans  fes  Corn  mentaires,rtmarqut-(-il  qu'ellesn'ont 
point  lieu,  &  qu'elles  ne  peuvent  paroître ,  parce 
qu'il  n'y  a  chez  eux  aucune  cacochymie  mclan- 
cholique  propre  à  être  expuifée,  aucune  plérhore 
dans  les  veines  adjacentes  aix  lombes  ,  qui  font 
les  deux  caufes  qui  pourroient  les  faire  naître. 

J)tt  maladies  tt  accident  auxquels-  tes  Hc'mor- 
rheides  peuvent  donner  lieu. 

Les  Hémorrhoïdes  peuvent,  chez  certains  fu- 
jets, lorfqu'elles  coulent  convenablement ,  non- 
feulement  débarraffer  les  environs  de  l'anus  &  de 
la  veffie,  de  la  trop  grande  quantité  de  fang  qui 
les  furcharge,  mais  encore  tout  le  bas-ventre, 
a  raifon  de  la  communication  qu'on  t  les  veines 
ouvertes  avec  celle  de  la  veine-porte.  Quand 
cet  écoulement  eft  porté  à  un  trop  haut  point , 
ainfi  qu'il  arrive  quelquefois  chez  certains  fujets, 
il  s'enfuit  des  foibleffes  momentanées,  qui  fou- 
vent  deviennent  de  plus  en  plus  inquiétantes  par 
leur  trop  longue  durée.  Le  fang  dérive  conti- 
nuellement par  cet  endroit,  lors  même  que  fes 
principes  n'ont  encore  reçu  aucune  aflïmilation, 
ce  qui  ne  peut  avoir  lieu  qu'au  détriment  des 
autres  fécrétions  &  excrétions,  &  de- là  la  ca- 
chexie &  la  leucophlegmatie  qui  fuccèdent  fré- 
quemment à  l'écoulement  hémorrholdal  trop 
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abondant.  Auffi  Santorini ,  en  confidérant  cette 
foule  de  maux  qui  menace  les  hémorhoïdaires , 
s'écrie-t-il  avec  raifon  :  <<  Oh  !  combien  eft  grand 
le  danger,  du  moment  où  l'excrétion  qui  avant 
étoit  falutaire  ,  furpaflera  les  bornes  !  quoi  morbo- 
rum  funèbres  cpparatus ,  cruciatuum  armamenta- 
t  ium  ! 

Mais  à  ces  maladies  générales  s'en  joignent 
encore  d'autres  locales,  qui  ont  lieu,  foit  que 
les  Hémorrhoïdes  fluent  ou  non  -,  tels  font  la 
chute  du  boyau  les  rhagades  ,  le  tenefme  &  la 
ftrangurie ,  ou  difficulté  d'uriner.  Celle-ci  eft 
quelquefois  telle  que  les  urines  ne  peuvent  en 
aucune  manière  fortir  de  la  veffie ,  où  fi  elle* 
fortent ,  ce  n'eft  que  goutre  à  goutte,  &  avec 
les  douleurs  les  plus  grandes,  fur-tout  quand 
les  Hémorrhoïdes  font  internes  &  placées  à  la 
partie  antérieure  de  Tamis ,  attenant  le  col  de 
la  veffie.  L'acrimonie  du  fang  en  ftagnation  donne 
auliï  fouvent  lieu  à  l'inflammation ,  à  la  fuppu- 
ration,  d'où  s'enfuivent  des  fiflules  très-rebelle* 
à  guérir,  La  plupart  des  fiflules  datent  d'one 
Hémorrhoïde  ,  dont  l'inflammation  négligéa  a 
tourné  à  la  fuppuration. 

Il  eft,  outre  ces  maladies  dont  nous  ne  citons 
que  les  principales,  plufieurs  autres  qui  provien- 
nent de  la  fuppreffion  fubite  du  flux  hémorrho'tV 
dal.  Celles-ci  non-feulement  opèrent  indiftinéîe- 
ment  fur  tous  les  vifeères  d'une  manière  lente, 
quoique  variée ,  mais  encore  elles  paroiffenr 
quelquefois,  pour  ainfi  dire,  inopinément.  En 
parcourant  le»  Obfervateurs,on  y  trouve  plufieurs 
hiftoires  d'apoplexie,  de  paralyfies ,  d'hémiplé- 
gie, decaru*,  de  convulfions  &  de  fuffocations , 
qui,  bien  examinées,  n'ont  dù  leur  origine  qu'à 
la  fuppreffion  du  flux  dont  il  s'agir.  Stahl  paroît, 
plus  qu'aucun  Auteur,  avoir  étudié  l'enchaîne- 
ment de  phénomènes  auxquels  donne  lieu  cette 
fuppreffion-,  l'explication  qu'il  en  donne  dans  fa 
Difïertation  De  Vend  Fortâ, porte  malorum  hypo> 
ekondriaco-fplenico  ,  &c.  eft  trop  conforme  aux 
phénomènes,  pour  qu'on  puiffe  douter  qu'elle 
ne  ft  rapporte  point  avec  la  Nature.  Enrr'autres 
maux  qu'il  indique  comme  provenant  du  retard 
ou  de  la  fuppreffion  du  flux  hémorrhoïdal ,  eft 
un  genre  de  colique  qui  eft  aflez  ordinaire ,  & 
que  nous  appelions  avec  lui  Colique  hémorrho'*» 
dale.  Cette  colique  a  beaucoup  de  rapport  avec 
celle  dont  font  attaquées  quelques  femmes  aux 
approches  de  leur  période  menftruel;  comme 
celle-ci  elle  difparoît  du  moment  où  le  fang 
a  commencé  à  s'échapper  au-dehors ,  &  elle  eft 
également  fujetfe  à  retour  ,  pour  peu  que  l'éva- 
cuation ne  fe  farte  point  convenablement.  Les 
moyens  qui  rappellent  les  règ'es  chez  les  femmes, 
font  également  convenables  en  pareils  cas,  & 
l'on  peut  dire,  qu'à  la  différence  près  de  l'organe 
excrétoire  >  les  phénomènes  avant  -  coureurs  de 


HEM 

l'excrétion  ,  ont   la  plus  grande  re(Temb  lance. 
Eft-ce  à  cetre  colique  qu'on  doit  rapporter  l'Iléus 
hamatid'ts  d'Hippocrare  ?  En  confuliant  le  paffage 
de  ce  Père  de  la  Médecine,  tel  qu'il  fe  trouve 
dans  le  livre  De  internis   ajjtSibus,  édition  de 
Foëftus ,  on  »oir  qu'il  n'y  a  aucun  rapport.  La 
defcription  de  la  maladie  eft  abfolument  diffé- 
rente -,  aucuns  fymptômes  decolique  ne  s'y  obfer- 
vent  -,  les  remèdes  qui  (ont  cités ,  n'ont  aucun  rap- 
port avec  ceux  qu'on  s'attendroit  à  y  trouver,  & 
qui  devroientêtre  de  nature  à  rappelier  les  H:morn 
rhoïdes.  Mais  toutes  les  maladies  no  manifcllent 
pas  leur  caufe  auiû*  clairement  que  celle-ci-,  il 
en  eft  de  fort  compliquées ,  &  dont  les  fymptômes 
font  fi  multipliés,  qu'on  auroit  pu  croire  qu'elles 
dérivent  de  tout  autre  principe,  fila  Nature,  qui 
fouvent  fait  des  efforts  falmaires ,  ne  l'eût  per- 
fuadé.  Une  femme  d'une  trentaine  d'années,  tour- 
mentée alternativement  de  tems  à  autre.,  d'atta- 
ques d'afthme,  d'hépatitis,  de  douleurs  néphré- 
tiques, de  coliques  inreflinales  &  hyftériques,  avoit 
déjà  été  faignée  pluficurs  fois  du  pied  &  du' bras, 
mais  fans  éprouver  aucun  fou'agement  àfes  maux. 
Un  jourqu'elle  fouffroit  plus  qu'à  l'ordinaire  d'une 
attaque  d'aflhme,  (on  Médecin  lui  trouvant  le 
ventre  plus  douloureux»  &  le  pouls  très-petit, 
s'apperçnt  que  les  veines  du  fondement  étoient 
fort  gorgées.  Il  faifit  cette  indication  pour  lui 
faire  appliquer  les  fangfties.  A  peine  quelques 
cuillerées  d'un  fang  noir  furent-elles  écoulées, 
que  le  pouls  reprit  de  la  force,  lei  douleurs  du 
ventre  furent  moindres-,  les  urines,  qui  couloient  dif- 
ficilement, reparurent, Ht  ce  bien  momentané  devint 
plus  confiant  par  ce  moyen  qu'on  réitéra  aux  épo- 
ques cie  la  munliruation,  (a  ainfi  difparurem tous  les 
lymptômes  qui  annonçaient  une  maladie  fort 
gra\e.  Une  autre  femme  sfeite  avoit  été  forcée 
de  fubir  la  ponction  phifieurs  fois,  fa  maladie 
étoit  réputée  incurable  ,  lorfqu'à  l'étonnement 
de  ceux  qui  la  foignoient  ,   parut  fpontané- 
mtnt  un  flux  hémorrhoïdal  qui  la  fauva  despottes 
du  tombeau.  Une  autre  d"_ine  trentaine  d'années, 
fouffroit  beaucoup  toutes  les  fois  que  fes  règles 
vouloiem  paroîrre-,  elle  éprouvoit  depuis  vingt- 
quatre  heures  des  douleurs  inconcevables  dans 
toute  l'étendue  du  bas-ventre ,  que  tous  les  émol- 
liern  &  anodins  n'avoient  pu  diminuer.  Les  vo- 
miffeme-ns  étoient  furvtnus  -,  !e  pouls  étoit  afftz 
fort  ei  l'app2rcncebien  fleurie.  Elle  fut  faignée,  elle 
prit  les  bains  ;  on  lui  fit  des  embrocations  chaudes 
a-  ec  1  huile  de  lys  &  le  baume  tranquille  ;  en- 
fin on  alloit  lui  appliquer  les  fangfues  à  la  vulvp , 
lorfqtie  la  malade  dit  qu'elle  refientoit  quelque 
chofe  qui  ne  lui  étoit  pas  ordinaire  vers  le  fon- 
dament  ;  c'étoit  unemaffe  d'Hétnorrhoïdes  forte- 
ment ferrée  par  les  bords  de  l'anus.  On  y  appli- 
qua plufieurs  fangfue-  ,  qui  tirèrent  une  grande 
quantité  de  fang-,  ainft,  à  mefure  que  la  déplé- 
tion  s'opéroit ,  à  mefure  aufli  tous  les  accjdens 
diCparoiffoient. 
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Des  maladies  &  accldens  qui  peuvent  fe  guérir 
par  l'apparition  ù  T  écoulement  des  Hémorrhoïdes. 

Les  Hémorr hoïdes  ne  font  pas  feulement  utiles 
dans  les  affections  des  vifeères  du  bas-ventre, 
elles  le  font  encore  dans  les  embarras  de  ceux 
de  la  poitrine  &  de  la  tête,  dans  l'aflhme ,  les 
palpitations  &  les  fpafœes  de  poitrine  ,  ainfi  qu'il 
confie  d'après  la  lecture  des  Obfervateurs  &  l'ex- 
périence journalière  des  Praticiens.  Les  Ancien» 
avoient  déjà  remarqué  combien  elles  font  avan- 
tageufes  dans  les  maladies  chroniques  de  la  tête  , 
la  folie,  la  manie,  &  généralement  dans  toutes 
les  affections  lentes  du  cerveau ,  qu'on  préfume 
provenir  du  ralentiffement   de  la  circulation. 
Hippocrate  avoit  fait  cette  remarque  >  même  à 
l'égard  de  l'apoplexie  &  de  la  manie-,  &  ce  n'eft 
que  d'après  fon  expérience  qu'il  dit:  meîancho- 
licis  ,  injdnienùbus ,  fi  varices  aut  Hemorrhoïdei 
fupervenerint,  infania  folvitur.  Les  Hémorrhoïdes 
diminuent  la  violence  de  beaucoup  de  maladies 
occalîonnées  par  la  pléthore  &  la  cacochimie.  On  a 
regardé  le  fang  des  Hémorrhoïdes  comme  étant 
d'une  nature  différente  de  celui  qui  coule  dans 
les  veines ,-  on  l'a  comparé  à  la  féculence  qui  refte 
au  fond  de  l'huile  qui  a  long-tems  repofé.  Il  eft 
certain  que  ce  fluide  efl  dans  un  état  de  plus 
grande  flagna;ion  dans  les  veines  hémorrhoïdales , 
que  dansks  autres  vaifTeaux  ;  &  fi  l'on  fe  rappelle 
ce  qui  arrive  au  fang  abandonné  à  lui-même  en 
pareilles  circonflances ,  peut-être  que  ce:  te  opinion 
des  Anciens  ne  feroit-elle  pas  tout-à-fait  invrai- 
semblable. Mais  (ï  la  chofe  efl  ,  comme  tout 
ftmble  l'annoncer  ,  pourquoi  Galicn  ne  pourroit- 
il  pas  dire  que-  les  Hémorrhoïdes  g'iériflent  la 
mélancolie  &  le  néphritis ,  à  raifon  de  l'évacuation 
du  fang  impur  ,  qui  a  lieu  par  cette  voie.  L'ob- 
fervation  a  prouvé  que  l'apparirion  des  Hémor- 
rhoïdes \ers  le  milieu  on  le  commencement  des 
maladies  aiguës ,  étoit  toujours  d'un  heureux  pré- 
fage.  Toutes  les  fois  donc  qu'on  découvre  les 
moindre'  efforts  de  la  Nature  vers  cette  voie  dans 
la  pleuréfie,  la  péripneumonie,  la  chrénéîie,  l'hé- 
patitis ,  l'euteritis  &  les  fièvres  ardentes ,  on  doit 
les  folliciter  par  les  moyens  que  l'expérience  a 
démontré  être  les  plus  efficaces. 

Il  n'efl  point  aufli  facile  de  concevoir  com- 
ment les  Hémorrhoïdes  peuvent  avoir  une  aufli 
grande  utilité  dans  les  maladies  chroniques.  Quel 
rapport  peut-il  y  avoir,  par  exemple,  entre  la 
plupart  de  celles  qui  affectent  le  cerveau  ou  la 
poitiine,  &  l'évacuation  qui  fe  fait  par  les  vei- 
nes du  fondement ,  &  dont  la  quantité  efl  fou- 
vent  très-médiocre.  Mais,  comme  l'obferve  Hip- 
pocrate ,  il  ne  faut  pas  juger  des  efforts  criti- 
ques ,  d'après  la  quantité  de  l'excrétion;  msi» 

(bien  d'après  fa  qualité.  Or  celle-ci  eft  quelque- 
fois très-acrimonieufe.  C'eft  en  donnant  iffue  à 
l'acrimonie ,  que  les  Hémorrhoïdes  font  al 09 
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falntaires ,  &  l'obfervation  prouve  que  nombre  de 
maladies  de  la  peau  font  ainfi  guéries  par  ce 
fimple  effort  de  la  Nature.  De  ceci  confie  la  vé- 
rité du  partage  fuivant  d'Hippocrate.  Qui  fan- 
guinem  per  ora  venarum  quœ  in  ano  funt,  profun- 
dere  folent ,  ii  neque  lateris  iolore  ,  neque  pul- 
monis  injlammatione  ,  neque  ulcère  exedente  ,  ne- 
que  furunculis  corripiuntur ,  neque  tuberculis,  ne- 
que  vitîïigiribus. 

Des  moyens  de  guérifon  relatifs 
aux  Hemor/hoïdes. 

Les  Hémorrhoïdes  fluent  ou  ne  fluent  point  ; 
elles  font  indolentes ,  &  par  conféquent  méri- 
tent peu  d'attention,  ou  elles  fort  douloi>n.ufes , 
&  portent  à  chercher  du  fecours.  Confulérons 
chacune  de  ces  circonflanccs,  &  voyons  les  re- 
mèdes qu'elles  indiquent. 

Les  Hémorrhoïdes  qui  fluenf ,  à  l'époque  de 
la  vie  où  tout  annonce  une  furabondance  de  fang, 
doivent  être  abandonnées  à  elles  mêmes ,  quand 
l'écoulement  e/1  modéré,  qu'il  appaife  les  acci- 
dens  urgens ,  &  qu'il  efl  ,  en  quelque  façon  >  la 
crife  d'une  maladie  à  laquelle  il  furvienr  comme 
dans  le  cas  de  folie,  d'inflammation  particulière, 
de  maladies  de  foie ,.  de  fuppreflion  de  règles  , 
ainfi  qu'il  arrive  chez  les  femmes  groffes.  11  efl 
rares  que  l'écoulement  foi  t  a  fiez  abondant,  pour 
qu'il  faille  l'arrêter,-  cependant  quand  il  l'eft,  & 
qu'on  a  tout  à  craindre  de  fes  fuires ,  il  convient 
alors  de  chercher  à  le  diminuer.  Les  eaux- mi- 
nérale s  acidulées,  l'eau  de  riz  qu'on  a  aiguifé 
d'acide  vitriolique,  ou  la  décoction  de  racine 
de  grande  confoude,  &  une  compreflîon  légère 
avec  un  peu  d'agaric,  qu'on  applique  fur  l'ou- 
verture qui  fournit  le  fang,  font  les  moyens  qui 
ont  le  plus  d'efficacité,  &  ceux  qui  réuffiffent  le 
plus  communément.  Quand  ils  font  infumTans , 
il  faut  aoir  recours  à  une  décoclion  faite  avec 
deux  onces  de  racine  de  biflorte,  une  poignée 
de  fommité  de  ronces ,  &  d'écorce  de  chêne  ,  & 
deux  gros  d'ecorces  de  grenade ,  de  fleurs  de 
fureau,  qu'on  fait  bouillir  dans  une  pinte  d'eau 
ferrée:  on  parte  la  décoèlion ,  en  exprimant  le 
marc,  &  l'on  y  ajoure  un  tiers  de  gros  vin,  &  deux 
gros  d'alun  ;  en  trempe  une  éponge,   &  on  la 
lient  fur  le  iieu  d'où  le  fang  fort.  Quand  ces 
remèdes  r,e  réufliflent  point ,  il  faut  en  venir  à 
des  moyens  plus  violens  ,  mais  qui  font  certains 
telles  font  diverfes  opérations  dont  nous  ferons 
mention  dans  la  cure  radicale,  "&  auxquelles  on 
ne  doir  fe  déterminer  que  le  plus  tard  qu'on  pourra; 
encore  ne  convient -  il  d'attaquer  ainfi  que  les  Hé- 
morrhoïdes les  plus  anciennes.  Hippocrare  donne 
à  ce  fn jet  un  avis  bien  important  ;  c'eflde  toujours 
en  laitier  au  inoins  une;  il  prouve  l'utilité  de  ce 
précepte  par  l'expérience.    «  Alcippe,  dit-il  , 
dans  les  Epidémies,  avoir  des  Hémorrhoïdes  qu'on 
lui  aveu  confeillé  de  garder  ;  néanmoins  il  (e  les 


guérir,  mais  bientôt  il  devint  fou.  Heureufemenf 
qu'une  fièvre  aigùe  furvint ,  qui  le  guérit  de  fa 
manie.  >5  GaHcn ,  en  commentant  ce  partage  , 
obferve  que  c'efl  agir  bien  imprudemment  que 
de  ne  point  conferver  une  Hémorrhoïde,  ou  de 
ne  point  faigner  de  tems  a  aurre,  ou  détourner 
Ks  humeurs  par  les  purgatifs.  Hippocrare ,  dans 
un  partage  de  fon  livre  fur  les  Hémorrhoïdes  , 
femble  néanmoins  fe  contredire,  en  parlant  de 
l'uflion.  a  II  faut ,  dit-il  formellement ,  telle- 
ment les  brûler,  qu'il  n'en  refte  aucune,  &  que 
toutes  foient  emportées.  »  Mais  cette  contra- 
diction eft-elle  réelle?  En  lifant  l'aphorifme 
dont  il  s'agit ,  on  voit  qu'il  n'a  rapport  qu'aux 
Hémorrhoïdes  anciennes  a^oppoiJVf  ^povîat  &  con- 
féquemment ,  que  le  confeil  efl  très-prudent. 

La  cure  radicale  des  Hémorrhoïdes  dont  l'é- 
coulement devient  inquiétant ,  par  fon  abondan- 
ce, ne  s'obtient  que  par  Ja  fouflraélion  des  facs 
hémorrhoïdanx.  Cette  opération  peut  fe  pratiquer 
par  le  cautère  actuel,  l'excifion  ou  la  ligature. 
Le  feu  étoit  beaucoup  plus  employé  autrefois 
qu'à  préfent,  dans  le  traitement  des  Hémorrhoï- 
des ;  il  paroît ,  d'après  ce  que  dit  Hippocrate  , 
que  cette  méthode  étoit  très-reçue  de  fon  tems, 
cependant  cet  Auteur  femble  donner  la  préfé- 
rence à  l'excifion ,  fi  l'on  s'en  rapporte  à  fa  ma- 
nière de  s'étendre  fur  ce  genre  de  moyen.  L'o- 
pération ,  félon  lui  ,  eft  très  facile,  quand  la  tu- 
meur efl  fort  faillante ,  &  s'élève  de  fa  bafe  en 
forme  de  mûres,  a  Si  la  tumeur ,  dit-il ,  efl  tu- 
berculeufe  &  molle,  on  peut  l'enlever  avec  les 
doigts,  ce  qui  fe  fait  auffi  facilement  que  fi  l'on 
enlevoit  la  peau  à  une  brebis,  jj  Cette  compa- 
raison parort  bien  peu  exacte  à  ceux  qui  le  rap- 
pellent la  très-grande  quantité  de  vaiffeaux  qui 
environnent  la  bafe  de  l'Hémorrhoïde,  &  qui 
viennent  s'y  perdre.  L'excifion  efl  une  opération 
douloureufe ,  &  qui  ne  doit  peint  être  confiée 
à  toutes  fortes  de  perionnes.  On  y  prépare  le 
malade  de  la  même  manière  que  pour  celle  de 
la  fiflule  à  l'anus  -,  on  le  place  également  dans  la- 
même  pofition,  ou  bien  on  le  fait  mettre  de- 
bout ,  le  ventre  appuyé  fur  le  bord  de  fon  lit, 
&  les  aides  fervent  aux  mêmes  forrrflions.  On 
faifir  la  poche  variqueule  avec  une  érigne;,  l'on 
en  cerne  ia  bafe  avec  un  biflouri ,  &  l'on  en- 
continue  la  ftéîion  circulairement,  &  en  moins 
de  unis  qu'on  peut ,  en  ménageant  le  plus  de 
peau  qu'il  efl  polfible  à  l  entonr,  pour  éviter  le 
trop  grand  retréciflement  de  1  anus ,  qui  pourroit 
furvenir  à  la  cicatrice.  Si  les  Hémorrhoïdes  font' 
récentes,  &  que  la  ùmé  foit  bonne  d'ailleurs ,  on 
les  emporte  toutes.  Quand  elles  font  anciennes, 
on  en  eonferv.e  une,  &  ce  doit  toujours  être  celle 
qui  tfl  la  plus  extérieure,  &  qui  fournir  le  plus 
ciè  fang.  On  laifle  bien  dégorger  la  plaie ,  on 
la  nettoie  avec  une  éponge     &  on  y  applique 
enfuite  de  la  charpie  fèche,  qu'on  foutient  avec 
des  comprtflts,  &  un  bandage  convenable,,  tel! 


HEM 

que  celui  en  T  de  la  fiftule  à  l'anus.  Lorfqne  la 
plaie  tend  à  la  cicarrifaiion,  au  lieu  de  bour- 
dofier,  on  fe  fert  d'une  tente  de  charpie  effilée 
par  un  bout ,  pour  maintenir  le  rectum  ouvert. 
Cette  opération  telle  (impie  qu'elle  foit,  ne  con- 
vient guères  que  quand  les  Hémorrhoïdes  font 
fi  nombreufes  qu'elles  ferment  l'ouverture  de  l'a- 
nus, ou  quand  elles  font  fi  gorgées  &  fi  noires 
qu'il  y  a  à  craindre  la  gangrène.  Les  panfemens 
fubféquens  fe  feront  d'après  les  principes  de  l'art, 
développés  dans  tous  les  livres  qui  en  traitent. 
Hippocrate  confeilloit  la  décoction  de  noix  de 
gnlles  dans  le  gros  vin,  cîc  d'autres  afiringens 
tirés  des  vitriols j  mais  ces  moyens,  en  reffer- 
rant  les  vaifleaux  ,  empêchent  leur  dégorgement. 
La  ligature  ne  peut  guères  convenir  qu'aux  Hé- 
morrhoïdes à  pédicules  ,  &  qui  font  plus  nom- 
breufes,  elle  e(l  douloureufe,  fujette-  à  occafion- 
ner  de  (  inflammation  &  autres  accid.ns. 

Les  Hémorrhoïdes  qui  ne  fluent  point,  peu- 
vent érre  traitées  radicalement  ,  par  les  mêmes 
moyens  que  celles  qui  fluent  -,  mai;  on  ne  s'y  dé- 
termine guère  que  loi  (qu'elles  font  fi  nombreu- 
fes ,  qu'elles  bouchent  en  quelque  forte  l'anus , 
&  qu'elles  rendent  difficiles  la  fortie  des  excré- 
mens.  Elles  font  affez  fouvent  lituées  au-deflus  du 
cercle  de  l'anus,  &  ne  paroilfent  que  quand  on 
fait  des  efforts  pour  aller  à  la  felle;  alors  elles 
fortent  au-dehors,  en  forme  de  tubercules  rou- 
geàtresou  noirâtres,  félon  la  quantité  de  fang  dont 
elles  font  gorgées ,  &  rentrent  en-dedans ,  quand 
les  excrémtns  font  fortis.  On  ne  doit  point  pen- 
fer  à  guérir  celles-ci  radicalement,  quand  elles 
font  fuuées  fi  haut  qu'on  ne  peut  facilement  y 
porter  lts  inflrumens.  Mais  quand  les  ra;in«s  font 
au  bord  de  l'anus ,  ou  placées  de  manière  qu'avec 
une  paire  de  pinces,  on  peut  fuffifamment  dila- 
ter cette  ouverture  pour  les  appercevoir ,  alors 
on  peut  recourir  aux  moyens  dont  nous  avons 
déjà  fait  mention.  Quand  elles  ne  font  point  fi 
nombreufes,  que  l'évacuation  des  excrémens  peut 
fe  faire,  quoiqu'avec  difficulté ,  que  les  accidens 
qu'elles  occalionnent  font  irréguliers ,  alors  on 
fe  contente  d'un  traitement  palliatif,  c'efi  à-dire, 
de  remèdes  qui  diffipent  pour  un  certain  tems , 
la  douleur  &  autres  accidens  •,  mais  qui  n'en 
détruifent  point  la  caufe.On  fait,  en  pareil  cas, 
de  petites  incitions  fur  les  tubercules  les  plus 
gonflées ,  pour  donner  lieu  au  dégorgement.  Hip- 
pocrate confeilloit  d'emporter  la  (ommité  de  l'Hé- 
monhoïde.  Foras  edudâ ,  dit-il,  quhm  maxime , 
fedes  calidâ  perfunditur  ,  tum  venarum  Jar.guinem 
fundentium  extrema  prœjcinduntur.  Sans  doute  que 
c'efl  à  ce  paflage  qù'«n  doit  l'application  rie? 
fangfues,  auxquelles  Hippocrate  n'avoit  paspenfé, 
&  dont  (es  fuccefl'eurs  ont  eu  tant  d'occafions  de* 
fe  louer.  Les  fangfues  funt  dès  vers  aquatiques, 
qui,  par  l'avidité  qu'ils  ont  de  fe  gorgei  <^e  fang  , 
font    (inguiièrement  propres  à  tirer  celui  qui 
âagne  dans  les  facs  hémonhoïdaux.  On  les  appli- 
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que >  après  les  avoir  laifTé  long-ttms  jeûner,  perur 
qu'ils  foient  plus  avides.  Le  nombre  varie  lelon 
le  volume  &  la  quantité  d'Hémorrhoïdes ,  quand 
on  les  applique  très-près  de  l'anus ,  il  faut  les 
furveiller  à  chaque  inflant ,  crainte  qu'ils  n'en- 
trent dans  le  fondement.  Zacums  cite  un  exem- 
ple d'un  pareil  accident,  &  il  dit,  que  pour  y 
remédier  ,  il  rit  injecter  du  jus  d'oignon  dans 
l'anus,  &  que  la  fang-fue  fut  bientôt  rendue  mor- 
te. Une  décoction  de  tabac  (croit  préférable  en 
pareil  cas.  Le  dégorgement  opéré  par  les  fang- 
fues efl  fouvent  très-prompt;  quand  elles  font 
tombées,  le  fang  coule  encore,  &  quelquefois 
en  affez  grande  abondance.  Pour  ficiliter  fort 
écoulement ,  on  fait  placer  la  perfonne  fur  une 
chaife  percée  >  où  efl  un  vafe  rempli  d'eau  chaude, 
&  dont  les  vapeurs  portées  fur  les  Hémorrhoï- 
des, favorifent  encore  le  dégorgement.  On  réi» 
tère  plus  ou  moins  l'application  des  fangfues  , 
fuivant  les  c-rconflances:,  mais  ce  moyen,  quel- 
qu'efficace  qu'il  foit,  n'opérant  que  pour  le  mo- 
ment ,  doit  n'être  confidéré  que  comme  un  pal- 
liatif ;  &  comme  tel ,  il  a  encore  fon  applica- 
tion. 

Les  Hémorrhoïdes  indolentes  ne  demandent 
aucun  remède,  elles  font  ordinaires  aux  vieil- 
lards ,  aux  femmes  qui  font  fur  le  retour  de  I  âge, 
&  fouvent  elles  ne  (ont  que  les  reflt-s  des  Hémor- 
rhoïdes anciennes  dont  les  vaifleaux  font  affaif- 
(és  &  peu  fournis  de  fang.  Ce  font  celles-ci  qui 
en  impofent  fouvent  pour  des  crêtes  ou  condy- 
lomes  vénériens,  &  que  par  ignorance  ou  paf 
mauvaife  foi,  on  traite  quelquefois  comme  tels. 
Les  Hémorrhoïdes  douloureufes  font  le  plus  fou'- 
vent  accompagnées  d'inflammation,  qui,  non- 
feulement  occupe  toute  1  Hémorrhoïde  •,  mais  en- 
core même  les  environs  ;  celles-ci  font  naturel- 
lement plus  fâcheufes  ,  à  raifon  de  la  (îâfe  in- 
flammatoire qui  s'étend  fouvenr profondément  le 
long  du  reclu m  ,  &  des  abcès  qui  s'enfuivenr. 
Les  remèdes  qui  leur  conviennent ,  doivent  être 
preferifs  d'après  les  circon'lances  :  aux  remèdes 
généraux,  rels  que  le  repos,  la  fai^née,  le  ré- 
gime humectant  &  rafraîchiflant  ,    la  diète  fé- 
\ère,  les  boi  fions  tempérantes  &  laxativès ,  les 
laveniens  émolliens  &  anodins ,  doivent  fuccéde^k 
les  topiques  relâchans  &  émolliens.  Chacun  ici^ 
vante  fon  remède,  &   le  plus  favant  comme 
l'ignorant  l'emploient  avec  cette  confiance  ac- 
cordée trop  fouvent  à  l'empyrifine.  Loifquel  Hé- 
morrhoïde efl  dou'iOitreufe,  à  raifon  de  la  trop 
grande  répiétion  des  vaifleaux,  l'application  des 
(angfues  efl  le  moyen  le  pins  (impie  ,  le  plus  ex-- 
péditif,  &  dont  le  fuccès  foit  le  plus  certain. 
Cependant ,  comme  il  n'efl  pas  toujours  poffi-- 
bie  d'y  avoir  recours,  on  le  remplace  par  les- 
pomades  &  les  onguens  anodins ,  comme  le  po- 
puléum  ,  l'onguent  de  linnir»?,  l'huile  d'eeuf,  ou 
le  beurre  ftais  bien  battu  dans  un  mortier  d* 
plomb.  Si  l'inflammation  efl-  plus  étendue,,  om 
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fera  ufage  des  bains  de  fauteuil  ,  ou  de  vapeurs 
qu'on  dirigera  au  moyen  d'un  entonnoir  ,  dans 
l'intérieur  de  l'anus,  quand  on  foupçorinera  que 
l'Hémorrhoïde  eft  intérieure.  On  appliquera  dans 
les  intervalles  un  cataplafme  de  pulpe  de  pommes 
ou  d  herbes  émollientes ,.  dont  la  décoélion  aura 
fervi  pour  le  bain.  Ces  plantes  font  la  mauvt , 
la  pariétaire,  le  violier,  le  bouillon  blanc,  dont 
on  prendra  de  chaque  u-ne  poignée.  Quand  les 
Hémorrhoïdes  font  exceifivement  douloureufes, 
l'on  a  recours  aux  narcotiques ,  rels  que  la  tein- 
ture deSydenham,  dont  on  ajoute  une  petite 
cuillerée  à  café,  dans  un  cataplafme  de  farine 
rie  graine  de  lin  ou  de  mie  de  pain,  ou  à  la 
décoction  de  morelle ,  de  jufquiame ,  dont  on  aide 
l'aclion  avec  l'opium  donné  intérieurement.  On 
verra  fouvent  quels  fonr  les  progrès  du  mal  , 
crainte  de  la  gangrène-,  mais ,  en  pareil  cas,  je 
n'béhterois  point  à  faire  appliquer  à  la  bafe  de 
l'Hémorrhoïde ,  ou  de  chacune  s'il  y  en  a  plu- 
fieurs,  deux  ou  trois  fangfues  pour  les  vuider. 
Leur  opération  ne  peut  ajouter  aux  accidens  -, 
mais,  en  général,  il  ne  convient  d'y  avoir  re- 
cours que  quand  les  autres  moyens  ont  été  inef- 
ficace?. Si  le  fang  eft  trop  épais ,  pour  qu'il  puiffe 
fonir  p3r  l'ouverture  que  fait  la  fangfue ,  il  faut 
fcarifier  chaque  tumeur  avec  la  pointe  d'un  bif- 
touri,  afin  d'opérer  un  plus  prompt  dégorge- 
ment. Quand  on  eft  appellé  trop  tard,  &  que 
la  fuppuration  eft  déjà  faite, il  faut  ouvrir  l'ab- 
cès prompternent  ,  pour  empêcher  le  pus  de  fu- 
£sr ,  &  de  former  des  clapiers  ou  une  fiftule. 

Des  moyens  de  fe  garantir  des  Hémorrhoïdes. 

Si  l'on  fe  rappelle  tout  ce  que  nous  avons  dit 
relativement  aux  caufes  éloignées  des  Hémor- 
rhoïdes, l'on  verra  quec'eft  principalement  vers 
elles  qu'il  faut  fe  tourner  pour  les  prévenir. 
Comme  elles  font  fouvent  dûes  à  un  régime  fec  , 
&  à  un  trop  grand  exercice  ,  qui  prive  le  fang 
de  fa  partie  aqueufe  &  le  rende  adufte,  il  s'en- 
fuit que  les  alimens  humectants,  &  le  repos  na 
peuvent  que  contribuer  à  les  éloigner.  Les  hé- 
anorrhoïdaires  feront  bien  de  vivre,  autant  qu'ils 
pourront,  d'herbes,  &  généralement  de  toutes 
les  fubftances  qui  laiflent  après  leur  digeftion  , 
peu  de  matièies  excrémenteufes.  Le  pain  de  fei- 
gle  eft   préférable  à  celui  de  froment,  en  ce 
qu'il  eft  plus  rafraîchiflant  &  plus  laxatif.  Us 
doivent  évirer  toutes  les  racines  &  tous  les  fruits 
farineux  quelconques;  les  navets,  les  pommes  de 
terre  &  les  chàteignes;  leur  fubftituer  ceux  dont 
la  pulpe  eft  molle,  peu  abondante  en  principes 
grolFers,  comme  le  cercifix ,  les  carottes,  ies 
rnelons  ,  les  pêches  ,  les  cerifes,  &c,  dont  on 
peut  faire  différentes  compotes.  L'eau  eft  la  meil- 
leure boiffon  dont  ils  puiflent  faire  ufage,  mais 
il  faut  qu'ils  en  boivent  abondamment,  &  fi 
t'eftomac  ne  peut  s'y  faire,  ils  y  ajouteront  tia 
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peu  de  vin,  ou  bien  ils  prendront  une  petite 
cuillerée  de  teinmre  de  rhubarbe  .dans  un  petit 
verre  d'eau-de-vie.  Us  fe  feront  faigner  de  tems 
à  autre,  pour  éviter  la  tendance  à  la  pléthore. 

Une  attention  à  laquelle  doit  s'aftreindre  tout 
hémorrhoïdaire,  eft  de  céder  au  befoin  de  rendre 
fes  excrémens,  dès  qu'il  fe  fait  fentir.  Les  gens 
de  cabinet  qui  pèchent  fouvent  par  ce  défaut  , 
font  auffi  ceux  qui  font  le  plus  communément 
tourmentés  d'Hémorrhoïdes.  Il  faut  auffi  prendre 
garde  de  refier  trop  long-t  ms  fur  les  fièges  d'ai- 
fance,  notamment  fur  ceux  qui  font  communs 
à  un  grand  nombre  de  perfonnes.  On  doit  avoir 
cette  précaution  particulièrement  dans  les  chan- 
gemens  de  tems ,  où  il  s'exhale  des  latrines  une 
odeur  volatile  extrêmement  irritante.  On  ne  fau- 
roit  donc  trop  condamner  la  coutume  de  cer- 
taines perfonnes  de  pafler  des  heures  entières  à 
lire  dans  une  pareille  pofition  -,  coutume  à  la- 
quelle ne  font  déjà  que  trop  adonnés  ceux  qui 
font  déjà  difjsofés  aux  Hémorrhoïdes.  Il  faut  en- 
core éviter  d'être  trop  long-tems  aflis  fur  des 
fièges  moux  &  propres  à  contracter  &  conferver 
un  grand  degré  de  chaleur  ;  prefque  toutes  les 
perfonnes  fédentaires  ont  ce  défaut ,  &  notam- 
ment celles  de  cabinet-,  auffi  feront-elles  bien  de 
changer  fouvent  de  fiège ,  ou  de  refter  debout 
autant  qu'elles  pourront-,  les  bureaux  qu'on  dif- 
pofe   pour    refter    dans  '  cette   pofture  ,  ne 
peuvent  qu'être  favorables  ,  ainli  que  les  fièges 
ou  couffins  percés ,  pour  ceux   que  leur  genre 
d'occupation  force  à  être  affis.  On  doit  confeil- 
ler  à  ceux  qui  font  fujets  aux  Hémorrhoïdes  » 
de  n'aller  à  cheval  que  le  plus  rarement  qu'il 
leur  eft  poffible ,  d'y  refter  le  moins  qu'ils  pour- 
ront, &  de  n'aller  que  les  allures  les  plus  dou- 
ces ,  pour    éviter  les  feconftes   violentes  qui 
tendent  toujours  à  ralentir  le  fang  dans  les  ra- 
mifications des  veines  du  fond«ment. 

Les  perfonnes  qui  vont  difficilement  à  lafelle  , 
&  qui  ne  rendent  leurs  excrémens  qu'avec  les 
plu»  grands  efforts,  prendront  un  lavement  tous 
hs  jours,  aux  heures  où  elles  éprouvent  ordi- 
nairement le  befoin  d'aller  à  la  (elle-,  la  décoc- 
tion de  fon  ou  de  graines  de  lin  eft  la  forme 
qui  leur  convient  le  mieux  -,  elles  pourront  en- 
core faire  ufage  de  la  rhubarbe  à  petite  dofe  , 
ou  prendre  de  tems  à  autre  quelques  verres  d'eau 
de  fedlitz.  Mais  rien  ne  furpaffe  l'efficacité  des 
bains  tièdes ,  pris  de  quinze  jours  en  quinze 
jours.  II  eft  des  perfonnes  qui,  aux  moindres 
douleurs ,  ont  recours  à  l'aioës ,  qu'elles  pren- 
nent intérieurement ,  ou  qu'elles  mêlent  à  des  fup- 
pofitoires.  Cette  coutume  eft  trè<-blâmable  j  on 
ne  doit  avoir  recours  à  ces  remèdes,  que  dans 
le  cas  d'Hémorrhoïdes  réelles  dont  il  eft  nécef- 
faire  de  rappeller  le  flux.  On  recommande  en 
pareil  cas ,  l'application  des  feuilles  de  figuier  , 
qu'on  renouvelle  à  mefure  qu'elles  fe  fèchent, 
ou  l'appiication  des  ventoufes  feches ,  les  fric» 
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tions  faites  avec  des  linges  rudes  à  l'endroit  où 
les  Hémorrhoïdes  doivent  paroîire.  (M.  Pztit- 
Radei.  ) 

HERMONDAVILLE  ( Henri),  un  des  Prati- 
ciens les  plus  renommés  du  treizième  fiècle.  On 
ne  fait  point  s'il  étoit  Médecin  ou  Chirurgien. 
Chacun  fe  le  revendique  ;  les  Médecins  affinent 
qu'il  a  été  le  premier  Médecin  de  Philippe-le-Bel  ; 
les  Chirurgiens,  qu'il  a  été  fon  premier  Chi- 
rugicn.  Ce  qu'il  y  a  de  pofitif,  c'eft  qu'il  a  été 
dilciple  de  Pitatd  ,  &  qii  il  a  enfeigné  a  Mont- 
pellier. Ayant  été  difciple  de  Pitard  ,  il  pa- 
roîtroit  qu'il  a  été  Chirurgien.  Profeffeur  à 
Montpellier,  il  femblc  qu'il  ne  pou  voit  l'être 
que  comme  Docteur  de  la  Faculté  de  Médecine, 
qui  y  avoir  déjà  des  écoles  ,  tandis  que  les 
Chirurgiens  n'en  avoitnt  point  encote.  (  i  )  Riolan 
affûte  qu'il  étoit  Médecin  à  Paris  -,  on  le  trouve 
dans  la  litle  des  premiers  Médecins  des  Rois  de 
France.  Hermondaville  a  donné  un  Cours  de 
Chirurgie  divifé  en  cinq  Traités ,  il  y  en  a  deux 
manufcrits  à  la  Bibliothèque  du  Roi,  &  l'autre 
dans  celle  de  Sorbonne.  Ce  Livre  n'a  jamais 
été  imprimé;  il  n'eft  pas  étonnant  que  Haller 
doute  ii  notre  Àuteur  a  réellement  écrit.  Le 
manufcrit  eft  en  Latin,  &  très- difficile  à  lire; 
dans  l'un  ,  il  eft  peint  en  robe  rouge  &  en  bonnet  ; 
cette  circonftance  feroit  croire  qu'il  étoit  Médecin, 
il  eft  aflis  devant  un  pupitre ,  chargé  de  livres ,  & 
ou  voit  devant  lui  une  foule  d'Ecoliers  qui 
en  tiennent  plufieurs.  Ses  Ouvrages  forment  un 
volume  in-folio.  Suivant  la  coutume  du  tems, 
l'Auteur  a  mis  à  prefque  toutes  les  pages  de» 
invocations  à  Dieu  ,  à  la  Sainte  Vierge,  à  faint 
Cofrae  &  à  faint  Damien.  On  fait  que  la  Chi- 
rurgie eft  fous  les  aufpicei  de  ces  deux  Saints; 
il  n'eft  donc  pas  furprenant  que  Hermondaville 
les  invoque  dans  un  Traité  de  Chirurgie.  Gui 
de  Chauliac  fait  grand  cas  de  lui;  il  dit,  dans 
fa  Préface  ,  qu'il  démontroit  l'Anatomie  fur  des 
Planches.  Hijioire  de  l'Anatomie  6"  de  la.  Chirurgie. 
(  M.  Vt  ti  t-Radsi.  ) 

HERNIE,  Hmia;  en  Grec,  ni*»-  Defcente , 
rupture.  C'eft  une  tumeur  formée  par  le  dépla- 
cement ou  la  chute  de  quelque  partie  molle, 
naturellement  recouverte  par  d'autres  parties. 
Ce  terme  eft  particulièrement  employé  pour  dé- 
figner  les  tumeur  produites  par  la  chûte  de  quel- 
qu'une des  parties  que  la  Nature  a  placées  dans 
la  cavité  du  bas-ventre ,  mais  qui  fortant  de  cette 
pofition  ,  forment  des  enflures  au  nombril  ,  à 
l'aine,  au  ventre,  au  fcrotum ,  ou  à  la  cuiffe. 

Les  Chirurgiens  ont  divifé  les  Hernies  en  deux 
claffes.  Ils  ont  rangé  dans  la  première ,  fous  le 
nom  de  Hernie  vraie ,  toutes  celles  dont  nous 
venons  de  parler.  Dans  la  féconde,  ils  ont  placé, 


(  i  )  Les  Hiftoriens  font  remonter  l'origine  de  cette 
Univcrfitc  jufqu'en  12S4. 
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fous  le  nom  de  Hernies  faufTes ,  toutes  les  ma- 
ladies des  teflicules,  de  leurs  tuniques  &  de  leurs 
vaiffeaux,qui  procèdent  ou  qui  font  accompagnées 
de  l'induration,  de  la  tuméfaction  ou  de  quel- 
qu'autre  affection  analogue  des  parties.  Nous  ne 
traiterons  ici  que  des  Hernies  vraies,  renvoyjnt 
pour  les  autres  aux  articles  Hydrocèle  ,  Hé- 

MATOCELE,    VaRICOCÈLE,    SaRCOCELE,  &C. 

qui  défignent  autant  de  maladies  différentes. 

L'on  a  donné  différens  noms  aux  différentes 
efpèces  de  Hernies  vraies ,  ils  font  tous  relatifs 
au  liège  de  la  tumeur  ,  &  ala nature  de  la  partie 
qui  la  forme.  Ainfi,  par  exemple,  on  appelle 
Hernie  inguinale,  ou  crurale,  ou  fcrotale,  ou 
ombilicale,  ou  ventrale,  celle  qui  a  fon  liège 
à  l'aine ,  ou  à  la  cuiffe ,  ou  au  fcrotum  ,  ou  à 
l'ombilic  ,  ou  au  ventre.  Si  la  Hernie  n'eft  formée 
que  par  une  portion  d'inteftin,  on  l'appelle  Hernie 
inteftinale,  ou  Defcente  d'inteftin  ,  ou  Entérocèle; 
fi  elle  n'eft  formée  que  par  une  portion  de  l'épi— 
ploon,on  l'appelle  Defcente  d'épiploon,ou  Hernie 
omentale  ,  ou  Epiplocèle-,  enfin,  fi  linteftin  & 
l'épiploon  contribuent  enfemble  à  la  formation 
de  la  tumeur,  on  l'appelle  Entero  -  épiplocèle 
ou  Hernie  compofée. 

Si  la  portion  d'inteftin  ou  d'épiploon  ne  defeend 
pas  au-delà  de  l'aine  ,  on  dit  que  la  Hernie  eft 
incomplette,  &  on  l'appelle  Bubonocèîe.  Si  le 
fcrotum  eft  occupé  par  l'un  ou  par  l'autre  de  ces 
vifeères,  on  dir  que  la  defcente  eft  completter 
&  on  lui  donne  le  nom  d'Ofchéocele.  Les  An- 
ciens avoient  coutume  d'attribuer  la  dernière  au» 
déchirement  du  péritoine  ,  &  la  première  à  fa  di- 
latation. 

Comme  tous  les  vifeères  abdominaux  font  con- 
tenus en  apparence  dans  la  cavité  du  péritoine  y 
&  comme  il  paroiffoit  impoftible  que  cette  mem- 
brane fe  dilatât  jamais  au  point  d'envelopper  les- 
tumeurs ,  quelquefois  très-conlidérables ,  formées 
par  les  portions  d'entrailles  déplacées  ,  on  imagi- 
noit  que  dans  la  plupart  des  cas  de  hernie  ,  le 
péritoine  devoit  être  déchiré-,  de-là  vient  le  nom 
de  rupture  qu'on  donnoit  à  cette  maladie.  Cette 
idée  fe  trouvoit  confirmée,  parce  que,  dans  quel- 
ques cas  de  hernie  fcrotale,  on  a* oit  vu  les 
vifeères  déplacés  en  contact  immédiat  avec  le  tef- 
ticule  ;  circonftance  qui  paroiffoit  fuppofer  tié- 
ceffairement  le  déchirement  du  péritoine.  Mais- 
depuis  que  l'anatomie  de  ces  parties  a  été  mieux 
connue,  on  a  pu  expliquer  le  fait  dont  il  eft 
ici  queflion  d'une  manière  plus  fatisfaifante  ,  que 
par  une  folution  de  continuité  dans  cette  metrv' 
brane. 

Pour  fane  connoître  la  nature  des  maladies 
dont  il  s'agit  ici ,  nous  croyons  qu'il  eft  indifpen- 
fable  de  commencer  par  rappeller  au  lecïeur  Ia? 
ftruclure  des  organes  qui  y  font  principalement, 
intéreffés,  &  qui  font  une  partie  des  mufcles  ab- 
dominaux ,  le  péritoine ,  les  teflicules  ék  les  vaif~ 
féaux  fpermatigues» 
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Pefcription  anatomique  des  parties  intérejfe'es 
dans  les  Hernies  ,  &  dans  les  Hernies  de  naif- 
fance  en  particulier. 

Les  parois  chai  nues  de  l'abdomen  font  for- 
mées p2r  cinq , paires  demufcles,  favoir  les  muf- 
cles  droits,  Us  pyramidaux,  les  tranfverfes  ,  les 
obliques  internes ,  &  les  obliques  externes.  Dans 
quelques  fujets,  les  pyramidaux  ne  fe  trouvent 
pas,  &  comme  ce  font  les  obliques  externes  qui 
font  particulièrement  concernés  dans  la  formation 
des  Hernies ,  nous  ne  parlerons  que  de  ceux-ci. 

Les  obliques  externes  font  deux  mufcles  larges 
&  minces,  charnus  à  leurs  parties  poflérieure  & 
fupérieure ,  &  tendineux  à  leurs  parties  antérieure 
&  inférieure.  Ils  prennent  leur  origine  des  eûtes 
huitième  &  neuvième,  &  de  celles  qui  font  au- 
defibus ,  par  autant  de  portions  charnues  qui 
s'entrelacent  avec  les  portions  correfpondantes 
du  grand  dentelé  &  du  grand  dorfal  ,  &  qui 
devenant  tendirscules  forment  la  plus  grande  partie 
de  la  paroi>  antérieure  de  l'abdomen,  &  s'im- 
plantent d^sns  la  ligne  blanche  ,  dans  la  crête  de 
l'os  des  ifles  &  dans  l'os  pubis.  A  la  partie  in- 
fërieu  e  du  ventre,  de  chaque  côté,  immédiate- 
ment au-defîus  du  pubis ,  les  fibres  tendmeufes 
du  mufcle  oblique  externe  fe  féparent  les  unes 
des  autres,  &  forment  par-là  deux  ouvertures  à 
cravers  lefquelles  pafTent  les  cordons  fpermatiques 
chez  les  hommes,  &  les  ligamens  de  la  matrice 
chez  les  femmes,  ouvertures  qui  n'appartiennent 
qu'aux  tendons  de  ces  mufcles ,  fans  que  d'autres 
y  participent  ;  quoique  l'on  ait  cru  que  le  mufcle 
oblique  interne,  &  le  tranfverfal  pouvoient  y 
être  intérelfés ,  &  par  l'écartement  de  leurs  fibres , 
donner  partage  à  une  Hernie.  Ces  mêmes  mufcles 
obliques  externes  font  aulfi  percés  dans  la  partie 
antérieure  de  l'abdomen  par  le  nombril ,  afin  de 
laifler  parler  les  vaifleaux  qui  forment  la  com- 
munication entre  la  mère  &  le  fœtus;  &  cette 
ouverture  ne  fe  f^rme  jamais  après  la  naiffance, 
que  par  une  condenfation  du  titïu  cellulaire. 

Du  bord  inférieur  de  ce  tendon  part  un  faifeeau 
de  fibres,  qui,  après  s'être  étendu  par-deftus  les 
glandes  inguinales  ,  perd  dans  le  fafeia  lata  de 
la  cuiffe  ;  &  ce  même  bord,  replié  en-dedans, 
prend  l'apparence  d'un  ligament  qui  s'étend  de 
la  partie  antérieure  de  l'os  des  ifles  jufqu'au 
pubis ,  &  auquel  on  a  donné  le  nom  de  Liaarrent 
de  Poupart;  par  -  délions  ce  ligsment  partent  les 
jf  ros  vaifleaux  qui  fe  diflrihiiem  à  toute  l'extré- 
mité inférieure.  Chez  les  femmes  ,  où  le  balfin 
efl  plus  fpacieux  que  chez  les  hommes,  l'arcade 
ofleufe  fermée  par  le  ligament  de  Poupart ,  efl 
aulîi  plus  étendue  ,•  c'efi  par  cette  raifon  que  la 
He:nie  crurale ,  c'ert-à-dire  ,  lachûredes  vifeères 
par  ce  paffàgtf,  efl  beaucoup  plus  fréquente  chez 
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La  furface  interne  des  mufcles  abdominaux  & 
de  toutes  les  parties  qui  forment  la  cavité  du 
bas-ventre,  efl  tapiffée  par  une  membrane  lifTe, 
ferme,  &  un  peu  diadique,  qu'on  appelle  le  Péri- 
toine. Cette  membrane  fournit  en  outre  une  en- 
veloppe particulière  à  chaque  organe  logé  dans 
l'abdomen  ,  mais  d'une  manière  fi  fingulière ,  que, 
quoique  tous  les  vifeères  paroifient  être  renfermé» 
dans  fa  cavité  générale, on  voit,  en  les  examinant 
plus  attentivement ,  qu'ils  font  réellement  placés 
en-dehors. 

Le  péritoine,  après  avoir  tapiflé  completrement 
lac-viié  du  bas-ventre  ,fe  rep'ie  par-deffus  chaque 
vifeère  de  manière  à  lui  fournir  une  enveloppe 
extérieure;  il  fe  prolonge  de  l'un  à  celui  qui  en  eft 
le  plus  voifin ,  formant  dans  fon  cours  le  ligament 
membraneux  du  foie  &  ceux  qui  foutiennent  les 
autres  vifeères; il  fournit aufli  dansfes  duplicatures 
un  foutien  aux  vaifleaux  fanguins  dans  leur  cours 
vers  les  différens  organes  auxquels  ils  fe  diflri- 
buenr. 

Derrière  le  péritoine ,  il  y  a  une  membrane 
lâche  &  cellulaire,  que  quelques-uns  appellent 
fon  appendice  ,  &  qui  fe  trouve  en  différente  quan- 
tité dans  différens  endroits.  Dans  quelques-uns, 
ellefe  trouve  abondamment  pourvue  de  grailfe; 
dans  d'autres,  fes  cellules  font  vuides,  &  devit-n» 
nent  fenlibles  à  la  vue  aufli- tôt  qu'on  y  fouftle  de 
l'air. 

Dans  le  fœtus ,  jufques  à  quelque  peu  de  terni 
avant  la  naiflance  ,  les  teflicules  font  logés  dans 
la  cavité  de  l'abdomen  ,  de  la  même  manière  à 
peu -près  que  les  autres  vifeères  Ils  font  fnués 
immédiatement  au-deflbus  des  reins ,  fur  la  partie 
antérieure  du  pfoas  &  à  côté  du  rectum,  à  l'endroit 
où  cet  intertin  commence  à  entrer  dans  la  cavité 
du  balfin.  Ils  font  attachés  aux  mufcles  pfoas,  tout 
le  long  de  leur  bord  poflerieur ,  excepté  à  leur 
extrémité  fupérieure.  Cette  connexion  efl  formée 
par  la  portion  du  péritoine  qui  couvre  chaque 
teflicule,  &  rend  fa  fui  face  unie,  de  la  même 
manière  qu'il  enveloppe  &  rend  liftes  &  polis  les 
autres  vifeères  dégagés  &flottansde  l'abdomen. 

Dans  cette  poiition  le  teflicule  ne  lairte  pas 
d'avoir  une  connexion  pai  ticulière  avec  le  ferotum. 
Cette  connexion  a  lieu  au  moyen  d  une  fub.lance 
qui  defeend  de  l'extrémité  inférieure  du  teflicule 
jufqu'au  ferotum ,  fubftance  que  M.  Hunter  nom- 
me Ligament  ou  gouvernail  du  teflicule,  (  i) 
parce  qu  il  unitenfemble  cet  organe  &  le  ferotum, 
&  qu'il  Hiiige  la  marche  du  premier  dans  le 
dernier.  Cette  .e.fpèce  de  gouvernail  a  une  forme 
pyramidale renverfée:  fa  partie  la  plus  large  regarde 
en  haut  &  efl  attaché  à  l'extrémité  inférieure  du 
teflicule  &  de  l'épididyme;  fa  partie  inférieure, 
qui  efl  très-mince  ,  s'implante  &  fe  perd  dans  la 
membrane  cellulaire  du  Iciotum.  La  panie  fupé- 
rieure de  ce  ligament  efl  fituée  dans  l'abdomen  fur 


(i)  Médical  Commentaries ,  by  D.  W.  Hunier. 

le  pfoas  j 
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le  pfoas;  &  elle  s'étend  depuis  le  teflicule  jufqu'à 
l'aine  à  l'endroit  où  le  cordon  fpermatigue  com- 
mence à  pafler  au  travers  des  mufcles.  De-là  le 
ligament  defcend  dans  le  fcrotnm  ,  de  la  môme 
manière  que  le  cordon  fpermatique  ehez  les  adul- 
tes; il  feperd  enfuite  dans  le  tifi'u  cellulaire.  Ce 
ligamentefi  manifeflement  vafculaire  &  fibreux,  & 
paroît  être  en  partie  compofé  du  mufcle  cremafier, 
tourné  en  dedans,*  montant  pour  joindre  ia  partie 
inférieure  du  teflicule. 

Toute  cette  partie  du  ligament ,  qui  efl  con- 
tenue dam  l'abdomen ,  paffe  derrière  le  péritoine 
&  en  reçoit  une  enveloppe  de  la  même  manière 
que  les  teflicutes  &  les  autres  vifeères.  Le  péritoine 
donne  auffi  une  enveloppe  à  une  petite  portion 
du  ligament  qui  efl  hors  du  ventre  ,  s 'enfonçant 
d'abord  ,puis  remontant  bien-tôt  aprè*. 

En  cet  endroit  ,  c'efl-à-dire ,  auprès  des  anneaux 
des  mufcles  obliques  externes,  le  péritoine  aft  très- 
mince  &  fort  lâche  -,mais  tour  au  tour  du  paflage 
du  ligament ,  il  efl  beaucoup  plusépais ,  plusfolide 
&  plus  tendu  ;  lorfqu'on  étend  cette  membrane 
en  tirant  en  bas  le  ligament  &  le  ferotum ,  on  voit 
de  l'intérieur  de  la  cavité  une  ouverture  tout  an 
tour  de  la  partie  antérieure  du  ligament,  laquelle 
paroît  prête  à  recevoir  le  teflicule.  Cette  ouverture 
deuent  plus  grande  à  meftire  que  le  teflicule 
defcend  plus  bas  par- derrière  le  péritoine  ,  en  s'a- 
cheminant  vers  le  ferotum.  Le  teflicule  ne  defcend 
pas  tout-à-coup  dans  le  ferotum  ,  entre  le  péritoine 
&  les  vifeères  abdominaux,  comme  on  le  croyoir 
ci-devant-,  mais  le  ligament  ou  gouvernail  que 
nous  avors  décrit,  fltué  derrière  le  péritoine  & 
attaché  à  la  partie  inférieure  &  poftérieure  du 
teflicule  ,  dirige  &  tire  cet  organe  en  bas  &  en 
arrière,  le  long  du  mufcle  pfoas;  &  cette  partie  du 
péritoine ,  à  laquelle  nous  avon5  fait  voir  que  le 
teflicule  étoit  adhérent ,  fe  trouvant  nécefiaircment 
entraînée  avec  lui,  il  en  réfulre  une  p'olongation 
de  cette  membrane  en  forme  de  poche  ou  de  fac , 
reflemblant  en  quelque  forte  à  un  doigt  de  gant, 
dont  l'extrémité  inférieure,  ou  le  fond,  continue  à 
environner  le  teflicule  à  mefure  qu'il  defcend. 
L'entrée  de  ce  fac,  depuis  l'intérieur  de  l'abdomen, 
fe  trouve  exa&emem  à  l'endroit  où  étoit  originaire- 
ment fituéle  teflicule  .carc'eft-là  qu'il  a  commencé 
à  fe  former.  La  faciiitéqu'a  le  péritoine  à  s'étendre, 
fur- tout  en  cet  endroit  où  il  efl  extrêmement 
lâche,  4  fa  légère  connexion  par  fon  tiffii  cellulaire 
avec  le  pfoas  &  avec  les  autres  panies  qui  font 
autour  du  teflicule,  efl  un  mëcanifme  qui  favorife 
l'alongement  de  cette  membrane  &  fon  achemi- 
nement avec  le  teflicule  vers  le  ferotum.  Mais  ces 
parties,  à  mefure  qu'elles  defeendem  continuent 
à  adhérer  avec  celles  qui  étoient  derrière,  c'efl-à- 
dire  avec  l'épididyme  ,  les  vaifieaux  fpermariques& 
le  canal  déférent,  qui  les  accompagnent  dans  leur 
trajet. 

L'on  ne  peut  déterminer  bien  exactement  l'épo- 
que précifeà  laquelle  le  teflicule  quitte  l'endroit  où 
Chirurgie.  Tome  I.er  H.'  Partie. 
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il  étoit  originairement  fltué  dans  l'abdomen-,  il 
paroît  qu'en  général  ce  changement  s'opère  aux 
environs  du  huitième  mois.  A  cette  époque  le  tefli- 
cule defcend  environné  du  prolongement  du  péri- 
toine ,  jufqn'à  ce  que  fon  extrémité  inférieure  foit 
en  contact  avec  la  partie  lapins  baffe  de  l'abdomen  -, 
&  alors  le  paflage  au  travers  du  tendon  du  mufcle 
oblique,externefe  trouve  conlidérablement  agrandi 
par  le  ligamant  du  teflicule ,  qui  en  s'enfonçant  de 
plus  en  plus , a  beaucoup  dilaté  l'anneau  ;  après 
qu'il  a  franchi  ce  paflage  ,  il  demeure  pour  l'ordi- 
naire pendant  quelque  tems  à  côté  de  ia  verge,  & 
defcend  enfuite  fort  graduellment  vers  le  fond  du 
ferotum  ,  fon  ligament  continuant  toujours  à 
demeurer  aitaché  a  fa  partie  inférieure,  mais  fort 
accourci  &  comprimé. 

La  prolongation  du  péritoine  qui  defcend  avec 
le  teflicule,  continue  à  le  couvrir  après  qu'il  efl 
parvenu  au  fond  duferotum-,  c'efl  cette  enveloppe 
ou  ce  fac  qui  devient  enfuite  ce  que  les  Anatomifles 
ont  appelle  la  tunique  vaginale  du  teflicule,  dont  la 
cavité  ,  d'après  la  defeription  que  nous  avons 
donnée  de  fa  formation  ,  doit,  an  moins  dans  les 
premiers  tems ,  communiquer  avec  celle  de  l'abdo- 
men. Auflî  découvre-t  on  cette  communication 
au  moyen  d'un  flilet  qu'on  introduit  facilement 
dans  ce  fac  jufqu'au  fond  du  ferotum,  par  l'inté- 
rieur du  bas-ventre.  Si  l'on  ouvre  ,  fuivanr  fa  lori- 
gueur,  tonte  la  partie  antérieure  de  ce  fac,  on 
verra  aifément  qui!  n'efl  en  effet  qu'une  continua- 
tion du  péritoine:  le  teflicule  &  l'épididyme  fe 
trouveront  dans  fa  pa.tie  inférieure  ,  fans  être 
revêtus  de  leur  membrane  lâche  ,  la  tunique  vagi- 
nale-, tandis  que  le  cordon  fpermstique  &  le  canal 
déférent  feront  couverts  par  cette  partie  du  fac 
dans  tout  leur  trajetdepuis  l'aine  jufqu'au  teflicule. 

Tel  efl  l'état  de  ces  parties ,  lorsqu'il  n'y  a  pas 
long-rems  que  le  teflicule  efl  defeendn  ;  mais  la 
communication  entre  le  fac  &  la  cavité  du  "bas 
vy  ntre  ne  fubfifte  pas  long-;ems-,  la  partie  fupé- 
rieure  du  premier  fe  contracte  &  fe  ferme  fi 
promprement  qu'il  efl  rare  qu'on  la  trouve  ou- 
verte dans  un  fœtu;  à  terme.  Mais  la  partie  infé- 
rieure du  fac  refle  vuide  ,  même  pendant  toute 
la  vie,  &  forme  la  tunique  vaginale  propre  du 
teflicule,  qui  efl  le  liège  ordinaire  de  l'hydrocèle. 

Si  l'on  fait  attention  à  la  defeription  que  nous 
venons  de  donner  de  ces  parties ,  il  ne  fera  pas 
difficile  de  concevoir  que  fi  ,  à  l'époque  où  le 
teflicule  fort  de  l'abdomen ,  &  avant  que  la  portion 
fupéricure  du  fac  fe  foit  fufïïfamment  conrraélée, 
quelque  partie  des  inreflins ,  ou  de  l'omentum 
vient  à  s'y  introduire,  ces  parties  fe  trouveront 
logées  dans  la  même  caviréque  le  teflhule,  qu'auflï 
long-tems  qu'elles  y  relieront ,  elles  empêcheront 
l'oblitération  du  pafTage  ,&  qu'elle  la  fendront 
plus  difficile,  &  même  impofiîble,  lorfqu'elles  y 
auront  féjourné  long-tems. 

C'efl  cette  introduction  d  une  portion  de  quel- 
qu'un des  vifeères  abdominaux  dans  la  tunicro» 
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vaginale  du  tefticule  qui  donne  origine  à  l'efpèce 
de  Hernie  qu'on  a  nommée  congémale,  ou  denail- 
fance.  Peut  être  cependant  cette  forte  de  Hernie 
fe  forme-t-elle  auffi  quelquefois  après  l'époque 
dont  nous  parlons-,  car  torique  le  fac  a  été  ré- 
cemment fermé  ,  il  n'eft  pas  improbable  qu  i 
puiffe  fe  rouvrir  par  quelque  effort.  Lorlqu  H 
fe  manifefte  une  Hernie  dans  l'enfance  ta  plus 
tendre,  il  eft  toujours  probable  qu'elle  eft  congé - 
r>iale;'mais  chez  un  adulte,  il  n'y  a  aucun  lieu 
de  fuppofer  que  fa  Hernie  foit  de  cette  elpèce, 
;\  moins  qu'elle  ne  date  de  fa  première  en- 
fance. 

Des   caufes  occafwnnelks  &  pre'difpofantes 
des  Hernies. 

Après  avoir  fnffifamment  éclairci  la  manière 
dont  fe  forme  une  Hernie  de  naiffance  ,  nous 
allons  examiner  les  caufes  qui  donnent  heu  aux 
Hernies  ordinaires. 


I. 


f  Les  parties  qui  forment  entr'elles  la  ca- 
vité du  bas-ventre,  font  pour  la  plupart  élaf- 
liques0   &  fufceptibtes  de  contractons,  c  eft 
pourquoi  tout  ce  qui  tend  à  les  refferrer ,  &  à 
diminuer  leur  capacité ,  tend  auffi  par-là  même 
à  comprimer  les  entrailles,  &  à  les  forcer  de 
fortir,fi  elles  peuvent  trouver  une  iflue.  Une 
forte  toux  ,  des  cris,  des  rires  immodérés,  des 
mouvemens  du  corps,  brufques  &  violens ,  font 
goujours  accompagnés  d'une  contraction  plus  ou 
moins  confidérable  des  mufcles  abdominaux,  & 
particulièrement  du  diaphragme*  &  comme  cette 
contraction  ne  fauroit  avoir  lieu  fans  diminuer 
la  capacité  du  bas-ventre ,  il  arrive  auffi  qu'on 
voit  beaucoup  de  Hernies  occasionnées  par  ces 
différentes  caufes. 

2.6  Les  chûtes  ,  en  conféquence  du  dérange- 
ment qu'elles  occafionnent  dans  les  vifeères  abdo- 
minaux par  ta  fecouffe  violente  &  foudame,  qui 
fouvent  le  accompagne,  font  afiez  fréquemment 
îa  caufe  immédiate  des  Hernies. 

2."  Les  perfonnes  qui  ont  la  fibre  particu- 
lièrement molle  &  lâche  ,  font  très-fujettes  à  ces 
accidens.  Les  parties  conftituantes  des  parois  de 
J  abdomen ,  dépourvues  du  degré  de  ton  &  de 
rigidité  néceffaire,  ne  peuvent  réfifter  chez  elles 
auifi  généralement  que  chez  d'autres ,  à  l'impul- 
fion  des  vifeères ,  &  font  par-là  plus  fujettes  à 
contracter  des  maladies  de  cette  nature  ,  toutes 
les  foi«  qu'elles  font  expofées  à  l'action  de  quel- 
qu'une des  caufes  dont  il  vient  d'être  fait  men- 
tion. 

4.0  Les  foulures  tendent  à  afFoiblir  les  parties 
qu'elles  affectent;  &  celles  des  mulctes  abdomi- 
naux influent ,  ainfi  que  le  relâchement  général 
du  fyftême  »  fur  la  formation  des  Hernies. 

5."  On  a  obfervé  que.  les  habitans  des  pays 
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où  l'on  fait  un  très-grand  ufage  d'huile  comme 
aliment  }  font  particulièrement  fujets  aux  def- 
centes. 

Ces  différentes  caufes  agiront  principalement 
fur  îes  parties  de  l'abdomen  qui  font  naturellement 
les  plus  foibles    &  nous  voyons  auffi  que  c'eft 
fur-tout  dant  ces  parties,  que  les  Hernies  fe  raa- 
nifefient.  Les  ouvertures  ou  anneaux  des  mufcles 
obliques  externes,  qui  donnent  paffage  aux  cor- 
dons fpermatiques ,  l'arcade  crurale  formée  par  le 
ligament  de  Poupart  ,  pour  celui  des  gros  vaif- 
feaux  fanguins  de  la  cuifie  ,  &  le  nombril  qui  ne 
fe  ferme  jamais  complettement  après  la  nailfance 
que  par  une  portion  du  tiffu  cellulaire  condenfé, 
font  les  endroits  qui  cèdent  le  plus  facilement  aux 
impulfions  des  vifeères.  Quelquefois  cependant, 
on  voit  des  Hernies  formées  en  conféquence  de 
l'écartement  des  fibres  des  différens  mufcles  de 
l'abdomen  ,  mais  les  cas  de  cette  nature  font 
très-rares. 

Du  fac  Herniaire. 


Soit  que  la  Hernie  foit  inguinale  ,  ou  crurale; 
&  foit  qu'elle  réfulte  du  dérangement  de  l'inteflirt 
ou  del'épiploon,ou  de  l'un  &de  l'autre,  la  partie 
déplacée  doit  toujours  pouffer  devant  elle  une 
portion  de  la  membrane  qui  tapiffe  toute  la  fur- 
face  interne  des  mufcles  abdominaux ,  ou  plutôt 
toute  la  cavité  de  l'abdomen ,  &  qu'on  nomme  . 
le  péritoine.  Cette  portion  du  péritoine  qui  ren- 
ferme les  vifeères  déplacés ,  fe  nomme  le  fac 
herniaire-,  elle  eft  plus  grande  ,  ou  plus  petite, 
fuivant  le  volume  des  parties  qu'elle  contient.  Le 
fac  herniaire  eft  d'abord  petit  &  mince  \  &  dans, 
les  Hernies  qui  ne  font  pas  de  l'efpèce  nommée 
congéniale,  il  defeend  d'abord  rarement  au-delà 
de  l'aine-,  mais  par  les  defeentes  réitérées ,  il  s'é- 
tend de  plus  bas  en  plus  bas ,  jufqu'à  ce  qu'il  foit 
entièrement  tombé  dans  le  ferotunv,  &  quoiqu'il 
s'étende  ainfi  en  longueur,  il  devient  d'un  tiffu 
plus  épais  &  plus  folide,  au  point  qu'on  lui  trouve 
une  très-grande  épairfeur    chez   les  perfonnes. 
âgées,  ou  dans  les  vieilles  defeentes.  Comme 
toutes  les  parties  du  péritoine  font  d'une  nature 
fort  extenlîble  &  fort  dilatable,  &  comme  le  fac 
herniaire  a  cetre  propriété  en  commun  avec  plu- 
fleurs  autres  parties  du  corps,  de  s'épailfir  à  me- 
fure  qu'il  fe  tend  ,  il  acquiert  en  effet ,  dans  quel- 
ques cas  ,  un  volume  tré,-confidérable,  &  il  con- 
tient une  quantité  d'inteftin  &  d'épiploon  telle 
qu'on  auroit  eu  de  la  peine  à  s'en  former  une  jufie 
idée.  Cette  circonflance  de  l'épaiffiffemenr  du  fac 
herniaire  eft  peut-être  la  raifon  pour  laquelle  de*. 
Chirurgiens  &des  Anatomiftes  diftingués  ont 
cru  que  le  fac  d'une  Hernie  n'étoit  pas  un  alon- 
gement  du  péritoine,  mais  qu'il  étoit  formé  par 
la  membrane  cellulaire  ,  comprimée  &  épailfiej, 
opinion  qui  eft  manifeftement  fauffe.  Ce  fac  une 
1  fois  formé  3  lois  du  pnoks  qu'il  a  acquis  une 
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certaine  étendue,  ne  rentre  plus  dans  l'abdomen 

avec  les  vifcères  qu'il  contenoit,  à  caufe  des 
nombreuses  &  fortes  adhérences  ,  qu'il  ne  tarde 
pas  à  contracter  avec  les  parties  qui  l'environnent. 

Des  caractères  qui  diflinguent  la  Hernie 
inguinale ,  &  les  parties  qui  la  forment. 

Comme  la  Hernie  ingninale,ou  fcrorale,  efl  celle 
qui  fe  préfente  le  plus  fréquemment,  nous  allons 
fur-tout  nous  en  occuper.  Nous  reviendrons  en- 
fuite  aux  détails  néceffaires  pour  faire  connoître 
la  nature  &  le  traitement  des  autres  efpèces  de 
cette  maladie. 

Parmi  les  fignes,  ou  les  marques  d'une  Hernie 
fcrotale  ou  inguinale  ordinaire,  il  faut  mettre 
au  premier  rang  une  enflure  à  la  partie  fupérieure 
dufcrotum,  ou  dans  l'aine,  qui  prend  fon  ori- 
gine à  l'endroit  de  l'ouverture  des  mufcles  abdo- 
minaux par  laquelle  les  vaiffeaux  fpermatiques 
fortent  de  la  cavité  du  ventre,  qui  efl  plus  ou 
moins  élaflique,  &  fans  changement  de  couleur 
à  la  peau. 

Cette  tumeur  offre  un  afpecl  différent,  &  im- 
prime une  fenfation  différente  au  doigt  qui  la 
touche,  fuivant  la  nature  des  parties  qu'elle  con- 
tient ,  &  fuivant  l'état  &  la  quantité  de  ces. 
parties. 

Si  elle  efl  formée  par  une  petite  portion  d'in- 
teftin ,  la  tumeur  efl  petite  à  proportion.  Mais 
quelque  petite  qu'elle  foit ,  fi  l'inteftin  efi  diftendu 
par  l'air  ,  ou  s'il  éprouve  quelque  degré  de  conf- 
triction  ou  d'inflammation,  elle  efl  tendue,  elle 
rélifte  à  l'imprefhon  du  doigt,  &  elle  caufe  de 
la  douleur  lorfqu'ony  touche.  Mais ,  s'il  n'y  a  ni 
conftriction  ni  inflammation,  il  n'y  a  plus  ni 
tenfion  ni  douleur  ,  loifqu'on  la  comprime,  quelle 
que  foit  la  longueur  de  la  portion  d'intefiin  dé- 
placée-, en  général,  on  la  fait  rentrer  aifément. 

Si  la  Hernie  eft  produite  par  le  déplacement 
de  l'épiploon ,  la  tumeur  efl  plus  molle,  plus 
inégale  &  plus  compreflible.  Elle  donne  au  fcro- 
tnm  une  forme  moins  ronde  &  plus  oblongue, 
que  dans  la  Hernie  inttftinale.  Enfin ,  fi  la  por- 
tion d'tpiploon  déplacée  eft  confidérable  ,  &  fi 
le  malade  eft  adulte,  on  peut  en  quelque  façon 
la  diftinguer  par  fon  plus  grand  poids. 

Si  la  Hernie  eft  occafionnée  par  le  déplace- 
ment de  l'inteftin  &  de  l'épiploon  ,  les  fignes  carac- 
tériftiques  font  moins  clairs  que  dans  l'un  ou  l'autre 
des  cas  fimples.  On  trouve  chez  les  Auteurs  l'énu- 
mération  de  divers  fymptômes  propres  à  faire 
reconnoître  la  nature  des  parties  contenues  dans 
le  fac  herniaire-,  mais  quoiqu'ils  foient  fufnïans 
dans  laplupart  des  cas  pour  que  le  Praticien  expéri- 
menté ne  puirTe  fe  méprendre  fur  la  nature  de  la 
maladie  ,  il  n'eft  pas  rare  de  voir  des  Hernies  dont 
pn  ne  peut  diftinguer  clairement  les  parties  confti- 
luantes,  qu'après  avoir  fait  l'ouverture  du  fac. 
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Voici  pourtant  quelques  fignes  auxquels  on  peut 
reconnoître  que  l'inteftin  &  l'omentum  font  intér 
reffés  l'un  &  l'autre  dans  la  Hernie. 

Quand  on  eflaie  de  faire  la  réduction  d'une 
Hernie  caufée  pat  une  portion  d'intefiin ,  elle 
rentre  tout-à-la  fois.  Lorfqu'elle  rentre,  on  en- 
tend une  efpèce  de  bruit  ou  de  gargouillement  ; 
Vpyi\  ce  mot  -,  &  lorfqu'elle  eft  rentrée ,  on  ne 
trouve  plus  niaufcrotum  ,  ni  au  trajet  dn  cordon, 
fpermatique,  aucun  gonflement  contre  nature. 

Si  la  Hernie  eft  produite  par  une  portion  de 
l'épiploon,  elle  rentre  plus  graduellement \  elle 
ne  fait  pas  entendre  le  même  bruit  que  dans  l'ef- 
pèce  précédente ,  &  il  faut  qu'elle  foit  fuivie  du 
doigt  jufqu'à  la  fin. 

Si  l'inteftin  &  l'épiploon  contribuent  enfemble 
à  former  la  Hernie,  l'inteftin  rentre  ordinaire- 
ment le  premier,  &  laifle  après  lui  une  efpèce  de 
corps  irrégulier  &  mollalfe,  qui  difparoît  enfin 
par  le  moyen  d'une  compreffion  plus  longue  & 
plus  foutmue. 

Les  feules  maladies  avec  lefquelles  on  pourrons 
confondre  une  véritable  Hernie  font  le  bubon 
vénérien  ,  l'hydrocèle  ,  &  ce  gonflement  du  tefti- 
cule  auquel  on  donne  mal-à-propos  le  nom  de 
Hernie  humorale  ,  Voye\  Gonorrhée.  Cepen- 
dant la  véritable  Hernie  eft  trè.-facile  à  diftin- 
guer de  chacune  de  ces  maladies. 

La  dureté  incompreffible  &  circonfcrite ,  &  la 
fituation  de  la  tumeur ,  ainfi  que  fon  défaut  de 
connexion  avec  le  cordon  fpermatique ,  font  des 
fignes  fufrïfans  pour  diftinguer  le  bubon  vénérien, 
au  moins  tandis  qu'il  eft  dans  un  état  récent  ; 
lorfqu'il  eft  en  fuppuration  ,  la  couleur  de  la  peau 
&  la  fluctuation  de  la  matière  ne  peuvent  laifler 
aucun  doute  fur  fa  nature.  L'égalité  parfaite  de 
toute  la  tumeur ,  fon  indolence  lorfqu'on  la  tou- 
che, la  liberté  <&  la  petitefle  des  vaifleanx  fper- 
matiques au-deffus  de  cette  tumeur ,  la  facilité 
de  fentir  ces  vaifleaux  &  le  canal  déférent  ,  la 
fluctuation  de  l'eau  ,  la  formation  graduelle  de 
l'enflure,  la  manière  dont  elle  a  pris  fon  accroif- 
ment ,  en  commençant  par  en-bas,  &  gagnant 
par  degrés  la  partie  fupérieure,  fon  uniformité 
dans  toutes  les  pofitions  &  les  mouvemens  du 
malade,  feront  aifément  connoître  que  la  mala- 
die eft  une  hydrocèle  de  la  tunique  vaginale  du 
teflicule. 

Quant  à  la  Hernie  humorale,  la  douleur  du 
tefticule,  l'augmentation  de  fon  volume,  la  du- 
reté de  l'épididyme,  &  l'état  du  cordon  fper- 
matique, qui  eft  exempt  de  toute  enflure,  font 
des  fignes  tels  qu'on  ne  peut  pas  aifément  s'y 
méprendre  ;  fans  parler  de  la  gonorrhée  qui , 
pour  l'ordinaire  ,  a  précédé  ce  gonflement. 

S'il  refte  encore  quelques  doutes  fur  la  véritable 
nature  du  mal ,  les  progrès  de  la  tumeur  du  haut 
vers  le  bas ,  fon  état  &  fon  volume  dTfFérens  dans; 
les  différentes  pofitions  du  malade,  fur-tout  lorf^ 

&  k  kk  u 
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qu'il  eft  couché  ou  debout,  &  la  facilité  avec 
laquelle  elle  defcmd&  remonte,  prouveront  ma- 
mfeftementàceux  qui  y  feront  l'attention  conve- 
nable, que  cette  maladie  eft  une  véritable  Hernie. 

On  lit  dans  le  Journal  de  Chirurgie  de  M. 
Default,  Vul-I,pag.  152 ,  une  obfervation  très- 
intéreffame  d'une  tumeur  lymphatique  enkyftée , 
placée  à  l'aine  immédiatement  au-deffous  de 
l'anneau  abdominal ,  qui  avoit  commencé  à  pa- 
roître  depuis  pluiieurs  années ,  &  que  deux  ou 
trois  Chirurgiens  avoient  prife  pour  une  Hernie. 
Son  apparence,  ainfi  que  fa  pofition  ,  juftifioient 
cette  opinion  •,  elle  avoit  un  autre  caractère  qui 
fembloit  mettre  la  choie  hors  de  doute,  c'eft 
que  fon  volume  paroi îfoiî  augmenter  quand  la 
imalade  étoit  debout  &  faifoit  quelqu'effbrt ,  & 
qu'elle  diminuoit  en  conféquence  d'une  autre 
pofition  ,  &  dans  les  mornens  de  repos.  Cepen- 
dant cette  tumeur  deve-noit  tranfparente  dans  toute 
fon  étendue,  lorfqu'on  plaçoit  une  lumière  par- 
derrière,  la  fluctuation  y  ctoit  manifefte;  &  fi 
on  la  déprimoit  avec  la  main,  elle  s'éloignoit 
de  l'anneau  ,  &  iaiffoit  entr'eile  &  cette  partie 
un  vide,  cù  l'on  pouvoit  reconnoîtrequ'elte  n'éioit 
formée  par  aucun  prolongement  des  parties  conte- 
nues dans  la  cavité  du  bas -ventre.  D'ailleurs 
la  manière  très-lente  &  très-graduelle  dont  elle 
s'étoit  formée  ,  venoit  à  l'appui  de  ces  fymptômes 
pour  exclure  toute  idée  de  Hernie.  En  confé- 
quence on  fe  détermina  à  ouvrir  la  tumeur  dont 
la- rature  ne  fut  p'us  équivoque,  dès  qu'on  eut 
mis  le  kyfte  à  découvert ^  il  en  fortit  un  verre 
de  férofité  claire  &  très-fluide.  Au  fond  du  kyfte, 
à  l'endroit  qui  répondoit  à  l'anneau  inguinal, 
on  ap perçut  alors  une  petite  tumeur  qui  fe  mon- 
troit  pendant  que  la  malade  crioit,  &  qui  dif- 
paroiffoit  ou  rentroitpar  une  légère  compreffion, 
lorl'qu'elle  étoit  tranquille.  On  ne  douta  pas  qu'elle 
ne  fût  formée  par  le  péritoine ,  pouffé  avec  les 
inteftins  à  travers  l'anneau  dans  les  mouvemens 
&  les  efforts  de  cet  enfant,  &  Ton  comprit  alors 
comment  le  volume  de  la  première  tumeur  avoit 

fta  paroître  plus  ou  moins  conlidérable  fuivant 
es  différentes  pofitions  qu'on  lui  faifoit  prendre. 
La  plaie  fut  panfée  méthodiquement ,  &  la  cica- 
trice fut  terminée  vingt-cinq  jours  après  l'opé- 
ration. 

Un  cas  de  la  nature  de  celui-ci  ne  fe  rencon- 
trera fans  doute  que  bien  rarement  dans  la  pra- 
tique }  mais  il  fert  toujours  à  faire  voir  combien 
il  importe  au  Chirurgien  d'être  réfervé  dans  fon 
opinion  fur  les  maladies  dont  les  caractères  ne 
font  pas  très-diftincts ,  &  comment  avec  beau- 
coup de  foin  &  d'attention  on  peut  parvenir  à 
s'en  former  une  jufte  idée. 

Dffirens  états   des  Hernies  ,  &  des  caufes 
qui  les  modifient. 

Nous  avons  indiqué  les  principales circonftances 
par  lefquelles  on  peut  diflinguer  les  Hernies  de 
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toute  autre  maladie.  Mais  il  faut  encore  obferter 
que  la  même  efpèce  de  Hernie  chez  différentes 
perfonnes  &  dans  des  circonftances  différentes* 
eft  lu  jette  à  de  grandes  variétés.  L'âge  &  la 
conflitution  du  fuju  ,  la  date  de  la  maladie,  la  pré- 
fenec  ou  I'abfence de  la  conftriclion  ou  de  l'inflam- 
mation ,  le  plus  ou  moins  de  difficultés  que  préfente 
la  réduction  de  la  Hernie,  produifent  néceffaire- 
ment  beaucoup  de  différences:  &  quant  au  degré 
de  danger  qui  a  lieu  dans  cette  maladie ,  il  eft  auffi 
plus  ou  moins  grand  fuivant  ces  diverfes  citeonf-, 
tances. 

Si  le  malade  eft  un  enfant,  le  cas  n'eft  pas  fou- 
vent  accompagné  de  beaucoup  de  difficulté  ou  de 
danger^  car  fi  la  tnollefle  de  Ces  fibres  favorife  la 
"naiffance  de  la  Hernie ,  elle  en  rend  auffi  la  réduc- 
tion plus  facile-,  &  quoiqu'elle  puiffe  revenir, on 
la  fait  rentrer  néanmoins  tout  auffi  aifément,  & 
elle  produit  rarement  quelque  accident  fâcheux." 

Si  le  malade  eft  dans  la  force  de  l'âge,  les 
conféquences  de  la  négligence,  ou  d'un  mauvais 
traitement,  font  plus  à  craindre  que  dans  tout 
autre  rems.  Les  pins  grands  aceidens  qu'on  ait  à 
redouter  dans  une  Hernie  inteftinale  font  l'inflam- 
mation de  l'inteftin ,  &  l'obftruction,qui  s'oppofent 
au  paffagedes  alimens  &  des  excrémens  à  travers 
fon  canal  5  inflammation  &  obflruction  qui  font 
ordinairement  dûes  à  l'étranglement  de  l'inteftin 
par  les  bords  de  l'ouverture  du  tendon  des  mufcles 
abdominaux.  On  comprend  aifément  que  ces  acei- 
dens font  d'autant  plus  probables,  &  d'autant  plus 
à  craindre,  que  le  fujet  fera  plus  fort  &  plus  dif- 
pofé  à  l'inflammation.  Chez  les  perfonnes  âgées ,  les 
fymptômes  ne  font  pas  ordinairement  des  progrès 
fi  rapides,  tant  parce  que  le  ton  de  leurs  fibres  eft 
moins  grand ,  que  parce  que  la  circulation  eft 
chez  eux  plusfoible  &  plus  languiffante-,  aufli  leurs 
Hernies  font  très-fouvent  d'une  date  ancienne  &  le 
partage  en  eft  fort  dilaté.  II  ne  faut  pas  oublier 
cependant  qu'ils  ne  font  point  exempts  des  fymp- 
tômes inllammatoires,  &  que  lorfque  ces  fymp- 
tômes ont  lieu  ,  la  foibltffe  de  leur  âge  eft  une 
circonftance   extrêmement  défavorable. 

Si  la  maladie  eft  récente  &  le  malade  jeune  ,  la 
réduction  immédiate,  &  les  foins  continuels  pour 
empêcher  que  la  partie  ne  fe  déplace  de  nouveau, 
font  h  s  feuls  moyens  par  lefquels  il  foit  polii- 
ble  d'obtenir  une  guériion  païf  iite. 

Si  la  Hernie  eft  ancienne  ,  fi  elle  a  été  long-tems 
négligée,  &  fi  elle  ne  caufe  que  peu  ou  point  d'in- 
commodité ,  on  peut  préfumer  que  l'ouverture  du 
mufcle  oblique  externe, &  le  cou  du  fac herniaire 
font  larges  ^  circonftances  qui,  en  général ,  rendent 
la  réduction  moins  néceffaire  &  moins  difficile, 
mais  qui  ôtent  toute  efpérance  d'une  guénfon 
parfaite.  Au  contraire  ,  fi  la  Hernie  eft  récente  , 
ou  fi,  quoiqu'ancienne ,  elle  s'eft  généralement 
maintenue  haute  ,  fa  réduction  immédiate  eft  plus 
absolument  néceffaire,  parce  que  le  danger  de 
l'étranglement  eft  plus  grand.  Si  la  Hernie  e» 
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très- confidérable  &  ancienne,  û  le  malade  eft 

avancé  en  âge,  fi  I  inreflin  n'éprouve  aucun  de- 
gré d'étranglement ,  s'il  remplit  fes  fondions 
régulièrement,  quoique  dans  le  ferotum ,  &fi 
l'on  voit  qu'il  ne  réfnlre  de  fon  déplacement 
d'autre  incommodité  que  celle  de  fon  poids  ,  il 
fera  mieux  en  général  de  ne  point  efTayer  la  ré- 
duction ,  parce  qu'il  eft  très-probable  que  la  ten- 
tative en  feroit  inutile  dans  ces  circonftances , 
&  qu'on  rifqueroif  parle  mani. ment  des  parties, 
nécefiaire  pour  eflayer  cette  réduction  ,  de  les 
meurtrir  &  de  les  offenfer  de  manière  à  produire 
quelque  mal  funefte.  Mais  s'il  y  a  quelque  fymp- 
tôme  d  étranglement  ou  d'obftrnction  dans  l'in- 
teflin,  la  réduction  eft  indifpcnfable  dans  tous 
les  cas. 

Quant  aux  parties  contenues  dans  une  Hernie, 
fi  c'eft  Amplement  une  portion  de  l'épiploon,  & 
fi  la  Hernie  s'eft  foimée  par  degrés,  elle  occa- 
sionne rarement  des  fymptômes  fâcheux  ,  quoique 
fon  poids  la  rende  quelquefois  fort  incommode. 
Mais  fi  elle  eft  produite  fubitement  par  un  efforr, 
elle  occafionnera  quelquefois  de  la  douleur  & 
d'autres  fymptômes  défagréables ;  la  connexion 
entre  l'epiploon  ,  l'eftomac,  le  duodénum,  &c. 
étant  telle  que  la  defeente  fubite  d  une  ponion 
confidérable  du  prtmier  produit  généralement  des 
naufées,  des  vomifTemens,  des  douleurs  de  coli- 
que. Lorfque  la  portion  d'épiploon  éprouve  un 
tel  degré  d'étranglement,  que  le  fang  ne  peut 
plus  circuler  ,  il  en  réfulte  quelquefois  la  gan- 
grène,  &  même  la  mort.  Mais,  quoiqu'elle  de- 
meure dans  le  ferotum  fans  foufF  ir  dans  fon 
organifation,  elle  expofe  néanmoins  le  malade  à 
un  danger  d'une  autre  elpèce;  car  il  eft  poflible 
à  chaque  inftant  qu'une  po-tion  d'inteftin  tombe 
dans  le  même  fac,  &  ajoute  à  la  maladie  déjà 
exiftante  tout  le  danger  qu'entraîne  une  Hernie 
inteftinale,*  il  n'eft  point  rare  de  voir  cet  accident 
furvenir  à  une  Hernie,  qui,  pendant  des  années, 
n'auta  contenu  qu'une  portion  d'omentum.  Ces 
fortes  de  Hernies  font  fouvent  irréductibles , 
moins  par  ia  quantité  de  ce  vifeère  renfermée 
dans  le  fac  herniaire,  ou  par  les  adhérences 
qu'il  peut  avoir  contractées  avec  le  fac  ,  que  par 
une  altération  dans  fon  organifation-,  la  ponion 
qui  fe  trouve  renfermée  &  comprimée  dans  le 
col  du  fac,  prenant  la  forme  d'un  corps  lifTe, 
dur  &  incomprelfibîe,  tandis  que  celle  qui  a  fon 
fiège  au-defions  dans  le  ferotum,  eft  lâche  & 
développée,  confervant  fa  contexture  naturelle. 

Ce  n'eft  pas  une  chofe  très-rare  de  rencontrer 
une  quantité  de  fluide  afTez  confidérable,  amafTée 
dans  le  fac  de!  Hernies  d'épiploon  anciennes , 
qui  ont  été  feulement  fufpendues  par  un  bandage. 
Pour  l'ordinaire  il  n'eft  pas  en  aflez  grande  quan- 
tité pour  mériter  l'attention  particulière  du  Pra- 
ticien ;  mais  quelquefois  fon  volume  eft  tel  ,  qu'il 
devient  une  féconde  maladie  ajoutée  à  la  première, 
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&  qu'on  eft  obligé  de  lui  procurer  une  iffue,  de 
peur  des  accidens  que  fon  poids  peut  occafion- 
ner,  &  notamment  delà  gangtène,  dont  il  dé- 
termine la  formation  par  la  difienfion  extrême 
du  ferotum.  - 

;  Si  ia  Hernie  eft  inteftinale  ,  &  que  la  portion 
d  imefiin  -oit  petite  ,  le  rifque  eft  plus  grand, 
parce  qu'il  cil  plus  probable  que  l'étranglement 
aura  lieu  dam  ce  cas  ,  &  qu'il  occafionnera  plus 
de  danger  quand  il  fera  formé.  Lorfque  la  por- 
tion d'inteftin  fortie  eft  confidérable,  le  danger 
eft  moins  preffant ,  parce  que  cette  portion  d'in- 
teftin entraine  n-ceflairtment  avec  elle  une  quan- 
tité proportionnée  du  méfentère,  membrane 
épajfte  &  forte,  qui ,  repliée  ici  fur  elle-même, 
lupporre  en  grande  partie  l'effet  de  la  conftric- 
tion  exercée  par  les  bords  de  l'anneau  du  tendon 
du  mulcle  oblique  externe.  Or,  quoique  cette 
circondance  n'empêche  pas  l'étranglement,  il 
eft  certain  qu'elle  retarde  les  progrès  du  mal  , 
&  qu'elle  donne  plus  de  tems  pour  appliquer  les 
fecours  néceflaires  \  au  lieu  que  lorfqu'ancune 
portion  du  méfentère  ne  pafle  par  l'anneau ,  & 
que  l  inteftin  fupporte  toute  la  force  de  la  conf- 
trichon  ,  le  danger  eft  immédiat  &  menace  la 
vie,  fi  l'on  n'adminiftre  pas  les  fecours  les  plus 
prompts. 

C'eft  l'inteftin  ileum  que  l'on  dit  fe  trouver 
ordinairement  dans  une  Hernie  inguinale;  mais 
il  n'eft  pas  rare  d'y  trouver  le  cacum  &  fon 
appendice,  6»  une  partie  du  colon.  Si  la  Hernie 
n'eft  formée  que  par  l'iléum,  elle  eft  en  général 
plus  facile  à  réduire ,  que  lorfqu'elle  contient 
quelque  portion  de  ces  derniers.  Celle  d'une  fim- 
ple  Hernie  inteftinale  fera  encore ,  toutes  chofeî 
d'ailleurs  égales ,  toujours  plus  praticable  que  celle 
dune  fimple  Hernie  d'épiploon,  lorfqu'elle  a  ac- 
quis un  certain  volume,  parce  que  la  forme  de 
la  partie  contenue  dans  la  première  eft  moins 
fujette  à  s'altérer  que  la  fome  de  celle  qui  eft 
contenue  dans  la  féconde ,  quoique  le  méfentère 
ne  J  ai  fie  pas  de  contracter  quelquefois  une  alté- 
ration de  la  même  nature  que  celle  de  l'épiploon  , 
dont  nous  avons  parlé. 

Pour  réfumer  cet  article ,  on  peut  pofer  en 
maximes  que  la  Hernie  inteftinale  eft  fujette  à  des 
fymptômes  plus  graves  &  plus  dangereux  qu'une 
Hernie  d'épiploon,  quoique  celle-ci  n'en  foit 
point  exempte;  que  les  fymptômes  fâcheux  ac- 
compagnent plus  généralement  une  Hernie  récente 
que  celle  qui  eft  de  vieille  date;  que  la  Hernie 
produite  par  une  petite  portion  d'inteftin,  eft 
plus  dangereufe  que  celle  qui  eft  formée  par  une 
portion  plus  confidérable;  que  la  Hernie  qui 
n'eft  formée  que  par  là  chute  de  l'inteftin  eft  en 
général  accompagnée  de  circonftances  plus  graves 
que  celle  qui  réfulte  de  la  chûte  de  Pintefiin  & 
de  l'épiploon;  enfin,  qu'on  ne  peut  jamais  éta- 
blir un  jugement  folide  fur  aucune  Hernie ,  fans 
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avoir  bien  confidéré  chacune  des  circonflances 
qui  y  ont  rapport. 

Généralités  fur  le  traitement  dei  Hernies. 

La  cure  d'une  Hernie  eft  radicale  ou  pallia- 
tive ,  c'eft-à-dire  parfaite  ou  imparfaite  ;  diftinc- 
lion  qui  tient  à  la  nature  de  la  maladie,  &  non 
à  la  méthode  employée  pour  la  traiter.  Car , 
quelque  différence  qu  il  y  ait  dans  l'événement, 
les  moyens  chirurgicaux  dont  on  fait  ufage  dans 
l'un  &  l'autre  cas,  font  exactement  les  mêmes; 
ils  confident  à  réduire  les  parties  déplacées ,  & 
à  les  retenir  en  place  après  qu'elles  ont  été  ré- 
duites par  le  moyen  d'un  bandage  convenable. 
Ces  moyens  produisent  quelquefois  une  guérifon 
radicale.  D'autres  fois  ils  n'opèrent  qu'une  cure 
palliative  ,  &  cette  incertitude  de  fuccès  que  le 
Chirurgien  ne  peut  prévoir  ni  diriger,  doit  le 
rendre  rrès-réfçrvé  fur  les  promefîès  qu'il  fait  à 
fon  malade, 

Lorfque  les  parties ,  qui  formoient  la  tumeur, 
ont  été  convenablement  replacées  dans  la  cavité 
du  ventre,  &  que  par-là  on  a  donné  à  l'ouverture 
du  tendon  du  mulcle  oblique  externe  la  facilité 
de  fe  rtfferrer,  en  même- rems  qu'on  ramène 
avec  un  bandage  convenable  les  bords  de  l'entrée 
du  fac  herniaire  aufh  près  l'un  de  l'autre  qu'il 
eft  poffible,  le  Chirurgien  a  réellement  fait  tout 
ce  qui  étoit  de  ion  miniflère  •,  ce  qui  rtfle  à  faire 
appai  tient  à  la  nature  ;  &  il  eft  très-incertain  fi  elle 
fera  capable  de  rçfferrer  la  partie  au  point  d'em- 
pêcher le  retour  de  laHernie,  l'Art  d'ailleurs  a  fort 
peu  de  rèflburces  pour  favprifer  cet  effet,  &  toutes 
les  tentatives  qu'on  a  faites,  en  difFérens  tems , 
avec  des  remèdes  auxquels  on  attribuoit  le  pou- 
voir de  confolicler.  les  parties  que  I  on  fuppoloit 
être  lompues  ou  déchirées,  ou  de  relTerrer  celles* 
quiétoient  dilatées,  ont  été  inefficaces  &  illufoires 
pour  n'en  rien  dire  de  plus  del'avantageux.  Les 
parties  intéieffées  dans  la  maladie  dont  il  eft 
quehion  ,  font  absolument  hors  de  la  portée 
de  tous  les  topiques  qu'on  peut  employer  ;  &  fi 
quelques  perfonnes  ont  cru  éprouver  du  foulage- 
ment  lorsqu'elles  employoient  ces  remèdes  fi  van- 
lés,  on  ne  peut  lattribuer  qu'au  long  repos  qu'elles 
étoient  obligées  de  garder  pendant  leur  ufage,  & 
au  bandage  ferré  qu'on  leur  faifoit  porter.  On  efi 
bien  revenu  aujourd'hui  fur  le  compte  de  ces  pré- 
tendus remèdes  ;  cependant  on  rencontre  encore 
beaucoup  de  Charlatans  herniaires  qui  perfuadent 
au  peuple  qu'ils  pnt  des  topiques  &  des  médicar 
mens  internes  fpécifiques  pour  la  guérifon  des 
defeentes,  dont  eux  feuls  font  en  pofTeffion ,  & 
qui  trompentainlï  beaucoup  de  malades  dans  l'uni- 
que bui.de  gagner  de  l'atgcnr. 

La  doctrine  générale  parmi  les  Praticiens ,  & 
qui  eft  vraie  avec  quelques  reftriétions  ,  eft  que 
les  defcent.es  des  nouveaux-nés  &  des  enfans  en 
bas-âge  fe  guérilknt  fouvent  radicalement",  que 
pelles  des  adultes  fe  guériffent  moins  fouv  ent  ;  & 
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;  qui  celles  des  perfonnes  âgées  ne  fe  gnériflenl 

jamais. 

La  principale  différence  qu'il  y  a  entre  cet 
Hernies  des  difFérens  âges\ confifte  dans  l'état  du 
fac  herniaire,  &  dans  celui  de  l'ouverture  du  ten- 
don du  mufcle  oblique  externe  par  laquelle  il 
paffe. 

Lorfque  la  Hernie  eft  récente,  le  fac  herniaire; 
ainfi  que  nous  l'avons  expliqué  ci-deffus,eft  mince 
&  fouple ,  comme  le  refte  de  la  membrane  dont  il 
eft  une  portion-,  il  s'élargit  aifément  fuivant  la 
nature  âile  volume  des  parties  qui  s'y  inttoduifentj 
bientôt  il  augmente  en  épaiffeur  &  en  dureté,  ac- 
quérant une  figure  pyrifortne  dont  la  partie  large 
eft  dans  le  ferotum  ,  &  la  partie  étroite  ou  le  col 
dans  l'aine. 

Chez  les  enfans ,  ou  les  jeunes  gens ,  &  dans  les 
cas  récens,  il  eft  pofiïble ,  ce  faç  étant  alors  mou& 
mince,  de  comprimer  fa  partie  fupérieure  ou  fon 
col  par  Je  moyen  d'un  bandage,  au  point  de  pro- 
curer la  réunion  de  fes  bords  ,  ou  au  moins  de  dimi- 
nuer aflez  fon  diamètre  pour  empêcher  que  quelque 
partie  ne  forte  du  ventre.  Cela  produit  ce  qu'on 
appelle  communément  une  cure  parfaite  ou  tadi- 
cale. 

Chez  les  perfonnes  d'un  âge  mûr ,  &  dont 
les  defeentes  font  un  peu  anciennes ,  l'entrée  du 
fac  eft  ordinairement  large ,  &  fa  membrane  eft 
auffi  plus  épaifîe  &  plus  folide  que  dans  le  cas 
précédent.  Par  conféquent,  il  eft  plus  difficile 
chez  elles  de  fermer  ,  ou  de  comprimer  le  col  du 
fac, aflez  pour  empêcher  qu'il  n'y  defeende  quel- 
qu'une des  parties  contenues  dans  la  cavité  du 
ventre,  &  lefmcès  de  cette  compreflion  eft  moins 
vraifemblable.  Par  les  mêmes  raifons,  ce  fuccès  eft 
encore  moins  probable  chez  les  vieillards,  & 
dans  les  cas  de  Hernies  très- anciennes. 

Ainfi  le  bandage ,  quoiqu'il' foit  l'unique  remède 
des;  Henies  qu'on  veut  tenir  réduites  dans  tous 
les  âges  &  dans  tous  les  états ,  agit  néanmoins  d'une 
manière  différente  >  &  eft  capable  de  produire  des 
effets  très-différens ,  fuivant  les  cas  dans  lefquels 
on  l'emploie.  Chez  les  jeunes  fujets,  il  opère 
fouvent  une  guérifon  radicale.  Chez  les  perfonnes 
d'un  moyen-âge  ,il  procure  tellement  au  tendon 
&  à  l'entrée  du  fac ,  la  facilité  de  fe  refferrer  ,  qu^il 
produit  prefquo  le  même  effet.  Mais  comme  il 
n'agit  uniquement  qu'en  coniprimant  les  parties, 
&  en  les  maintenant  dans  leur  place  naturelle, 
les  perfonnes  très  -  âgées  ne  peuvent  prefque  pas 
le  quitter  fans  rifquer  d'avoir ,  immédiatement 
après,  une  nouvelle  defeente ,  qu'elles  prévien- 
dront au  conttaire ,  lorfqu'elles  le  porteront 
exactement. 

Comme  le  différent  traitement  que  les  Hernies 
peuvent  exiger  dépend  des  circonflances  diffé- 
rentes qui  accompagnent  la  maladie  ,  nous  allons, 
pour  éclairejr  davantage  ce  fujet ,  les  diflinguer" 
en  quatre  clafles. 

Dans  la  première  j  nous  rangerons  les  Hernies 
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•qui  font  fufceptibles  d'une  réduction  facile  & 
immédiate  ,  &  qui  ne  font  accompagnées  d'aucun 
fymptôme  incommode  ou  fâcheux. 

Dans  la  féconde,  nous  placerons  celles  qui  ont 
été  ti  long-tems  négligées,  que  les  parties  con- 
tenues ont  perdu  leur  fotme ,  ou  ont  contracté 
des  connexions  &  des  adhérences  telles  qu'il  eft 
abfolument  impolfible  de  les  réduire. 

Dans  la  troilième,  nous  comprendrons  celles 
dans  lefquelles  les  parties  déplacées  éprouvent 
un  (i  grand  étranglement,  qu'il  donne  heu  à  la 
douleur  ,  &  produit  une  telle  obftruèhon  du  ca- 
nal intehinal  qu'elle  rend  néceffaire  ,  mais  en 
mêmetems  difficile,  la  réduction  immédiate. 

La  quatrième  renfermera  celles  dans  lefquelles 
la  réduction  avec  le  feul  fecours  de  la  main  eft 
abfolument  impraticable,  &  où  l'on  ne  peut 
fauver  la  vie  au  malade  que  par  une  opération 
chirurgicale. 

Des  Hernies  qui  font  fufceptibles  d'une  re'Juâion 
facile  &  immédiate. 

Les  Hernies  de  la  première  efpèce  fe  rencon- 
trent fréquemment  chez  les  enfans ,  &  quelque- 
fois chez  les  adultes-,  &  elles  font  trop  Couvent 
négligées  chez  les  uns  &  les  autres.  Comme  il  ne  fe 
forme  ordinairement  de  Hernie  chez  les  premiers, 
que  lorfqu'ils  font  des  efforts  en  criant-,  &  comme 
l'inteilin  rentre  aifément  de  lui-même  ,  lorfqu  ils 
font  tranquilles  ,  il  arrive  Couvent  qu'on  n'y  fait 
aucune  attention  ,  ou  qu'on  n'emploie  pour  main- 
tenir les  parties,  qu'un  bandage  de  toile  ou  de 
bafin  ,  qui  ,' étant  inCuffifant  pour  bien  produire 
cet  effet ,  eft  la  caufe  des  incommodités  &  des 
maux  qui  arrivent  par  la  Cuite. 

Ceft  une  erreur  trop  généralement  répandue, 
qu'un  brayer  ou  bandage  d'acier  ne  convient 
point  à  un  enfant:  il  n'en  eft  point  au  contraire 
à  qui  on  doive  craindre  de  l'appliquer.  Loilqu  il 
eft  b;en  fait  &  bien  placé,  il  tft  non-fenltment 
parfaitement  fur  &  auifi  commode  qu'il- eft  pof- 
lible,  mais  encore  il  tft  la  feule  efpèce  de  brayer 
fur  laquelle  on  puiffe  compter  ;  &  comme  une 
cure  radicale  dépend  beaucoup  de  la  ténuité  du 
fac  herniaire,  ainli  que  de  la  compreffion  qu'il 
«ft  capable  d'éprouver  ,  on  comprend  aifément 
que  cette  cure  doit  être  d'autant  plus  probable, 
que  les  parties  font  defeendues  moins  fouvent  , 
&  que  l'alongemem  du  péritoine  a  moins  con- 
tracté d'étendue  &  d'épaifleur.  On  ne  fanroit 
donc  trop  fe  hâter  de  faire  rentrer  les  parties 
déplacées ,  ni  apporter  trop  de  foin  pour  les 
empêcher  de  retomber,  parce  que  chaque  nou- 
velle defeeme  rend  la  guérifon  plus  éloignée  & 
plus  incertaine-,  &  cette  méthode  eft  la  meil- 
leure qu'on  puiffe  fuivre  pour  les  malades  de 
tout  âge. 

Il  faut  placer  le  bandage  aufîï-tôt  que  les  par- 
ties font  rentrées,  &  le  faire  porter  fans  relâche, 
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prenant  bien  foin,  fur-tout  fi  le  malade  eft  un 
enfant ,  de  laver  &  de  nétoyer  fréquemment  les 
parties  qu'il  comprime  pour  prévenir  l'écorchure* 
Il  faut  veiller  à  ce  que  le  bandage  foit  bien  ajufté, 
car  fon  fuccès  dépend  de  cette  exactitude.  Il  vaut 
mieux  ne  point  porter  de  bandage  ,  que  d'en 
porter  un  qui  n'exerce  pas  une  compreffion  fuf- 
fifante-,  car  ,  outre  qu'un  pareil  bandage  faiî 
fait  perdre  du  tems  Si  rend  la  guérifon  radicale 
toujours  plus  difficile  , il  peut  être  la  caufe  d'ac- 
cidens  très- graves ,  en  comprimant  une  portion 
d'inteftin  à  laquelle  il  a  donné  paffage.  D'un  autre 
côté,  un  bandage  qui  exerce  une  compreffion 
trop  forte  ,  ou  qui  comprime  des  parties  fur 
lefquelles  il  ne  doit  point  agir  ,  caufe  de  la  dou- 
leur ,  &  peut  occafionner  1  inflammation  &  l'en- 
flure du  cordon  fpermatique  ,  quelquefois  même 
celle  du  tefticule.  Voyei  Brayer. 

Chez  les  adultes,  dont  les  defeentes  font  de 
vieille  date,  le  fac  herniaire  eft  ordinairemens 
ferme  &  épais,  &  l'ouverture  de  l'anneau  abdo- 
minal tft  large.  La  facilité  avec  laquelle  les  par- 
ties rentrent  dans  le  ventre,  lorfque  le  malade 
eft  fur  le  dos,  &  le  peu  de  douleur  qui  accom- 
pagne une  Hernie  de  cette  efpèce,  font  fouvent 
caufe  que  les  perfonnes  qui  en  font  attaquées  y 
font  peu  d'attention  &  vivent  dans  la  fécuritéî 
mais  elles  doivent  favoir  qu'il  peut  furvenir  à 
chaque  inftant  dans  leur  maladie  un  changement 
affez  confidérable  pour  les  expofer  à  un  grand 
danger  ,  &  peut-être  pour  terminer  leurs  jours. 
Car,  en  pareil  cas ,  la  quantité  d'inteftin  qui  eft 
dans  le  fac  herniaire,  eft  toujours  fu jette  à  être 
augmentée  ,  &  lorfqu'elie  eft  defeendue,  à  éprou- 
ver un  étranglement,  une  inflammation  &  tous 
les  fymptômes  funeftes  qui  peuvent  en  réfulter. 
Par  conféquent ,  quoique  cette  efpèce  de  Hernie 
puiffe  avoir  exifté  lorg-tems  fans  accidens,  il  n'eft 
jamais  prudent  de  la  négliger. 

La  Hernie  môme  d'épiploon,  quoique  moins 
dangereufe  par  fa  nature  qne  la  Hernie  intefli- 
nale,  peut  être  fecondaircment  la  caufe  des  mèiricj 
maux ,  en  déterminant  la  chute  d'une  portion 
d'inteftin  dans  le  fac  Herniaire,  dont  elle  en- 
tretient l'ouverture. 

Ceux  donc  qui  font  affligés  d'une  Hernie  accom- 
pagnée de  femblables  circonftances,  c'en1- à-dire  j 
qui  rentre  facilement  quand  ils  font  couchés  fur 
le  dos,  &  qui  reffort  dès  qu'ils  font  dans  une 
pofition  verticale,  doivent  particulièrement  avoir 
foin  de  porter  un  bandage  bien  fait  &  bien  ajufté;' 
car  ,  fi  la  pelone  n'en  eft  pas  convenable- 
•  ment  placée ,  &  fi  le  reffort  n'a  pas  le  dégré  de 
force  néceftaire,,  une  portion  d  inteftin  glifTera? 
derrière  dans  certaines  pofitions  du  corps,  &  de 
cette  manière,  le  bandage  fera  la-  caufe  du  maî 
qu'il  dvroit  prévenir. 

Quoiqu'il  fôit  fouvent  impraticable  décompri- 
mer l'Orifice  du  fac  herniaire  au  point  de  le 
fermer  compUtJement  t  on  peut  néanmoins 
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le  diminuer  par  l'ufage  affidu  d'un  bandage  bien 
fait,  au  point  de  rendre  la  defcente  d  une  por- 
tion d'inteflin  dans  ce  fac  beaucoup  plus  difficile. 
D'où  l'on  peut  concevoir  combien  il  importe  de 
réduire  complètement  la  Hernie  avant  d  appli- 
quer le  bandage;  &  quel  danger  l'on  coin;  en 
quittant  ce  bandage  ,  après  l'avoir  porté  quelque 
tcms ,  puifque  le  même  changement  qui  rend  moins 
facile  la  defcente  de  l'inteilin  ,  en  rendra  auffi 
la  réduclion  plus  difficile,  s'il  lui  arrive  de  tomber 
de  nouveau.  On  voit  auiïï  la  néctffité  de  faire 
porter  long- tems  &  fans  interruption  le  bandage 
fur- tout  à  ceux  dont  l'âgé  permet  d'efpérer  pour 
eux  une  guérifon  compiette  ;!a  plupart  des  Her- 
nies des  adultes,  ayant  eu  leur  origine  dans  1  en- 
fance ,  &  ne  devant  leur  exiftence  actuelle  qu'a 
la  négligence  avec  laquelle  elles  ont  été  traitées 
à  cette  époque. 

Des  Hernies  qu'on  ne  peut  pas  réduire,  mais  qui 
ne  font  pas  dans  un  état  d'inflammation. 

L'impoflibiliîé  de  la  réduction  peut  être  due 
à  différentes  caufes -,  mais  elle  dépend  très-fré- 
quemment de  la  grande  quantité  des  parties  con- 
tenues, d'un  changement  qui  s'eft  fait  dans  leur 
forme  &  leur  contexture,  ainfi  que  dans  celles 
du  fac  herniaire,  ou  des  adhérences  qu'elles  ont 
contractées  enfemble  ,  ou  avec  le  fac  qui  les  ren- 
ferme. 

Lorfque  l'inteftin  cœcum,  ou  le  commence- 
ment du  coien,  fe  trouve  contenu  dans  le  fac 
herniaire,  la  Hernie  efi,  en  générai,  plus  difficile 
à  réduire  que  lor Qu'elle  ne  contient  qu'une  por- 
tion d'iléum,  difficulté  qui  vient  probablement 
du  volume  ,  de  la  difpofition  &  de  la  forme  irré- 
gulière de  cette  portion  du  canal  inteftinal. 

Lorfqu'une  Hernie  de  cette  efpèce  a  été  long- 
tems  négligée,  le  fac  herniaire,  qui  eft  entre- 
tenu dans  un  état  de  diftenfion  ,  devient  épais 
&  dur,  ce  qui  diminue  le  diamètre  de  ion  col , 
&  lui  ôte  en  même-tems  la  fouplefle  néceffaire 
pour  donner  paflàge  à  linteftin  qu'on  veut  ré- 
duire,  fur-tout  lorfque  le  volume  &  la  forme  de 
celui-ci  rendent  déjà  fa  réduction  difficile. 

Dans  les  Hernies  de  l'épiploon  ,  qui  font  de- 
meurées ïong-tems  fans  être  réduites ,  il  arrive 
fouvent  que  la  partie  de  ce  vifeère  qui  occupe 
le  fond  du  fac  herniaire  ,  conferv  ant  fa  confif- 
tance  molle,  adipeufe  &  expanfible,  celle  qui 
pafTe  à  travers  le  col  du  fac  devient  femblable, 
par  l'effet  de  la  preflion  continuelle  ,  à  une  efpèce 
de  corps  folide,  charnu  &  incompreiîible,  qui 
remplit  exactement  le  partage  où  il  eft  arrêté, 
&  oppofe  un  obflacle  infurmontable  aux  étions 
qu'on  voudroit  tenter  pour  faire  rentrer  dans 
l'abdomen  la  partie  molle  &  lâche  qui  remplit 
le  ferotum.  La  réduction  des  hernies  inteflinales 
dev  ient  quelquefois  également  difficile  par  l'alté- 
ration produite  dans  la  portion  du  méfeatère  qu'on 
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a  laifîé  long-tems  dans  le  col  d'un  fac  herniaire 
ancien. 

Le  dernier  obflacle  dont  nous  avons  paTlé, 
comme  s'oppofant  à  la  réduction  des  vieilles 
Hernies,  confifle  dans  l'adhérence  des  parties 
l'une  avec  l'autre  ,  ou  avec  le  fac  herniaire.  Cette 
circonflance  eft  commune  aux  Hernies  d'inteflin 
&  d'épiploon,  &  elle  ert  produite  par  les  légè- 
res inflammations  des  parties  qu'on  a  laiffées 
long-tems  dans  un  contact  réciproque.  Ces  adhé- 
rences peuvent  être  plus  ou  moins  fortes^  mais 
les  plus  légères  apporteront  toujours  un  obflacle 
invincible  à  la  réduction  de  la  Hsrnie  avec  le 
feul  fecours  de  la  main. 

Lorfqu'une  Hernie  eft  dans  quelqu'un  de  ces 
cas  qui  la  rendent  irréductible,  la  Chirurgie  ne 
peut  plus  leur  procurer  de  foulagement  que  par 
l'application  d'un  fufpenfoir  peur  diminuer  l'in- 
commodité qui  réfulte  du  poids  du  ferotum.  Il 
eft  vrai  que  quelques  peifonnes  ont  propofé  & 
même  exécuté  l'opération  du  bubonccè!e(  opéra- 
tion que  nous  décrirons  ci-après)  pour  procurer  une 
guérifon  dans  des  cas  de  cette  nature  \  mais  aucun 
Praticien  fsgè  &  rjrudeut  n'aura  recours  à  ce 
moyen  fans  y  être  engagé  par  quelque  fymptôme 
dont  la  gravité  &  le  danger  juflirknt  cette  entre- 
prife. 

Les  perfonnes ,  qui  font  dans  cette  fituation  , 
doivent  avoir  particulièremet  foin  de  ne  rien  faire 
au-dela  de  leurs  forces,  d'éviter  toute  efpèce  de 
fecoufié,  de  tenir  toujours  le  ferotum  bien  fuf- 
pendu,  &  de  garantir  avec  foin  cette  partie  de 
toures  les  caufes  de  preftîon  ,  de  contufion  ,  &c. 
Il  faut  fouvent  laver  &  nétoyer  le  ferotum  pour 
le  préferver  de  l'excoriation  qui  s'y  forme  facile- 
ment, &  qui  peut  avoir  de  fâcheufes  conféquences. 
Il  faut  de  plus  veiller  attentivement  à  maintenir 
les  fonctions  du  canal  inteftinal,  &  éviter  foigneu- 
fement  la  conflipafion.  Les  malades  doivent  être 
d'autant  plus  foigneux  à  prendre  toutes  ces  précau- 
tions ,  que  les  accidens  dont  nous  avons  fait 
mention  comme  pouvant  déterminer  l'étranglement 
&  l'inflammation  ne  pourront  fe  terminer  que  par 
l'opération  Chirurgicale, dont  le  fucc es,cn  pareilles 
circonflances-,  fera  plus  incertain  ,  que  lorfqn'on  y 
auia  recours  pour  une  Hernie  dont  la  réduction 
ne  s'étoit  pas  préfentée  auparavant  comme  im- 
poffible. 

Les  Hernies  d'épiploon  qui  ont  été  affez  long  tems 
dans  le  ferotum  pour  n'être  plus  fufceptibles  de 
réduction  ,  font  rarement  accompagnées  de  fymp- 
tômes  fâcheux  ,  fi  ce  n'eft  lorfqu'elles  déterminent 
la  defcente  d'une  portion  d'inteftio.  Il  arrive 
quelquefois  néanmoins  que  l'épiploon  altéré  dans 
la  forme  &  dans  fa  confiftance,  ou  tellement  adhé- 
rent qu'il  n'eft  plus  fufceptible  de  réduction  , 
s'enflamme  par  quelque  accident  &  fuppure,  ou 
tombe  en  mortification,  ce  qui  peut  donner  lieu 
à  des  accidens  funefles.  On  a  même  vu  des  cas  où 
la  portion  d'épiploon  renfermée  dans  le  fac  de-ve- 
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Boit  dure  ^  notieufe,  douioureufe  ,  &  fe  trouvoit 
enfin  affectée  d'un  véritable  cancer. 

Parmi  les  defçentes  qu'on  a  jugées  incapables 
d'être  réduites,  &  que  l'on  a  traitées  comme  telles, 
il  y  en  a  eu  cependant  quelques  -  unes  qui 
ont  été  trouvées  fufceptibles  de  réduction  par 
des  tentatives  mieux  conduites ,  &  en  y  mettant 
plus  de  patience. 

Lorfqu'on  foupçonne  que  ce  cas  a  lieu ,  la 
méthode  qu'il  eft  alors  à  propos  démettre  en ufage 
confirteà  faire  garder  au  malade  un  repos  abfolû, 
en  le  tenant  pendant  long-tems  cor.ché  fur  le  dos; 
à  lui  faire  obferver  une  grande  abftinence ,  &  à 
employer  les  évacuans  afin  de  diminuer  afîez  le 
volume  des  parties  contenues  dans  le  fac  her- 
niaire, pour  qu'elles  puilîent  remonter  &  rentrer 
dans  la  cavité  du  ventre. 

Cette  méthode  a  quelquefois  réufli.  On  lit  dans 
iiildan  le  cas  d'un  homme  radicalement  guéri 
d'une  Hernie  qu'il  avoir  depuis  vingt  ans ,  par  lîx 
mois  d'un  repos  non  interrompu  ,  &  paffés  dans 
le  lit  ;  &  M.  Pott  a  vu  un  malade  qui ,  ayant  une 
Hernie  d'épiploon  qu'on  avoit  fou  vent  tenté  de 
réduire  fans  aucun  fuccès  ,fut  dans  le  cas  de  garder 
ie  lit  pendant  un  certain  rems ,  a  la  faite  de  l'opé- 
ration pour  la  cure  radicale  de  l'hydrocèle  ,  &  fe 
trouva  débarra  Se  de  fa  Hernie  qui  remonta  d'elle-  j 
même,  &  que  l'on  contint  enfuite  avec  un  bandage. 

Mais,  quoiqu'il  y  ait  des  exemples  du  fuccès 
d'un  traitement  pareil ,  on  ne  doit  jamais  l'entre- 
prendre fans  avoir  de  bonnes  raifon?  pour  croire 
que  la  conflitution  &  l'âge  du  malade  fupporteront 
bien  le  repos,  le  régime  &  les  évacuations  necef- 
faires  ;  car  autrement ,  même  en  le  délivrant  de  fa 
defcente,ce  qui  n'eft  rien  moins  que  certain,  il 
pourroit  fe  trouver-plus  mal  des  moyens  qu'on 
auroit  employés  pour  le  guérir. 

Il  arrive  quelquefois  dans  les  Hernies  compofées 
qua  la  portion  d'inteftin  eft  fufceptible  de  réduc- 
tion, tandis  que  celle  de  l'épiploon  ne  l'eft  pas. 
On  a  dit  que,  dans  ce  cas,  il  falloir  cont«nir  la 
portion  d'inteftin  par  un  bandage  dont  la  pelotte 
fût  faite  de  manière  qu'elle  ne  preffàt  pas  fur  l'épi- 
ploon, tandis  qu'elle  retiendrait  l'imeftin.  Mais, 
quoique  cette  méthode  puiffe  être  quelquefois 
admilfible,  elle  ne  l'eft  pas  fou  vent;  & ,  fi  on  vent 
lafuivre,  il  faut  donner  un  foin  tout  particulier  à 
la  confiruélion  &  à  l'application  de  la  pelotre,de 
peur  qu'une  petite  portion  de  l'inteflin  ,  venant  à 
s'échapper  &fe  trouvant  comprimé  par  le  bandage, 
fie  donne  lieu  à  des  accidens  funeiies. 

J)es  Hernies  qui  peuvent  être  réduites ,  mais  qui 
font  accompagnées  de  douleur  &  de  danger. 

La  difficulté  de  la  réduction  dans  les  Hernies 
de  cette  claffe  peut  être  dûe  à  différentes  caufes; 
favoil,  le  volume  de  la  portion  d'épiploon,  celui 
•de  l^nteftin  &  du  mèfentère  l'inflammation  de 
•es  organes;  la  diftenfion  de  l'intellin  par  l'air 
Chirurgie,  Tocne  1.1  !/.«  Partie.. 
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les  excrémenî;  la  petiteffe  de  l'ouverture  du  ten- 
don par  où  parle  la  Hernie.  Mais,  quelle  que  foit 
la  caufe  qui  occafionne  la  difficulté,  fi  le  corps 
defeendu  ne  peut  être  auftî-tôr  replacé ,  &  fi  le 
malade  éprouve  de  la  douleur ,  ou  ne  peut  aller 
à  la  fclle,  la  Hernie  s'appelle  Hernie  avec  étran- 
glement ,  ou  Hernie  étranglée. 

Le  principal  fymptôme  eft  une  enflure  à  l'aine 
ou  au  fcroîum  ,  qui  réfifte  à  l'impreflion  des  doigts. 
Si  la  Hernie  eft  dei'efpèce  intefiinale ,  cette  enflure 
eft  ordinairement  douloureufe  au  toucher  ,  &  la 
douleur  s'augmente  par  la  toux,  l'éternuemenr ,  011 
lorfque  le  malade  fe  tient  debout.  Tel  eft  le  fymp- 
tôme qui  fe  manifefte  dès  le  commencement;  &  fi 
l'oune  fe  hâted'y  remédierai  eft  bientotfuivi  d'au- 
tres phénomènes,  tels  que  l'anxiété  à  la  région  de 
l'eftomac ,  les  naufées  ,  les  fréquentes  envies  de 
vomir,  la  fuppreftion  de  toute  évacuation  parle 
fondement,  &  un  fentiment  de  fièvre,  marquée 
par  un  pouls  dur  &  fréquent. 

Celui  qui  éprouve  ces  fymptômes  doit  être  con- 
fidéré  comme  un  malade  en  danger ,  &  qui  a  befoin 
d'un  prompt  fecour9.  La  caufe  immédiate  du  mal 
eft  dans  la  conftriction  exercée  fur  les  parties  qui 
forment  la  Hernie  par  les  bords  de  l'ouverture  du 
tendon  du  mufele  oblique  externe.  La  tumeur, 
ladouleur,  latenlion  du  ventre,  les  naufées,  levo- 
miftement ,  &  la  fuppreftion  des  felles  font  autant 
d'effets  de  cette  conftriction  ,  &  l'on  ne  peut  les 
faire  cefler  qu'en  la  détruifant.  Or  il  n'y  a  que  deux 
moyens  de  produire  cet  effet,  l'un  confifie  à  fouf- 
traire  les  parties  déplacées  à  la  caufe  qui  les  com- 
prime, en  le?  faifant  rentrer  dans  l'abdomen  parla 
iimple  réduction,  l'autre  eft  de  dilater  l'ouverture 
en  divifant  le  tendon  auquel  elle  appartient,  Nous 
ne  parlerons  ici  que  du  premier. 

Lorfqu'on  veut  tenter  cette  réduction  ,  il  faut 
que  le  malade  foit  couché  fur  le  dos  ,  de  ma- 
nière que  fon  corps  foit  auffi  bas ,  ou  même  plus 
bas  que  fes  cuiffes.  La  cuifte  ,  du  côté  affecté, 
doit  être  afl'ez  élevée  pour  contribuer  ,  autant 
qu'il  eft  poffible,au  relâchement  de  l'anneau  abdo- 
minal ;  enfnite  le  Chirurgien ,  faififlant  doucement 
avec  la  main  la  partie  inférieure  de  la  tumeur  , 
de  manière  à  empêcher  le  tefticule  démonter, 
&  l'inteffin  de  defeendre ,  doit  s'efforcer  de  pro- 
curer la  rentrée  da  ce  dernier  par  l'anneau ,  en 
exerçant  une  preifion  douce  &  continuelle  vers 
cette  ouverture,  en  tournant  la  tumeur  en  dif- 
férens  fens ,  en  la  tirant  un  peu  à  lui ,  comme 
pour  alonger  l'anfe  de  l'imeftin ,  &  procurer 
plus  d'efpace  aux  matières  ,  fi  elle  paroît  en  conte- 
nir, &  en  la  comprimant  latéralement ,  pour  dif- 
pofer  celles-ci  à  fuivre  la  route  du  canal.  Si  la 
tumeur  n'eft  qu'un  bubonocèle,  c'eft-à-dire,  fi 
elle  n'occupe  que  l'aine  ,  il  ne  fera  pas  dans  le 
cas  de  faifir  la  tumeur ,  il  n'aura  qu'à  s'efforcer 
défaire  rentrer  l'imeftin,  en  le  preflant  modé- 
rément &  d'une  manière  continue. 
Telle  eft  en  général  la  méthode  propre  pour 
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f  tire  cette  opération.  Mais  la  manièrej  exacte  de 
l'exécuter  eft  une  de  ces  manœuvres  qu'on  ne  peut 
apprendre  que  par  l'expérience  ,  &  dont  il  n'eft 
pa  poffible  de  donner  une  jufte  idée  par  une 
c'efeription  verbale.  La  connoiffance  de  la  flrne- 
tu  e  &  de  la  fituation  des  parties,  apprendra 
au  jeune  Chirurgien  comment  il  doit  manœuvrer, 
&  un  peu  de  pratique  le  rendra  bientôt  adroir. 

La  fituation  du  corps  peut  être  d'un  très-grand 
fecours  dans  cette  opération  ,  lorfque  la  difficulté 
efl  confidérable.  Plus  elle  approche  de  celle  où 
la  têre  &  le  tronc  font  renverfés,  les  ciiifTes  étant 
rrès-é!evées ,  &  plus  elle  donne  de  facilité,  par 
des  raifons  aifées  à  comprendre.  L'opération  faite 
de  ceue  manière  fera  fouvent  fuivie  du  fuccès, 
quoiqù'avec  un  peu  de  rems  &  de  douleur  ;  il  efl 
même  rare  qu'elle  neréufïiffe,  lorfque  l'étrangle- 
ment dépend  fur-tout  de  l'amas  de  matières.  Mais 
fi  la  réduction  ne  s'opère  pas ,  &  fi  la  preffion 
exercée  par  la  main  du  Chirurgien,  quoique 
douce  &  modérée,  devient  très-douloureufe  & 
fatiguante  pour  le  malade ,  il  faut  la  ceffer  pen- 
dant quelques  heures,  &  effayer  d'autres  moyens. 

Ces  moyens , recommandés  par  les  Praticiens, 
font  la  faignée ,  les  lavemens ,  les  purgatifs ,  les 
bains  ,  les  cataplafmes ,  les  fomentations,  les 
embrocations ,  &c. 

La  faignée  efl  un  des  remèdes  les  plus  actifs 
dans  le  cas  dont  nous  parlons ,  &  fouvent  elle 
efl  fuivie  de  l'effet  le  plus  marqué  &  le  plus  prompt. 
On  ne  doit  donc  jamais  l'omettre ,  lorfque  rien 
d'ailleurs,  dans  l'état  du  malade ,  ne  s'oppofe  à 
fon  ufage ,  il  faut  au  contraire  la  réitérer  hardi- 
ment, lorfque  cela  paroît  néceffaire,  en  même- 
tems  qu'on  fait  les  tentatives  convenables  pour 
opérer  la  réduction.  Les  enfans  fupportent  moins 
cette  évacuation  que  les  adultes ,  &  font  très- 
Sujets  à  s'évanouir  ,  lorfque  la  quantité  de  fang 
évacué  efl  confidérable^  Mais,  s'il  en  réfulte  cet 
accident ,  le  Chirurgien  doit  profiter  auffi-tôt  du 
relâchement  général  qu'il  occafionnepour  réduire 
la  Hernie,  cette  cireonftance  étant  la  plus  favo- 
rable poffible  pour  affurer  le  fuccès  de  cette 
îentative. 

Un  bain  tiède  efl  fouvent  utile ,  par  le  relâ- 
chement qu'il  tend  à  produire.  Voyei  Bain. 

On  confeille  auifi  l'ufage  des"  fomentations 
ehaudes ,  des  cataplafmes  émolliens ,  des  embro- 
cations huileufes  ,  dans  la  vue  de  relâcher  le 
îendon  du  mufcle  oblique  externe  ,  &  de  faciliter 
la  réduction.  Ces  moyens ,  qui  peuvent  avoir 
quelque  effet  analogue  à  celui  du  bain  ,  peuvent 
être  employés  dans  les  intervalles  de  ce  dernier -, 
mais  ils  font  beaucoup  plus  limités  dans  leur 
aclion  ,  &  l'on  ne  doit  pas  leur  donner  trop 
de  confiance ,  de  peur  de  faire  plus  de  mal  que 
de  bien,. en  perdant  un  tems  précieux  qu'on  pour- 
roii  employer  plus  utilement ,  &  de  l'ufage  duquel 
dépendra  la  vie  du  malade. 

Ou  a  été  fort  partagé  parmi  les  Praticiens  fur 
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l'ufage  des  purgatifs. Ojuelques-unslesrecommaji- 

dent  ,  &  d'autres  n'y  ont  aucune  confiance.  Parmi 
les  premiers,  les  uns  preferi  vent  les  laxatifs  doux, 
&  les  autres  veulent  qu'on  emploie  les  purgatifs 
âcres  &  drafliques.  Mais  fi  l'on  emploie  ceux  de 
la  premiète  chiffe ,  il  efl  bien  rare  que  l'elîomac 
du  malade  puiffe  hs  garder,  &  s'ils  ne  font  pas 
rejettés  par  le  vomifllment,  ils  n'ont  pas  la  force 
néceffaire  pour  répondre  aux  vues  qu'on  fe  pro- 
pofe.  Si  l'on  a  recours  à  ceux  qui  font  plus  ffi- 
mulans,  leur  action  pourra  quelquefois  faciliter 
la  réduction  de  l'inteftin-,  mais  s'ils  ne  réuffiffent 
pas ,  ils  augmenteront  certainement  l'irritation  , 
la  tenfion  &  les  fymptômes  fébriles.  On  fera  donc 
toujours  plus  prudemment  de  ne  pas  fe  repofer 
fur  ce  genre  de  remèdes ,  dont  l'effet  efl  toujours 
douteux,  &  qui  peuvent  avoir  les  plus  dange- 
reufes  conféquénees.  Mais  en  blâmant  l'ufage  des 
purgatifs ,  on  ne  peut  que  reconnoître  l'avantage 
qu'on  a  retiré,  dans  quelques  cas,  de  celui  des 
lavemens  âcres  &  fhmulans  ,  &  en  particulier 
de  ceux  de  fumée  de  tabac ,  qui  ont  le  double 
avantage  d'exciter  le  mouvement  périftaltique 
des  inreflins,  &  d'agir  comme  anodins,  en  cal- 
mant la  douleur.  Voyei  Insufflation.  On  a 
auffi  confeilié  l'application  fréquemment  réitérée 
de  fuppofitoires  faits  avec  un  mélange  de  fel  >  de 
miel  &  d'aloës.  On  peut  tenter  ces  moyens,  mais 
on  ne  doit  jamais  infifler  long-ttms  fur  leur  ufage, 
fi  l'on  n'en  obtient  pas  bientôt  l'effet  déliré.  Cette 
méthode  pourra  être  admife  particulièrement  dans 
les  cas  de  Hernies  anciennes  ,  où  les  accidens 
paroiffent  dépendre  fur- tout  d'un  amas  de  ma- 
tières. On  peut  reconnoître  quelquefois  qu'ils 
tiennent  à  cette  caufe ,  parce  qu'ils  ont  été  pré- 
cédés par  une  confiipation  de  quelques  jours,  & 
que  la  tumeur,  pendant  cetems-là  .  s'efl  augmen- 
tée peu-à-peu,  en  acquérant  plus  de  dureté  qu'à 
l'ordinaire. 

On  a  propofé  encore  d'autres  méthodes  pour 
procurer  la  rentrée  des  parties  qui  forment  la  Her- 
nie. Les  uns  ont  recommandé  des  cataplafmes 
compofés  de  différentes  fubftances  aflringentes  5 
d'autres  prefcrjvent  de  faire  fur  la  tumeur  des 
applications  froides  avec  de  la  neige  ou  de  la  glace 
piiée,  pour  en  avoir  vu  de  bons  effets  après 
qu'on  avoir  inutilement  tenté  les  fecours  plus  or- 
dinaires. Mais  quelque  fuccès  qu'ait  pu  avoir,, 
dans  quelques  cas  parriculiers ,  l'ufage  de  ces 
divers  remèdes ,  ils  ne  font  rien  moins  que  cer- 
tains dans  leur  manière  d'agir1,  on  les  a  fouvent 
vu  faire  du  mal  &  accélérer  la  formation  de  la 
gangrène. 

Un  autre  moyen  dont  nous  devons  faire  men- 
tion, parce  qu'il  a  été  propofé  &  n,ême  mis  en 
pratique  ,  quoiqu'avec  l'effet  le  plus  funefle,  c'eft 
de  faire  avec  une  aiguille  ronde  plufieurs  piquures 
à  rintefîin  tuméfié,  à  travers  le  ferotum-,  afin., 
j  dit-on  ,  de  faire  fortir  l'air  de  l'inteftin  ,  &  d'enir 
•  pêcher  qu'il  n'y  revienne,. Cette  pratique  eft  trop 
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abfurde,  pour  qu'il  vaille  la  peina  d'en  démon- 
trer le  danger.  M.  Pott  a  vu  deux  malades  fur 
Icfquels  on  l'a  effayée,  &  qu'elle  a  fait  périr. 

Rien  n'ert  plus  incertain  ni  plus  variable  que 
l'époque  où  l'on  peut  encore  fe  flatter  de  guérir 
une  Hernie  étranglée,  par  la  fimple  réduction. 
Quelques-unes  ont  été  heureufenunt  replacées 
au  bout  de  huit  ou  dix  jours;  d'autres,  dans 
l'efpace  d'un  feul ,  ont  été  mortelles.  Cette  dif- 
férence peut  tenir- à  la  conftitution  du  malade, 
Voyei  l'arricle  Gangrène,  ou  à  quelques  cir- 
conftances  particulières  de  la  maladie  même. Mais 
quelle  qu'en  foi t  la  caufe,  on  ne  peut  jamais  la 
prévoir  abfolument,  &,  par  conféquent ,  il  ne 
faut  jamais  conferver  trop  de  confiance.  Plutôt 
une  Hernie  eft  réduite,  &  plutôt  le  malade  efl 
délivré  des  fymptômes  occalionnés  par  l'étrangle- 
ment. 

Les  Hernies  récentes ,  comme  nous  l'avons  déjà 
obfervé,  font  en  général  plus  Cujettes  à  l'étrangle- 
ment que  les  anciennes.  Mais  lorfqu'il  vient  à 
affecter  ces  dernières  ,  les  fymptômes  en  font  les 
mêmes,  quoique  peut-être  ils  foient  ici  moins 
urgens,&  qu'ils  donnent  communément  plus  de 
tems  pour  effayer  la  réduction.  La  douleur ,  pour 
l'ordinaire ,  efl  d'autant  plus  grande,  &  les  fymp- 
tômes font  un  progrès  d'autant  plus  rapide  que  la 
portion  d  inteftin  engagée  eft  plus  petite.  On  a  vu 
une  portion  d'inteftin  qui  n'avoit  jamais  été  dépla- 
cée auparavant ,  caufer  la  mort  en  moins  d'un  jour, 
quoiqu'elle  fût  fi  petite,  que  tout  fon  canal  étoit 
à  peine  engagé. 

Les  Hernies  d'épiploon  ne  font  pas  fujettes  en 
général  aux  mauvais  fymptômes  qui  naiffent  de 
l'étranglement  ,  quoique  cela  ne  foit  pas  fans 
exemple  Mais  elles  fonr  fouvent  incommodes,  & 
même  douloureufes ,  à  caufe  de  la  connexion  de 
l'épiploon  avec  les  vifeères  -,  c'eft  pourquoi  il  ne 
faut  jamais  les  laifTer  fans  en  faire  la  réduction, 
lorfqu'elle  eft  poflible:,  d'autant  plus  qu'elles 
expofent  toujours  les  malades  à  la  chute  de  quelque 
portion  d'inuflin.  Lorfque  par  l'adhérence  de  l'épi- 
ploon au  fac  herniaire  ,  ou  à  caufe  de  quelque  alté- 
ration dans  fa  texture  &  dans  fa  forme,  la  Hernie 
de  ce  genre  fe  trouve  impofPtble  à  réduire ,  malgré 
tous  les  efforts  les  mieux  dirigés ,  il  ne  refie  plus 
qu'à  en  foutenir  le  poids  par  un  fufpenfoir  ,  pour 
la  rendre  par-là  le  moins  incommode  qu'il  eft 
poflible.  Mais ,  lorfqu'on  peut  la  réduire,  il  ne  faut 
pas  fe  borner  à  la  fouttnir ,  comme  on  en  trouve 
le  précepte  chez  différens  Auteurs ,  qui  ne  veulent 
pas  qu'on  faffe  rentrer  l'épiplon  dans  la  cavité  du 
ventre,  de  crainte  qu'il  n'y  foit  en  nnffe,  &  qu'il 
ne  devienne  par-là  encore  plus  dangereux  pour 
le  malade.  Cette  maxime  peut  être  bonne,  pour 
quelques  cas  particuliers,  mais  ils  ne  font  pas  en 
grand  nombre  -,  peut-être  même  vaudra-t-il  tou- 
jours mieux  effayer  ce  que  deviendra  l'épiploon 
lorfqu'il  fera  réduit,  que  de  fe  contenter  d'une 
méthode  que  l'on  peut  à  peine  regaxder  comme 
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palliative  »  &  qui  peut  à  chaque  inftant  expofer  le 
malade  à  de  nouveaux  accidens. 

Lorfque  les  parties  font  réduites,  il  s'agit  de 
les  contenir  par  un  bandage  bien  fait  &  bien 
appliqué,  fuivant  les  règles  que  nous  avons  déjà 
données  ci-deflùs. 

Si  les  fymptômes  de  douleur,  d'inflammation,  . 
&c.  avoientfiit  beaucoup  de  progrès  avant  que  les 
parties  fuffent  réduites,  ils  ne  cefTeront  pas  toujours 
auffi-tôt  après  leur  réduction  -,  &  comme  ils  provien- 
nent, félon  toute  apparence, de  l'inflammation  que 
l'étranglement  y  a  ocafionnée,  il  faut  faire  ufage 
des  remèdes  qui  font  convenables  en  pareil  cas. 
On  doit  donc  alors  recourir  à  la  faignée,  tenir  le 
ventre  libre,  &  faire  obferver  la  diète  &  un  régime 
exact,  tant  qu'il  refie  le  moindre  degré  de  tenfion  & 
de  douleur*,  &  jufqu'àceque  les  inteftins  remplif- 
fent  facilement  &  librement  toutes  leurs  fondions. 

Des  Hernies  dont  la  re'duâion  efl  impojjîbîe ,  &  oh 
l'opération  chiiurgicale  eft  nâeffairt  pourj'auver 
la  vie  du  malade. 

L'inteflin  peut  être  tellement  engagé  &  ferré 
entre  les  bords  de  l'ouverture  du  tendon  du 
mufcle  oblique  externe,  qu'il  réfifte  à  tous  les  efforts 
qu'on  tente  pour  le  faire  rentrer  dans  la  cavité  du 
bas-ventre  avec  le  feul  fecours  de  la  main;  &  qu'il 
fouffre  en  conféquence  d'un  tel  étrauglemenr ,  de 
manière  à  produire  une  foule  de  fymptômes 
fâcheux  ,  &  à  caufer  enfin  la  mort  du  malade  ,  fi 
la  Chirurgie  ne  vient  promptement  à  fon  fe-. 
cours.  / 

Nous  avons  déjà  énuméré  les  premiers  fymp- 
tômes que  produit  l'étranglement  ;  favoir,  la 
tumeur  dans  l'aine  ,  ou  dans  le  ferotum,- la  dou- 
leur de  la  partie  affectée ,  qui  s'étend  enfuite  fur 
tout  le  ventre,  &  qui  donne  naiffanceà  l'anxiété, 
aux  naufées ,  à  la  conftipation  &  à  !a  fièvre.  Si  les 
efforts  qu'on  fait  pour  réduire  l'inteflin  ne  réufîif- 
fent  pas ,  tous  ces  fymptômes  ne  tardent  pas  à 
devenir  plus  graves ,  l'anxiété  devient  plus  fati- 
guante, la  douleur  plus  vive,  la  tenfion  du  ventre 
pluf  confidérable  ,1e  vomiffement  plus  fréquent, 
la  fièvre  plus  forte ,  &  le  malade  éprouve  un 
trouble  général  &  inftipportable  -,  lorfqu'il  eft  dans 
cet  état,  il  n'y  a  plus  de  tems  à  perdre le  plus  petit 
délai  efl  alors  de  la  plus  grande  conféquence  ,  &  fi 
l'on  n'a  pas  incelTamment  recours  au  feul  remède 
dont  le  mal  foit  alors  fufceptible,  on  peut  s'attendre 
aux  conféquences  les  plus  funtfies.  Ce  remède 
eft  l'opération  Chirurgicale,  par  laquelle  on  dilate 
les  bords  de  l'ouverture  qui  a  donné  pafîage  aux 
parties  déplacées.Sionne  l'exécute  pas  dans  ces  cir- 
conftances  urgentes ,  le  vomiffement  amène  bien- 
tôt un  hoquet  continuel;  il  fe  fait  une  déjection 
fréquente  pas  la  bouche  de  matière  bjleufe  ;  la 
tenfion  du  ventre,  l'agitation  &  la  fièvre  aug- 
mentent confidérablement  pendant  quelques  heu- 
res ,  St  enfuite  le  malade  paroît  être  tout-à-couf 
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dans  un  état  de  parfaite  tranquillité  ;  fon  ventre 
«'affaiiTe  ;  fon  pouls ,  de  dur ,  plein  &  fréquent 
qu'il  éroit  auparavant,  devient  peut,  languitlant, 
tk  pour  l'ordinaire  intermittent;  fa  peau  ,  fur-tout 
celle  des  membres ,  devient  froide  &  humide-,  les 
yeux  ont  un  air  de  foiblcffe  &  de  langueur  qu  il 
jn'efi  point  aifé  de  décrire  ,  la  tumeur  de  la  partie 
affectée  difparoit  j  &  la  peau  qui  la  couvre,  per- 
dant fa  couleur  naturelle ,  devient  emphyfémateufe 
ik  fait  entendre,  loifqu'on  la  touche,  un  petit 
bruit,  (crepitatiô)  qui  eft  un  figne  trop  certain 
de  la  gangrène  qui  exifte  déjà  dans  ia  partie. 
(  Voyei,  Gangrène.)  En  cet  état,  Tintefiin 
remonte  fpontanément ,  ou  bien  on  le  fait  rentrer 
par  le  plus  petit  degré  de  prefïïon  j  il  fe  fait  une 
évacuation  par  le  fondement,  &  le^  malade  fe 
félicite  beaucoup  du  foulagement  qu'il  éprouve. 
Mais  fon  plaifir  n'eft  pas  de  longue  durée ,  car 
il  expire  bientôt  au  milieu  des  hoquets  &  des 
fueurs  froides  qui  continuent  &  augmentent,  & 
auxquelles  fe  joignent  les  fpafmes  &  les  foubre- 
fauts  des  tendons. 

Voilà  les  fymptômes  d'une  Hernie  étranglée, 
leur  progrès  ordinaire  &  la  manière  trop  fréquente 
dont  ils  fe  terminent.  Ceux  de  la  première  claffe 
font  accompagnés  de  quelque  degré  de  danger; 
mais  on  peut  fouvent  y  apporter  du  foulagement 
ians  le  fecours  de  liniirument.  Les  derniers 
exigent  ordinairement  qu'on  y  ait  recours,  & 
deviennent  trop  fouvent  mortels  par  la  négligence 
eu  les  délais  qu'on  y  apporte. 

Il  nefi  peut-être  pas  dans  la  pratique  de  cir- 
eonfiances  qui  exigent,  de  la  part  des  Chirur- 
giens ,  plus  de  jugement,  de  fermeté  &  de  déli- 
«ateffe,  quecelie  où  ils  ont  à  déterminer  le  tems 
précis  au-delà  duquel  cette  opération  ne  doit 
pas  être  différée,  &  à  engager  les  malades  à 
s'y  foumettre  affez  prompternent  pour  conferver 
leur  vie.  Le  tems  où  une  portion  d'inteftin  de- 
viendra gangrénée  par  l'étranglement,  ou  tom- 
bera dans  un  éfat  approchant  de  celui  de  la  gan- 
grène ,  eli  fort  incertain ,  &  dépend  de  circonf- 
tances  que  perfonne  ne  peut  prévoir.  On  a  bien 
des  exemples  de  Hernies  accompagnées  des  fymp- 
t  ornes  les  plus  urgens  de  l'étranglement,  qui  ont 
été  bien  réduites  avec  le  feul  fecours  de  la  main, 
au  bout  de  pîufieurs  jours ,  ou  dans  lefquelles 
©n  a  trouvé  les  parties  faines,  &  nullement  offen- 
iées,  après  une  opérarion  tardive;  mais  on  en 
a  beaucoup  auffi  de  Hernies  dans  lefquelles 
J'inrefiin  a  été  réduit  avec  beaucoup  de  peine  , 
ou  eft  rentré  Spontanément,  étant  gangréné  ,  ou 
a  été  trouvé  dans  cet  état  par  le  Chirurgien  dans 
J'opération ,  peu  de  tems ,  &  même  moins  ds 
vingt-quatre  heures  après  la  première  apparition 
du  ma!.  Les  fignes  qu'ont  donnés  les  Auteurs, 
comme  montrant  que  le  tems  convenable  pour 
faire  l'opération  eft  arrivé,  font  très-fouventdes 
preuves  que  ce  tems  eft  déjà  paffé ,  &  qu'on  auroit 
iù  recourir  à  ce  moyen  fans  ks  attendre. Pua, 
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autre  coté,  le  Chirurgien  ne  peut  que  craindre 
de  propofer  une  opération  de  cette  importance 
avant  qu'elle  foit  jugée  abfolument  néceffaire  î 
il  peut  redouter  le  danger  auquel  elle  expofe  le 
malade  par  elle-même,  indépendamment  de  l'état 
où  il  trouvera  la  Hernie  -,  peut-être  lui  arrive-t-U 
auffi  quelquefois  de  ne  pas  la  faire ,  de  peur  de 
la  faire'  trop  tard ,  ne  oecidijje ,  nifi  fervaffe 
videretur ,  &  qu'on  ne  lui.  attribue  la  mort  du  ma- 
lade, tandis  qu'elle  ne  fera  que  l'effet  delà  ma- 
ladie ,  qui  auroit  eu  également  lieu,  quand  on 
ne  i'auroit  pas  tentée.  La  première  crainte  eft 
beaucoup  plus  grande,  en  général,  qu'elle  ne 
doit  être,  &  elle  eft  très-fouvent  caufe  de  la 
dernière-,  en  forte  que,  fi  l'on  peut  diminuer 
l'une  ,  &  la  réduire  à  fes  juftes  bornes ,  l'on  fera 
beaucoup  moias  porté  à  fe  livrer  à  l'autre. 

Tous  ceux  qui  font  un  peu  au  fait  de  la  nature 
des  plaies  dans  les  parties  membraneufes  &  ten- 
dineufes ,  favent  que  l'opération,  confidérée  en 
elle-même,  n'efl  pas  abfolument  exempte  de  dan- 
ger. Ces  plaies  font  fouvent  accompagnées  de 
fièvre  &  d'inflammation  j  la  fuppuration  y  eft 
lente  &  difficile,  &  dans  quelques  tempérament 
particuliers ,  elles  font  fujettes  à  fe  gangréner  ; 
mais  qu'elles  fôient  nécehairement ,  ou  même 
fréquemment  dangereufes ,  c'eft  ce  qui  eft  démenti 
par  l'expérience  journalière. 

La  crainre  que  l'on  a  de  courir  le  degré  de 
danger  que  l'on  croit  inféparable  de  l'opération 
confidérée  Amplement, fait  que  la  plupart  des  Chi- 
rurgiens ne  faififfent  pas  le  tems  le  plus  conve- 
nable pour  la  pratiquer  avec  fûreté,  ou  celui  dans 
lequel  fon  danger  doit  être  néceffcirement  moins 
grand,  parce  qu'il  eft  moins  combiné  avec  le 
danger  qui  peut  réfulter  de  l'état  des  parties  qui 
conftituent  la  Hernie-,  état  qui,  même  dans  le 
principe  >  n'eft  rien  moins  que  fûr,  mais  dont 
tout  délai  porté  au-delà  d'un  certain  tems  doit 
augmenter  le  danger  à  chaque  moment. 

Les  plus  grands  Maîtres  de  l'Art  s'accordent  au- 
jourd'hui à  dire  que  l'opération  doit  toujours 
être  faite  aulîi-tôt  qu'il  eft  poffible  ,  lorfqu'on 
voit  que  tous  les  moyens  qu'indiquent  la  raifon 
&  l'expérience ,  favoir ,  les  faignées  copieufes  & 
réitérées,  les  bains  les  lavemens,  &c.  font  em- 
ployés inutilement  -,  que,  malgré  leur  ufage,  les 
îyniptômes  augmentent  au  lieu  de  diminuer ,  & 
que  la  preffion  qu'il  faut  néceffairement  exercer 
avec  la  main  ,  pour  tenter  la  réduction  ,  devient 
de  plus  en  plus  douloureufe  -,  car  fi  l'on  diffère 
jufqu'à  ce  que  l'inflammation  ait  acquis  un  cer- 
tain degré,  quoique  les  parties  mi  fes  à  découvert 
ne  foient  pas  abfolument  gangrénées,  ce  n'eft 
point  une  preuve  que  le  défaut  de  fuccès  doive 
être  mis  Amplement  fur  le  compte  de  l'opération. 
Cet  état  d'inflammation  de  Vinteftin  ,  ou  du 
fac  herniaire  qui  n'efl  point  encore  gangreneux , 
ne  doit  pas  être  regardé  comme  fans  danger  ;  & 
l'on  n'eft  pas  fûr ,  en  faifa«t  ceffer  l'étranglement  j, 
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de  calmer  en  mème-tems  les  fymptômes ,  ou  d'é- 
loigner le  danger.  Au  contraire,  il  s'efl  déjà  fait 
«ne  relie  altération  dans  l'inteflin  ,  que  la  gangrène 
pourra  s'enfuivre,  quoiqu'il  foit  dégagé  &  replacé 
dans  la  cavité  du  bas-ventre.  Il  n'efl  pas  befoin, 
lorfqu'ort  veut  faire  périr  quelque  partie  d'un 
animal  vivant,  de  la  laifîer  étranglée  par  une 
ligature  jufqu'à  ce  qu'elle  foit  tout-à-fait  gan- 
grénée  ;  il  eft  un  certain  moment  où  la  circula* 
lion  a  tellement  fourr'err,  que  le  même  effet 
s'enfuit,  quoiqu'on  Kit  dès-lors  ôti  la  ligature.  Il 
eft  vrai  qu'il  n'efl  pas  fort  ailé  de  déterminer  quel 
efl  précifément  ce  moment,  miis  cette  difficulté 
&  cette  incertitude  font  les  raiions  les  plus  fortes 
pour  anticiper,  plutôt  que  d'attendre  &  de  dif- 
férer ;  car  ,  lorfque,  dans  le  cas  dont  il  eft  qucfiion, 
cemoment  dangereux  arrive ,  ou  efl  près  d'arriver , 
le  péril  de  l'opération  fe  complique  avec  celui 
qui  dépend  de  l'altération  des  parties  qui  confli- 
t Lient  la  Hernie  ,  &  par- là  le  fuccès  eft  beaucoup 
plus  douteux. 

La  gangrène  de  l'inteflin  n'eft  pas  nécefiaire- 
ment  &  toujours  mortelle;  mais  les  exemples  de 
malades  qui  ont  confervé  leur  vie,  dans  cette  cir- 
confbnce,  font  fi  rares,  que  l'on  peut  avec  rai- 
fon  la  mettre  au  rang  des  maladies  morrel'.e*. 
Si  l'inteflin  gangténé  rentre  dans  la  cavité  du 
ventre  ,  au  moment  où  il  commence  à  être  affcclé 
de  gangrène,  il  eft  très-probable  que  le  malade 
périra,  S  il  y  a  des  exemples  de  perfonnes  qui  ont 
fur vécu  à  l'opération  ,  quoiqu'on  l'eût  différée  juf- 
qu'à ce  que  les  parties  fullent  tombées  dans  cet 
état ,  chacun  fait  que  le  petit  nombre  de  celles 
qui  ont  é;é  famées  de  cette  manière,  n'ont  pour 
la  plupart  mené  qu'une  vie  extrêmement  pénible 
&  défagréable. 

Quoique  nous  ayons  regardé  l'étranglement 
caufé  par  les  bords  de  l'anneau  abdominal  fur  les 
parties  qui  forment  la  Hernie ,  comme  !a  caufe 
confiante  des  fymptômes  fâcheux  qui  peuvent 
l'accompagner  ,  ç'a  été  l'opinion  de  quelques  Pra- 
ticiens ,  qre  la  maladie  eft  originairement  dans 
l'inteflin  déplacé,  &  que  l'étranglement  eft  un 
accident  qui  dépend  de  l'inflammation  &  de  la 
diftenfion  de  cette  partie*,  d'où  ils  tirent  cette 
conclufion,  que  l'étranglement  n'étant  ici  qu'un 
accident,  &  non  la  première  caufe  du  mal,  on 
ne  doit  pas  s'étonner  fi  l'opération  eft  fouvent 
fans  fuccès. 

On  ne  fauroit  r.ier  que  la  portion  d'intefiin 
renfermée  dans  le  fac  herniaire  ne  pnifle  être 
attaquée  d'inflammation,  comme  toute  autre  par- 
tie du  canal  ir.reftinat  ;  &  lorfque  ce  cas  a  lieu, 
il  eft  bien  à  p-éfumer  que  le  gonflement  qui 
accompagne  accidentellement  l'inflammation  de 
l'inteflin ,  rendra  fa  rentrée  par  l'anneau  abdomi- 
nal beaucoup  plus  difficile,  &  peuc-êire  irnpof- 
fibL;  que  la  confMclion  qui  en  résultera  ,  aug- 
memera  les  accidens&  le  danger  ,  &  que  le  fuccès 
de  l'opétation  fera  plus  douteux,  parce  qu'il  ne 
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fuffit  pas  alors  de  faire  ceffer  l'étranglement-,  mais 
ces  cas  ne  font  rien  moins  que  fréquens ,  &  n'ont 
probablement  jamais  lieu  que  dans  de  vieilles 
Hernies  qui  ont  été  long- teins  dans  le  ferotum  , 
dans  lefquelles  la  quantité  d'inteflin  déplacée  tfï 
confidérable ,  &  où  l'anneau  abdominal  eft  ttès- 
dilar-é. 

Les  fymptômes  les  plus  fâcheux ,  tels  que  la 
douleur,  la  tenfion  du  ventre,  l'anxiété,  le  vo- 
mi fit  ment  ,  le  hoquet,  &c.  furviennent  immé» 
diatement  après  la  chute  d'une  portion  d'intefiin 
occasionnée  par  quelqu'tffort  ,chez  des  perfonnes 
qui  étoienr,  avant  cet  accident,  dans  l'état  de  la 
plus  parfaite  fanté;  fi  l'on  n'y  apporte  un  prompt 
remède,  ces  accidens  pourront  devenir  mortels 
en  très  peu  de  tems.  Si  l'on  réuflit  à  opérer  la 
réduction  ,  foit  à  l'aide  de  l'opération  ,  ou  autre- 
ment, ils  ceftentpour  l'ordinaire  à  l'inftant  même, 
ce  qui  n'arriveroit  certainement  pas ,  fi  la  maladie 
étoit  communément  dans  l'inteflin,  &fi  l'étran- 
glement du  tendon  n'en  étoit  qu'une  caufe  fecon- 
claire;  &  l'on  ne  fauroit  entrc;enir  là-deffùs  le 
moindre  doute,  fi  l'on  compare  ce  qui  arrive  en 
pareille  ci'conftance  avec  les  fymptômes  &  la 
marche  ordinaire  d'une  colique  inflammatoire. 

Opération  pour  la  Htmie  avec  étranglement. 

Lorfque  l'opération  efl  jugée  néceflaîre ,  voici 
quelle  eft  la  manière  de  l'exécuter.  On  couche 
le  malade  à  la  renverfe  fur  le  bord  d'un  lit  ,  d« 
manière  que  les  jambes  en  dépafiènt  l'extrémité; 
&  que  la  tumeur  fe  trouve  du  côté  du  bord;  on 
relève  les  épaules  &  la  fête,  ainfi  que  les  cuifTes 
&  les  hanches,  avec  des  oreillers,  afin  de  relâ- 
cher par  cette  pofition  les  mufcles  abdominaux. 
Des  Aide -,  en  même-tems ,  foutiennent  les  jambes, 
qu'ils  ont  foin  de  tenir  écartées,  pour  que  le 
Chirurgien  puifî'e  fe  placer  entre  deux ,  &  opé- 
rer ainfi  plus  commodément. 

Afin  de  faciliter,  autant  qu'il  fera  poflîble,  la 
rentrée  de  Tinieflin,  on  fera  uriner  le  malade, 
pour  que  la  veille  n'oppofe  aucun  obftacle  h 
fa  réduction.  Enfuire,  après  avoir  rafé  l'aine  & 
le  pubis ,  on  fera  une  ineifion  avec  un  biflouri 
droit  à  travers  la  peau  &  la  membrane  adipeufe, 
dans  une  direction  parallèle,  autant  qu'il  fera 
poflible,  à  celle  de  l'ouverture  de  l'anneau  abdo- 
minal ,  en  commençant  à  un  pouce ,  ou  environ  , 
au-deffus  de  l'endroit  où  l'inteflin  fort  du  ventre, 
&  en  continuant  vers  le  bas  jufqu'à  la  partie 
inférieure  du  fac ,  ou  même  du  ferotum ,  lorfque 
la  Hernie  eft  très  -  confidérable.  En  incifant  la 
membr  ane  cellulaire ,  on  apperçoit  ordinaire- 
ment quelques  attaches  tendineufes ,  petites  & 
difiinéles,  qui  s'étendent  &  s'appliquent  fur  le 
fac  herniaire.  Or  ,  il  faut  les  divifer  aufïï  bien 
que  le  fac ,  avec  le  même  biflouri  qui  aura  fervs 
à  faire  i'incifion  de  la  peau  ;  mais  il  efl  efïtmiei 
«  de  l'exécuter  avec  une  main  fuie  &  ferme,  & 
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avec  beaucoup  de  précaution,  parce  que  les  de-  j 
grés  d'épaifteur  du  fac  \arient  beaucoup  dans  ies 
diffèreris  cas.  Dans  le  bubonocèle ,  le  fac  eft  fou- 
vent  ttès-mince  ,  psr  conféquent  plus  facile  à 
divilér,  &  il  exige  une  plus  grande  artention 
de  la  pari  du  Chirurgien.  Dans  la  Hernie  fcro- 
tale  ,  le  fac  eft  également  très-mince,  Iorfqu'e'le 
eft  récente-,  &  lorfqu'elle  eft  ancienne,  ii  y  a 
quelquefois  une  épatffeur  très-confidé.  ablo.  Mais 
quel  que  foit  fon  état  ,  ii  faut- que  l'Opérateur 
en  fafie  l'ouverture  avec  toute  la  précaution  dont 
il  eft  capable,  en  foulevant  avec  une  pince  le 
tifîu  fôlïiçùlëùx  qui  forme  la  membrane  exté- 
rieure du  fac,  &  en  l'ouvrant  avec  le  biftouri 
porté  à  plst ,  afin  d'être  fur  de  ne  pas  bleffer  les 
parties  qui  y  font  renfermées.  Jl  pcr.rra  s'afiurer 
s'il  a  pénétré  dans  fa  cavité,  en  introdutfant 
dans  l'ouverture  qu'il  aura  faite  un  petit  ftilet 
-moufle.  S'il  n'a  pas  percé  le  fac,  le  fliict  s'arrê- 
tera dans  ies  mailles  du  liffu  cellulaire,  &  s'il 
l'a  percé ,  il  entrera  fans  aucun  obftacle.  L'endroit 
où  il  convient  de  faire  l'incifion  dans  le  fac  her- 
niaire ell  à  environ  un  pouce  &  demi  au-defTous 
de  l'éfrariglejrrieîir.  Lorfqu'on  eft  fûf^d'y  avoir 
pénétré ,  on  agrandit  un  peu  l'ouverture,  en 
léparant  la  membrane  du  fac  des  parties  qui  y 
font  contenues  au  moyen  d'une  perite  fonde  poin- 
tue &  cannelée  ,  qui  fert  de  conduéîeur  au  biftouri , 
jufqu'à  ce  qu'elle  foit  allez  grande  pour  admettre 
le  doigt  de  l'Opérateur.  Le  doigt  index  introduit 
dans  cette  ouverture,  eft  le  meilleur  des  con- 
dreteurs  -,  &  après  cela  un  bifîouri  étroit  &  courbe 
fera  le  feul  infiniment  néetflaire  pour  finir  l'opé- 
ration. Avec  ce  biftouri,  placé  fur  le  doigt ,  de 
manière  que  l'extrémité  de  celui-ci  dépafle  tou- 
jours un  peu  l'extrémité  du  premier,  l'on  inci- 
tera le  fac  en  haut ,  jufqu'à  l'ouverture  tendineufe, 
&  en  bis  jufqu'au  fond  du  ferotum. 

A  la  pnmière  divilion  du  fac,  il  fort  or- 
dinairement un  fluide  qui  varie  en  quantité,  en 
couleur  &  en  confiftance,  félon  que  la  Hernie 
eft  plus  ou  moins  ancienne ,  &  fuivant  fon  vo- 
lume ,  ou  fuivant  d'autres  circonfiances.  Quelques 
perfonnes  ont  ccnfeillé  c!e  tirer  parti  de  ce  fluide 
pour  faire  avec  plus  de  fureté  l'incifion  du  fac 
herniaire -,  ils  ont  prefertt,  pour  cet  effet,  d'en 
commencer  l'ouverture  par  le  fond  ,  l'inteftin  fe 
trouvant  en  cet  endroit  repoufle  par  ce  fluide  à 
une  affez  grande  diilance ,  pour  être  moins  expo- 
fé  au  danger  d'être  ofrenié  par  le  biftouri;  mais 
c'eft  une  circonflance  fort  douteufe,  &  fur  laquelle 
il  ne  faut  jamais  compter.  Le  fuccès  de  cette  opé- 
ration dépend  entièrement  de  l'attention  du  Chi- 
rurgien ,  tie  la  fûreté  de  fa  main  &  de  la  con- 
noifTance  exacte  qu'il  a  des  parties. 

C'eft  probablement  la  crainte  de  blefTer  l'inteftin 
dans  cette  partie  de  l'opération  ,  qui  a  fait  imagi* 
ner  qu'il  pourroit  être  avantageux  de  débtider 
l'étranglement  par  l'incifion  de  l'anneau,  fans 
mettre  les  parties  à  découvert  par  l'ouverture  du 
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j  fac  herniaire.  On  a  aufîi  propofé  la  réduction  du 
fac  comme  un  fécond  avantage  d'un  très-grand 
prix  -,  mais  l'impofubilité  où  l'on  eft  de  faire 
cette  réduction  ,  dans  tous  les.  cas  de  Hernie  qui 
n'eft  pas  abfolument  récente,  à  caufe  des  adhé- 
rences que  contacte  bientôt  le  fcc  avec  les  parties 
qui  l'cnvironnenr,  a  bientôt  fait  abandonner  cette 
idée 

Celle  de  réduire  îa  Hernie  fans  ouvrir  le  fac  , 
ou  du  moins  fans  l'ouvrir  en  entier,  a  d'abord 
été  propofée  par  M.  Petit  \  &  nous  apprenons 
de  M.  Garengeot  qu'elle  a  été  réalifée  dès  l'an- 
née 171 8.  Mais  fa  doctrine  a  été  vivement  com- 
battue, &  dès  l'année  1722,  M.  Mauchart,  Pro- 
feffeur  à  Tubingue  ,  a  donné  des  argumens  très- 
forts  ou  an  moins  très-  fpécieux  ,  pour  la  réfuter. 
11  faut ,  fuivant  lui ,  incifer  le  fac ,  1.°  pour  juger 
de  l'état  des  parties  contenues.  L'épiploon  & 
l'inteftin  peuvent  être  altérés  ,  on  ne  pourra 
ni  le  favoir ,  ni  y  remédier,  fi  Ton  n'ouvre  pas 
le  fac  herniaire.  1."  On  trouve  fouvent  dans  le 
fac  une  liqueur  fétide  en  affez  grande  quantité. 
Chefelden  dit  qu'il  en  a  vu  près  de  deux  livres-, 
d'une  très-niauvaife  qual'té ,  &  qu'on  n'auroit 
pas  fait  refluer  dans  la  capacité  du  bas-ventre, 
fans  caufer  la  mort  du  malade.  3.°  L'inteftin  & 
l'épiploon  peuvent  avoir  contracté  entr'eux,  & 
avec  les  parties  externes ,  des  adhérences  qu'il 
eft  important  de  détruire  avant  la  réduction  ; 
comment  cela  pourroit-il  fe  faire  ,  fi  l'on  n'ouvre 
pas  le  fac? 

Ces  raifons ,  qui  ont  paru  d'un  grand  poids, 
ont  entraîné,  depuis  cette  époque ,  l'opinion  de 
prefque  tous  les  Chirurgiens ,  qui  ont  eu  dès-lors 
pour  maxime  confiante  ,  d'ouvrir  le  fac  herniaire 
dans  toute  fa  longueur.  Cependant  nous  voyons 
qu'un  homme,  également  connu  comme  Prati- 
cien diftingué  &  comme  Anatomifte,  a  depuis 
peu  fait  revivre  la  doctrine  de  M.  Petit  fur  la 
néceftité  de  ne  pas  ouvrir  le  fac ,  en  s'appuyant 
fur  des  raifons  que  perfonne ,  avant  lui,n'avoit 
propofées.  Nous  voulons  parler  de  M.  Monro, 
qui,  dans  fes Recherches  publiées  en  1788,  fur 
la  caufe  de  la  dangertufe  cfpèce  d'inflammation 
qui  fe  manilefte  en  conféquence  des  plaies  pér 
nétrantes  des  cavités  ,  (  1  )  après  avoir  montré  par 
beaucoup  défaits  le  danger  de  l'admiffion  de  l'air 
à  lenrfurface  interne,  voye%  Air,  attribue  a  cetre 
caufe  les  accidens  qui  fe  manifeftent  fouvent  après 
l'opération  de  la  Hernie,  &  pofe  en  fait  que  les 
dangers  de  cette  opération  feront  beaucoup  moins 
grands ,  lorfqu'on  ne  mettra  pas  les  inteflins  à 
découvert. 

Il  fonde  fon  opinion  fur  ce  que  l'opération 
a  fouvent  des  fuites  funeftes ,  quoique  l'on  y 
ait  recours  de  bonne  heure  ,  &  avant  que  l'inteftin 


(1  )  Voyez  ,  a  Defciiption  of  ail  the  Burs  mvcoCsc  o£ 
the  HumanBody ,  Ouvrage  dont  nous  avons  déjà  fait 
mention  aux.aisicles  Ain  &  Sourses  muqueuse^ 


H  E  R 

paroifte  très-enflammé,mème  lorfqu'on  !'a  fait  pour 
réduire  des  Hernies  qui  n'étoienf  accompagnées 
d'aucun  accident.  Il  a  vu  fouvent  que  des  animaux 
dont  il  a  fait  fortir  par  une  ouverture  de  l'abdo- 
men une  portion  de  l'intcftin  à- peu-près  du  vo- 
lume do  celle  qui  forme  une  Hernie  ordinaire, 
font  péris ,  quoiqu'il  tût  replacé  cet  inteflin  après 
l'avoir  manié ,  &  l'avoir  laiflë  quelques  momcns 
expofé  à  l'air.  Jl  a  trouvé  à  l'ouverture  des  cada- 
vres de  perfonres  mortes  à  la  fuite  de  cette  opé- 
ration, que  les  int-ftins  &  le  péritoine  é;oient 
enflammés  à  une  grande  diftance  du  fac  herniaire , 
qtioiqu'avant  d'être  opérés  ,  ces  malades  ne  fe 
fuirent  plaint=  d'aucune  douleur  ailleurs  que  dans 
la  Hernie.  D'un  autre  côté  il  prouve  ,  par  des 
faits  qui  font  aujourd'hui  généralement  admis, 
que  le  danger  ne  dépend  ici  en  aucune  façon  de 
la  plaie  des  parties  tendineufes  &  mctnbraneufes 
qu'on  efl  obligé  d'ouvrir. 

M.  Monro  trouve  que  les  argumens  qu'on  a  don- 
nés pour  démontrer  la  néceflité  d'incifer  le  fac, 
prouvent  plus  qu'on  n'a  intention  de  prouver  ; 
car  l'on  pourroir  également  en  conclure  qu'il 
efl  dangereux  ,  dans  bien  des  cas ,  de  rédnire  une 
Hernie.  Or  il  n'efl  aucnn  cas  de  Hernie  dont  le 
Chirurgien  ne  fade  la  réduction,  s'il  peut  en 
venir  à  bout.  Pourquoi  donc  ,  ri  les  efforts  pour 
y  réuHir  font  infructueux,  fe  croit-il  toujours 
obligé  d'ouvrir  le  fac ,  lorfquil  entreprend  l'opé- 
ration ,  même  peu  d'inflans  après  avoir  tenté  de 
réduire  l'inteflin  ?Le  danger  d;  faire  rentrer  dans 
l'abdomen  des  intérims  gangrénés,  on  un  fluide 
corrompu ,  efi-il  plus  grand  qu'il  n'étoit  quelques 
momens  auparavant  ? 

Les  cas  où  l'intcftin  fe  trouve  noué,  ou  ferré 
par  quelque  portion  d'épiploon  ,  de  manière  à 
Être  menacé  d'étranglement ,  font  fi  rares,  qu'à 
peine  en  trouve-t-on  un  petit  nombre  d'exem- 
ples dans  le*  annales  de  la  Chirurgie.  Et  quand 
l'intellin  fe  trouveroir  expofé  à  un  pareil  danger 
par  fa  pomion  dans  le  fac  herniaire,  fi  l'inflam- 
mation n'a  pas  déjà  déterminé  des  adhérences 
entre  les  parties  ainfi  difpofées ,  il  efl  probable 
qu'il  fe  dégagera  en  rentrant  dans  l'abdomen ,  & 
que  le  danger  qui  réfultoit  de  la  comprefîion 
cefTera  d'avoir  lieu.  Quant  au  liquide  qu'on  craint 
de  répandre  dans  la  cavité  de  l'abdcnun  ,  iî  n'en 
exifie  jamais  dans  un  état  de  véritable  putréfac- 
tion que  lorfque  l'intellin  efl  déjà  gangréné.  S'il 
n'efî  pas  corrompu ,  il  n'y  a  aucun  danger  à  le  faire 
rentrer  dans  le  ventre,  d'où  il  fera  bientôt  re- 
pompé par  les  vaifTeaux  abforLans. 

S'il  ell  évident  que- Us  entrailles  foient  dans  un 
état  de  mortification,  il  faut  certainement  ouvrir 
le  fac  pour  Iaiffer  au  malade  l'unique  chance  qui 
lui  refle  d'une  guérifon  ,  queiqu'impat faite  qu'elle 
puifTeêtre.  Mais,  s'il  y  a  la  plus  légère  probabilité 
qu'il  puiiTe  fe  guérir  autrement,  on  ne  peut  rien 
faire  de  pire,  fuivant  notre  Auteur , que  d'ouvrir 
k  fac,,  &  d'expofer  les  inteflins  à  1  air. 
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Suppofons ,  dit-il,. deux  cents  malades  dans 
le  cas  de  ftfpir  l'opération  de  la. Hernie  ,  &  que 
fur  ce  nombre  ,  il  y  en  a  le  quart  dont  l'inteAin 
efl  tellement  étranglé  &  enfl,mmé  ,  qu'on  ne  fau- 
roit  empêcher  la  gangrène  de  s'y  manifefter  -,  mais 
qu'il  y  a  un  certain  degré  de  probabilité  que 
l'on  pourra  venir  à  bout  de  dtfîïpér  lès fyrriptômes 
inflammatoires  chez  les  cent  cinquante  autres. 
Si  l'on  opère  tous  ces  malades  en  faifant  l'ouver- 
ture du  fac,  peut-êïre  fauvera-t-on  un  ou  deux 
individus  des  cinquante  premiers ,  on  n'en  fauvera 
pas  plus  de  trenie  ou  qiura'ife  fur  le  refle.  Maisr 
fi  tous  font  opérés  fans  ouvrir  le  fac  ,  tous  ceux 
de  la  première  cla'l'e  périront  fans  doute,  mais 
on  n'en  perdra  pas  vingt  fur  ceux  de  la  féconde.. 
Si  ce  calcul  cfi  jiifle  ,  la  méthode  qu'on  doit  pré- 
férer n'efl  pas  douteufe. 

M.  Monro  cependant  dit  qu'on  doit  ouvrir  le 
col  du  fac  herniaire ,  lorfque  fon  épaiffeur  &  fon 
reflerrement  ne  permettent  pas  la  libre  réduclion 
des  parties,  &  il  raconte  quelques  obfervations 
qui  conflattnt  l'efficacité  de  fa  méthode. 

Il  n'y  a  que  l'expérience  ultérieure  ,  &  denom- 
breufes  obfervations  qui  nous  mettront  en  état 
de  bien  apprécier  l'ubligation  que  doit  avoir  le 
Public  à  M.  Monro,  pouravoirde  nouveau  tourné 
les  yeux  des  Chirurgiens  fur  les  avantages  qu'on 
peut  attendre  de  cette  pratique  $  nous  fouîmes  fort 
portésà  croire  que  ces  derniers  n'ont  pas  été  affez 
attentifs  à  la  caufe  morbifique  contre  laquelle  il 
cherche  à  les  tenir  en  garde.  D'un  autre  côté  , 
le  calcul  fur  lequel  il  fe  fonde,  &  qu'il  déduit 
fans  doute  de  fon  obfervation,  nous  paroît  fort 
exagéré;  la  proportion  de  ceux  qui,  dans  notre 
pays ,  fnccomber.t  après  avoir  fubi  l'opération, 
quoique  l'on  ouvre  toujours  le  fac  herniaire  > 
tfl  beaucoup  moindre  que  celle  qu'il  indique-, 
&  le  nombre  de  ceux  qu'il  a  opérés  fans  faire 
cette  ouverture  efl  trop  petit  pour  que  nous 
puilfions  en  conclure  que  la  différence  feroit 
toutes  chofts  d'ailleurs  égales,  auffi  confidérable 
qu'il  lefuppofe.  Maisjl  nous  paroît  réfulter  de  cette 
mortalité,  qu'il  regarde  comme  devant  axoir  lievu 
lorfqu'on  fuit  la  méthode  ordinaire ,  que  les  opé- 
rations dont  il  a  été  témoin ,  ont  généralement 
été  faites  trop  tard  ,  puifque  chez  nous  elle  efl 
dans  une  proportien  extrêmement  différente. 

On  a  en  divers  tems  propofé  différer^  infini- 
mens,  inventés  dan;  l'intention  de  faire  avec 
plus  de  fureté  l'incifion  du  fac  herniaire.  Ces 
inflrumens  font  le  biflouri  caché,  Je  conducteur 
aiié,  les  cifeaux  -moufles  ,  &c.  Kcyq  les  Plan- 
ches. Ils  ont  tous  été  imaginés  pour  préferver 
l'inteflin  de  tout  dommage  dans  l'incifion  du  fac 
&  du  tendon.  Mais  ils  n'ont  aucun  avantage  réel 
fur  les  deux  biflouris  dont  nous  avons  parlé , 
qui  luffiront  dans  tous  les  cas  pour  exécuter  l'o- 
pération avec  facilité,  &  avec  le  moins  de  dan- 
ger polfible  pour  le  malade. 

le  fac  étant  ouvert , .l'inteflin,  pour  l'ordinair©- 
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en  fou  aufli-tôr,  à  moins  qu'il  ne  foit  retenu  & 
enveloppé  par  Képiploon  ,  &  il  parou  plus  vo- 
lumineux que  lorfqu'il  éîoit  renfermé  dans  le 
fc  rot  uni, 

Ceft-là  le  moment  pour  le  Chirurgien  d'efiayer 
s'il  ne  pourfoif  pas,  en  tirant  doucement  en- 
dehors  un  peu  plus-  de  1  inteflin,  réduire  fa  malle 
de  manière  à  la  faire  rentrer  dans  la  cavité  du 
ventre,  fans  divifer  le  tendon.  Cela  s'ell  trouvé 
quelquefois  praticable,  lorlqu'il  n'y  avoit  qu'une 
ton  petite  portion  d'inteflin  déplacée-,  mais  fi 
cette  réduction  ne  s'opère  pas  très-facilement , 
il  vaut  mieux  ne  pas  înfiifer  pour  en  venir  à 
bout,  parce  que  dans  l'état  où  cette  partie  doit 
être  pour  avoir  exigé  l'opération  jufqu'à  ce 
point ,  un  certain  degré  de  force  employé  pour 
la  réduire  ,  fera  très-probablement  préjudiciable 
&  plus  dangereux  que  le  telle  de  l'opération,  fi 
on  l'exécute  bien  avec  un  bifiouri. 

Pour  faire  la  divifien  de  l'anneau  de  la  manière 
la  plus  convenable  ,  il  faut  être  attentif  à  lafiruc- 
ture  &  à  la  direction  naturelle  des  parties. 

Le  tendon  du  mufcle  oblique  a  une  direction 
oblique  de  haut  en  bas,  i'ouverture  naturelle  qui 
s'y  trouve,  &  par  laquelle  paffe  la  Hernie,  efi 
faite  par  une  (V para tion  de  fei  fibres.  La  dinc- 
tion  de  cette  ouveiture  efi  ia  même  que  celle 
du  tendon  ;  &  pour  l'agrandir,  !e  îjivtouti  doit 
être  dirigé  de  manière  »  prolonger  cetre  répara- 
tion ,  plutôt  qu'à  faire  aucune  fection  tranfverfale. 
Son  tranchant  doit  être  appliqué  h  la  partie  fu- 
périeure  &  poftérieure  de  l'ovale  *  &  conduit 
en  haut  &  obliquement  en  arrière,  jufqu'ii  ce 
qu'on  ait  ouvert  un  jrjâfiage  afiez  large  aux  par- 
ties qu'on  doit  réduire.  De  cette  manière ,  les 
fibres  du  tendon  feront  plu;ôt  féparées  les  «ries 
des  autres,  qu'elles  ne  feront  coupées,  &  félon 
toute  probabilité ,  le  danger  réfuitam  de  l'inci- 
fion fera  moins  confidé/able. 

On  conl.iiie  ordinairement  défaire  une  grande 
ouverture  au  tendon  ,  tant  pour  favorifer"  la  ré- 
duction des  parties,  que  pour  prévenir  lesacci- 
dens  que  l'on  fuppofe  devoir  accompagner  plutôt 
uns  petite  plaie  dans  une  partie  tendineut'e ,  qu'une 
jplaie  plus  étendue.  H  faut  fans  doute  que  l'incifion 
loit  allez  grande  pour  permettre  la  réduction , 
&  pour  donner  ia  facilité  de  parler  l'extrémité 
du  doigt  autour  du  bord  intérieur  de  l'anneau 
dans  le  cas  où  il  y  auroit  quelque  adhérence.  Mais 
une  trop  grands  ouverture  peut  avoir  des  fuites 
fâeheufes  ,  &  il  ne  faut  jamais  lui  donner  plus 
d'étendue  qu'il  n'efî  néceffaire  ;  une  petite  inci- 
fion  fera  fûfnfante  dans  la  plupart  des  cas ,  &  elle 
ne  fera  pas  fujette  à  occa donner  plus  d'accidens 
ni  de  douleur  qu'une  grande ,  îorfque  les  par- 
ties n'auront  pas  contraété  d'adhérences  au-dedans 
de  l'anneau. 

,  Quelques  perfonnas  ont  propofé  de  ne  pas  in- 
cifer  l'anseau  dans  l'opération  de  la  Hernie,  mais 
fie  le  dilater  par  l'introduction  du  doigt-,  ou  fi 
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cela  n'étoif.  pas  poflible ,  d'employer  un  ïnftruf 
ment  dilatateur  tel  que  calui  dont  on  s'eft  fervi 
dans  l'opéra: ion  de  la  taille  pour  dilater  le  col1 
de  la  vtfiïe.  Mais  on  ne  fauroit  comparer  l'une 
de  ces  opérations  avec  l'autre.  Quand  on  dilate 
le  coi  de  la  veffie  pour  préparer  la  voie  a  la  pierre 
qu'on  veut  extraire  ,  ce  col  ne  contient  aucune 
partie  qu'il  foit  important  de  ménager-,  dans  ia 
Hernie  ,  au  contraire  ,  le  partage  qu'on  fe  propofe 
de  dilater  efi  occupé  par  l'intefiin  enflammé  aii- 
quel  on  ne  peut  faire  fouffrir  la  moindre  prefiïon 
fans  danger.  Cette  dilatation  d'ailleurs  n'auroit 
aucun  avantage  fur  l'incifion  de  l'anneau,  comme 
l'a  très-bien  fait  voir  M.  Louis  dans  fon  Mémoire 
fur  l'opération  de  la  Hernie.  (Me'm.  de  l'Acad. 
de  Chirurgie  ,  Tom.  IV.) 

Le  lac  &  le  tendon  qui  caufent  l'étranglement, 
étant  ouverts  &  divifés,  les  parties  contenues  fe 
préfentent  à  la  vue,  &  fuivant  les  différentes  cir- 
conflances  relatives  à  la  Hernie  &  au  malade , 
on  les  trouve  en  différens  états  ,  &  elles  exigent 
un  traitement  différent. 

Ces  di?ers  états  peuvent  être  de  trois  fortes.  On 
trouve  les  parties  contenues ,  ou  faines,  exemptes 
de  toute  apparence  d'inflammation,  molles,n'ayant 
contracté  aucune  adhérence  ,  &  telles  qu'on  peur, 
fans  hériter  ,  fe  permettre  de  les  réduire  immé- 
diatement, ou  dans  un  état  fain,  mais  accompa- 
gné de  quelques  circonfîancts  particulières  qui 
empêchent  qu'on  en  entreprenne  fur-le-champ 
la  réduction  ■■,  ou  enfin  dans  un  état  d'altération 
&  de  maladie ,  &  exigeant  un  traitement  en 
conféouence. 

Si  ïa  Hernie  neft  formée  que  d'une  portion 
d'in;eflin  ;  &  fi  cette  portion  n'eft  ni  mortifiée  , 
ni  adhérente,  on  fe  conduit  d'autant  miens  qu'on 
ia  réduit  plus  promptementj  &  l'on  agit  encore 
d'une  manière  d'autant  plus  convenable  ,  qu'on 
ïa  manie  avec  plus  de  circonfpeâion  &  de  mé- 
nagement pour  er.  opérer  la  réduction. 

Si  l'intefiin  efi  accompagné  d  une  portion  d'é- 
pipîoon  ,  ce  dernier,  s'il  efi  dans  un  état  con- 
venable, doit  être  réduit  le  premier. 

En  replaçant  l'inteitin,  il  faut  apporter  tous 
les  foins  pofïïbles  pour  faire  rentrer  la  première 
la  partie  qui  tû  fortie  la  dernière,  autrement 
l'intefiin  feroit  replié  fur  lui-même  ,  ce  qui  aug- 
menterez la  peine  &  la  difficulté.  • 

En  opérant  la  réduction ,  les  doigts  du  Chi- 
rurgien doivent  s'appliquer  fur  la  partie  de  l'in- 
teftin  qui  efi  unie  au  Eséfentère  ,  plutAt  que  fur 
fa  partie  convexe,  parce  que  par  ce  moyen,  il 
parviendra  mieux  à  fon  but,  &  fera  moins  expofé 
à  faire  du  mal. 

Tandis  qu'on  travaille  à  la  réduction ,  la  jambe 
&  la  cuiflfe  du  côté  où  la  Hernie  a  fon  fiège,  doi- 
vent être  tenues  élevées  ,  parce  que  cette  pofitioa 
des  membres  facilitera  beaucoup  le  replacemeni 
des  parties. 

Les  -vifeères  qui  ont  féjourné  long-tems  dans 

le  ferotum 
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le  fcrofutn,  fe  trouvent  chez  quelques  perfonn.es 
réunis  par  des  adhérences  plus  ou  moins  fortes  j 
pour  l'ordinaire  ces  adhérences  ne  font  formées 
que  par  de  légers  filamens  ,  &  l'on  vient  facile- 
ment à  hour  de  les  détruire  avec  le  doigt,  le 
biftouri  ,  ou  lescifeanx,  foit  qu'elles  fe  trouvent 
entre  les  partie;  de  l'intefiin ,  ou  entre  l'inteftin 
&  le  fac  herniaire,  ou  l'épiploon-,  fi  les  adhé- 
rences font  entre  les  parties  de  l'inteftin  &  diiîi- 
ciles  à  détruire  ,  ii  fera  mieux  de  taire  rentrer  la 
portion  d'rnteftin  dans  l'abdomen  telle  qu'elle 
eft,  que  de  s'expofer  au  rifque  dé  caufer  une  in- 
flammation ,  en  ufant  de  violence.  Si  elles  ne  fe 
trouvent  qu'entre  la  portion  d'inteflin  &  le  fac , 
il  ne  peut  y  avoir  aucun  danger  à  endommager 
celui-ci,  &  en  conféquence  on  peut  hardiment 
les  détruire.  Si  l'inteftin  e(l  adhérent  à  l'épiploon  , 
on  ne  doit  pas  craindïe  non  plus  de  blefler  la 
portion  de  ce  vifeè/e  à  laquelle  il  eft  attaché. 

On  a  fuppofé  que  l'inteftin  pouvoit  être  adhé- 
rent au  point  d'en  rendre  la  réduction  impolTible1, 
&  dans  ce  cas  prétendu  ,  on  a  confeillé  de  dé- 
truire l'étranglement  en  divifant  le  fac  &  le  ten- 
don ,&  enfutte  de  laitier  les  pairies  libres.  Mais  , 
outre  que  ce  cas ,  où  il  eft  jtnpo(TiB(e  de  détruire 
les  adhérences,  eft  probablement  tout  à-fait  imagi- 
naire-, on  ne  voit  pas ,  lors  même  qu'il  cxhleroit, 
pourquoi  l'on  ne  pourroit  faite  rentrer  lintcflin 
dans  l'abdomen  avec  fes  adhérentes,  ni  pourquoi 
l'on  devroit  préférer  de  le  laifllr  au-dehors.  Il 
eft  abfurde  de  penfer  à  laitier  une  portion  d'in- 
teftin  flatter  libremenr  dans  le  fcrotuni ,  après 
qu'on  auta  divifé  celui-ci,  &  élargi  l'ouverture 
du  tendon  ,  puifque  chaque  mouvement  du  corps 
pourra  l'augmenter,  &  qu'elle  dem  urera  expofée 
à  tous  les  accidens  que  l'action  de  l'air  doit  né- 
ceftairement  produire  fur  des  parties  auffi  déli- 
cates -,  fan;  parltr  de  la  grande  difficulté  de  traiter 
l'ulcère  dans  cet  état,  de  la  doul-.ur  &  des  autres 
mauvais  fymptômes  qui  doivent  réfultcr  de  la 
néceftifé  de  découvrir  journellement  l'intc-din. 

Une  obfervation  de  M.  Petit  fait  voir  cepen- 
dant qu'il  y  a  des  cas  où  l'on  peut  être  forcé 
de  laifter  hors  de  l'abdomen  ,  même  après  l'opé- 
ration ,  hs  parties  qui  forment  une  Hernie.  Ce 
Prati  ien  célèbre  ayant  été  appellé  auprès  d'un 
homme  fort  replet,  affligé  d'une  Hernie  ancienne 
qu'il  avoit  long-tcms  nég'igér,  &  à  laquelle  fe 
joignoient  alors  des  fymptômes  d'ttranglemenr , 
il  crut  devoir  procéder  à  l'opération.  L'inteftin 
étant  mis  à  découvert,  toutes  les  tentatives  qu'il 
rit  pour  le  réduire  furent  inutiles  :  fon  volume 
n'étoit  augmenté  ni  par  des  vents,  ni  par  au- 
cune matière  retenue,  l'anneau  bien  débridé  ne 
faifoit  aucun  obftacle  à  la  réduction,-  il  n'y  avoit 
pas  lieu  de  foupçonner  d'adhérence  intérieure; 
il  n'y  avoit  aucun  étranglement  de  la  part  du 
fac  herniaire,  &  l'on  portoit  facilement  le  doigt 
dans  toute  la  circonférence  de  l'anneau  dilaté. 
Il  fallut  de  toute  néceflitélaiffer  l'inteftin  au-dehors* 
Chirurgie,  Tome  I.€r  II.  Partie. 
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On  le  couvrit  de  compreffe;  trempées  dans  de 
l'eau  de  guimauve  dont  on  formoit  une  efpèce 
de  poche,  ou  de  fufpenfoir ,  qui  fer  voit  à  rappro- 
cher l'inteftin  de  l'anneau  \  on  répétoit  ces  pan- 
femens  cinq  à  fix  fois  par  jour  ,  &  on  le  conri- 
nua  pendant  deux  mois.  Pendant  tout  ce  tenu, 
le  malade  fut  tenu  à  une  diète  févère  ,  &  il  fut 
faigné  plufieurs  fois.  Ce  régime  &.  ces  évacuations 
produidrent  une  grande  diminution  de  l'embon- 
point général ,  &  par  conféqnent  de  celui  de  l'épi- 
ploon &  du  méfenrè'e;  l'inteftin  alors  entra  in- 
fenfiblement  dans  l'abdomen  ,  en  forîe  qu'enfin 
il  n'v  eut  plus  que  la  convexité  de  l'anfe  intefti- 
nsle  qui  refta  au  bord  de  l'anneau  ,  avec  lequel 
eliefe  cicatrifa  •,  le  malade  fe  guérit  parfaitement, 
à  cela  près  qu'il  demeura  obligé  de  porter  un 
bandage  à  ptlotte  creufe  ,  pour  loger  la  petite 
portion  dlnteftin  qui  n'avoit  pu  rentrer. 

La  crainte  d'un  mal  conduit  fouvent  dans  un 
pire,  &  l'on  a  bien  des  fois  propofé  des  pro- 
cédés opératoires  très-dangereux  ,  comme  devant 
en  remp'acer  d'autres,  qui,  par  eux-mêmes ,  l'é- 
toient  beaucoup  moins.  C'eft  ainfi  que  quelques 
Chirurgiens  ont  cru  pet  fectionrîer  le  traitement 
de  la  maladie  qui  nous  occupe,  en  preferivanc 
de  ne  point  toucher  extérit  urtment  à  I?  rameur 
herniaire,  mais  de  faire  une  incifton  pénétrante 
dans  le  bas-ventre,  au  moven  .de  laquelle  on 
retireroit  de  bas  en  haut  les  parties  forries  de 
fa  capacité  ,  &  qui  forment  la  H- mie  On  fent 
aifément  rous  les  inconvénient  d'une  pareille  opé- 
ration, qui  devietidroit  parfatrtrnent  inutile, 
lorfque  les  parties  uroient  contracté  des  adhé- 
rences avec  le  fac  h  rniaire;  &  l'on  comprend 
combien  elle  pourroit  êire  dàngereufe  dans  les 
cas  où  l'inteftin  feroit  altéré.  Ainli  ,  quoique  l'on 
trouve  dans  les  annale^  du  la  Chirurgie  des  exem- 
ptes de  fon  fuccès ,  nous  ne  croyons  pas  qu'en 
aucun  cas  on  doive  fubftituer  une  méthode  aulfi 
périlleufe  à  celle  que  nous  avons  décrite. 

Conduite  qu'on  deit  tenir  lorfque  les  parties 
qui  forment  une  Hernie  font  très-  altérées. 

Jufqu'ici  nous  avons  confidéré  les  parties  qui 
forment  une  Hernie,  comme  enflammées,  ou 
comme  ayant  contracté  des  adhérences  contre 
nature  ,  en  même-tetns  qu'elles  confinent  leur 
contexture  naturelle  ,  que  la  circulation  s'y  fait 
librement  ,  &  qu'elles  font  encore  dans  un  état 
qui  permet  de  les  replacer  dans  l'abdomen,  en 
laifiant  l'efpérance  d'un  fuccès  favorable. 

Mais  fi  l'inflammation  ,  étant  montée  à  un  trèf- 
haut  degré,  a  été  négligée  ,  ou,  fi  elle  n'a  point 
cédé  au  traitement  convenable,  &  fi  l'on  a  trop 
différé  l'opération  ,  les  parties  ,  quoique  mifes 
en  liberté  ,  peuvent  être  altérées  au  point  de  n'en 
plus  permettre  la  réduction. 

L'altération,  on  la  maladie  dont  on  vent  ici 
!  parler  ,  eft  la  gangrène,  qui  provient  généraje- 
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rtierit  de  l'inflammation  occafionnée  dans  la  partie  / 
déplacée  par  l'étranglement  &  la  gêne  de  la  cir- 
culation qui  en  eft  la  conséquence.  Voyei  Gan- 
grené. Le  mal,  en  pareilles  circonfiances ,  peut 
être  plus  ou  moins  confidérable,  fuivant  la 
portion  plus  ou  moins  grande  de  yifcères  con- 
tenue dans  le  fac;  quelle  que  foit  néanmoins 
leur  étendue,  on  ne  peut  que  regarder  le  malade 
comme  étant  dans  le  plus  grand  danger. 

L'on  doit  cependant  à  la  Chirurgie  moderne 
quelques  tentatives  heureufes  pour  fauve r  la  vie 
des  malades  qui  fe  trouvent  dans  ce  fâcheux  état. 
La  pratique  des  Anciens  étoit  très-bornée  fur  ce 
point  ;  il  paroît  que  l'Art  a  été  en  défaut  à  cet  égard 
jufqu'au  commencera-  ent  de  et  iïècle.  Jufques-là  , 
on  attendoit  tout  de  la  Nature  qui  avoii  quelquefois 
opéré  des  guérifons  fnrprenantes  ;  mais  depuis 
cette  époque,  les  Praticiens  plus  hardis,  &  mieux 
inftruits  de  la  marche  qu'elle  fuivoit  dans  ces 
cas  extraordinaires,  ont  appris  à  féconder  fes 
efforts  &  l'ont  aidée  à  faire  des  cures  qu'elle 
n'auroit  pas  opérées,  fans  leur  fecours. 

Le  mal ,  avons-nous  dit ,  peut  être  plus  ou 
moins  confidérable,  fuivant  qu'il  eft  plus  ou 
inoins  étendu.  Il  importe  de  diflinguer  ces  dif- 
férent cas ,  parce  qu'ils  ont  chacun  Lurs  indica- 
tions différentes.  Le  premier  ,  c'eft  lorfque 
l'inteflin  n'en  pincé  que  dans  une  petite  furface. 
On  le  trouve  alors  fréquemment  affecté  de  gan- 
grène-, il  n'eu  pas  rare  même  que  les  mabdes, 
ayant  négligé  de  deman  'er  les  fecours  nécetfures, 
l'inflammation  &  la  gangrène  paflentfuccefîivement 
de  l'inteflin  au  fac  herniaire  &  aux  tégumens , 
&  que  les  matières  flercorales  fe  faffent  jour  à 
îravtrs  la  peau  qui  eft  gangrénée  dans  une 
étendue  circonferite  plus  ou  moins  grande.  Les 
fecours  de  l'Art  fe  réduifent  alors  à  emporter  les 
lambeaux  des  parties  atteintes  de  pourriture, 
fans  loucher  aux  parties  faines  circonvoifines  ; 
on  procure  enfui  te  par  l'application  d'un  appareil 
convenable,  la  fuppuraiion  qui  doit  détacher  le 
refie  des  parties  putréfiées ;,  &  l'on  peut  efpérer 
une  parfaite  confolidation  de  l'ulcère. 

La  liberté  du  cours  des  matières  par  le  canal 
intefiinal,  qui  a  lieu  quelquefois  pendant  que 
l'inteflin  eft  étranglé,  &  qui  a  plus  d'une  fois 
induit  en  erreur  fur  cette  efpèce  de  Hernie,  eft 
un  figne  manifefte  qu'il  ne  l'eft  que  dans  une 
portion  de  fon  diamètre  ,•  on  eu  juge  par  la  faci- 
lité avec  laquelle  il  va  à  la  felie.  Ces  déjectiens 
au  refte  pourroient  être  fupprimées,  comme  elles 
le  font  fou  vent ,  fans  qu'on  pût  en  conclure  que 
tout  le  dianaëtre  de  l*ïnteftin  eft  éti  angle. 

Dans  cette  opération,  par  laquelle  on  ne  fait 
cfu'empoj-ter  les  lambeaux  gangréneux  ,  il  ne  faut 
pas  dilater  1  annsau.  Ce  feroit  un  obftacle  aux  heu- 
reufes difpotïtions  de  la  Nature,  &  l'on  ne  feroit 
que  du  mal  par  cette  dilatation,  lorfque  l'intef- 
iin  gangrené  a  contrôlé  des  adhérences ,  comme 
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cela  a  prefque  toujours  lieu  dans  le  cas  dont  ii 
s'agit.  La  dilatation  de  l'anneau  n'eft  recommandée 
clans  l'opération  de  la  Hernie ,  que  pour  faciliter 
la  réduction  des  parties  étranglées.  Dans  la 
Hernie  avec  gangrène  &  adhérence,  il  n'y  a 
point  de  réduction  à  faire,  &  il  n'y  a  plus 
d'éttanglement.  La  crevafle  de  l'inteftin  &  la  libre 
excrétion  des  matières  fécales  qui  en  eft  la  con- 
féquence ,  ont  fait  cefier  tous  les  accidens  qui 
dépendoient  de  l'étranglement.  La  dilatation  de 
l'anneau  n'eft  plus  indiquée,  &  elle  peut  devenir 
nuifible;  l'incifion  peut  détruire  un  point  d'ad- 
hérence effentiel,  &  donner  lieu  à  l'épanchement 
des  matières  fécales  dans  la  cavité  du  ventre; il 
peut  au  moins  en  réfulter  une  moindre  réfiflance 
à  la  fortie  des  matières  par  la  plaie,  par  confé- 
quent  une  plus  grande  difficulté  au  rétabliffe- 
ment  de  leur  paftage  par  la  voie  naturelle,  ce 
qui  n'eft  pas  favorable  à  la  guérifon  radicale. 

L'on  recommande,  pour  favorifer  cette  gué- 
rifon ,  l'ufage  aftidu  des  lavemens ,  &  même  quel- 
quefois celui  des  laxatifs  doux  ,  pour  débarraffer  le 
canal  inteftinal.  Il  faut,  par  des  moyens  de  cette 
nature,  procurer  de  bonne  heure  le  dégorge- 
ment de  ce  canal ,  afin  d'éviter  les  déchiremens 
qu'il  produiroit  plus  tard  fur  la  plaie  dont  la 
confolidation  feroit  commencée,  ou  auroit  déjà 
fait  quelques  progrès.  Voy.  à  ce  fujer ,  un  Mémoire 
de  M.  Louis,  fur  les  Hernies  avec  gangrène ,  dans 
le  troifième  Volume  des  Mémoires  de  Chirurgie,- 

Le  fécond  cas  des  Hernies  avec  gangrène  eft 
celui  où  l'inteflin  eft  pincé  dans  tout  fon  dia- 
mètre. La  difpofiiion  de  l'inteflin  réglera  la  con- 
duite que  le  Chirurgien  doit  tenir  dans  ce  cas 
épineux  ;  ft  l'inteflin  étoit  libre  le  fans  adhérence,, 
ce  qui  doit  être  très-rare  dans  le  cas  fuppofé,il< 
faudroit  fe  comporter  comme  on  le  feroit  fi  l'on 
avoit  été  obligé  de  retrancher  une  portion  plus- 
ou  moins  longue  de  l'inteflin  gangréné ,  formant 
une  anfe  libre  dans  le  fac  herniaire-,  c'eft  ce  que- 
nous  allons  bientôt  expliquer.  Mais  fi  des  adhé- 
rences de  l'inteflin  mettent  le  Chirurgien  dans  l'im- 
poffiBilité  d'en  rapprocher  les  orifices  d'une  façon1 
qui  piaffe  faire  efpérer  une  réunion  exempte  de 
tout  rifque  ,  il  faudra  néceffairement ,  fi  l'on  veut1 
mettre  la  vie  du  malade  en  fureté,  procurer  un- 
nouvel  anus  par  la  portion  de  l'inteflin  qui  ré- 
pond à  l'eftomac.  Voy.  Anus  contre-nature,- 

Dans  -le  troifième  cas ,  l'inteflin  forme  une 
anfe  libre  dans  l'anneau.  S'il  eft  attaqué  de  gan- 
grené, fans  apparence  qu'il  puiffe  fe  rétablir  après- 
fa  réd/ction  dans  le  ventre,  il  feroit  dangereux 
de  l'y  replacer.  Le  malade  périroit-  infaillible- 
ment par  l'épanchement  des  matières  ftercorales,- 
dans  la  cavité  de  l'abdomen  ;  il  faut  donc  couper 
la  portion  gangrénée  de  l'inteflin.  Voici  quelle 
étoit  ci-devant  la  pratique  autorifée  dans  un  cas 
pareil  ;  on  lioit  la  portion  inteftinale  qui  répond; 
à  l'anus ,  &  en  affuj,étiffant  dans  la  plaie  aves- 
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ïe  plus  grand  foin  le  bout  de  l'inteflin  qui  répond 
à  l'éflomac,  on  formoir  un  anus  contre-nature  ou 
artificiel.  Des  obfervations  plus  récentes,  dont 
la  première  a  été  fournie  par  M.  de  la  Peyronie, 
en  1715,  nous  ont  appris  qu'en  retenant  les 
les  deux  bouts  de  l'inteftin  dans  la  plaie,  on 
pouvoit  obtenir  leur  réunion  ,  &  guérir  le  malade 
par  le  rétablilTcment  de  la  route  naturelle  des  ma- 
tières fécales.  Malheureufement les  guérifons  qui  fe 
font  faites  ainfi ,  n'ont  point  été  durables.  Les 
malades,  tourmentés  par  des  coliques  qu'excitoient 
les  matières  retenues  par  le  retrécilTement  du 
canal ,  à  l'endroit  de  la  cicatrice,  font  morts  par 
la  rupture  de  l'inteflin,  qui  a  permis  l'épanche- 
rnent  des  maiières  dans  la  capacité  du  bas-ventre , 
en  forte  que  la  cure  par  l'anus  artificiel  auroit 
été  beaucoup  plus  fûre. 

L'Art  peut  cependant  venirutilement  au  fecours 
de  la  nature  dans  ce  cas.  Il  y  a  une  méthode  de 
réunir  fur-le-champ  les  deux  bouts  de  l'inteflin 
libre  dont  on  a  retranché  la  portion  gangrenée , 
fans  qu'il  refte  expofé  au  danger  de  fe  rétrécir. 
Nous  devons  cette  méthode  à  l'induflrie  de  M. 
Rhamdor,  Chirurgien  du  Duc  de  Brunfwick. 
Après  avoir  amputé  la  longueur  de  près  de  deux 
pieds  du  caual  inteftinal ,  avec  une  portion  du 
«néfentère ,  dans  un  cas  de  Hernie  gangrénée,  il 
engagea  la  portion  fupérieure  de  l'inteflin  dans 
l'inférieure,  Se  il  les  maintint  ainfi  par  un  point 
d'aiguille  auprès  de  l'anneau.  Les  excrémens  cef- 
fèrent  dès-lors  de  paffer  par  la  plaie,  &  prirent 
leur  cours  ordinaire  par  l'anns  3  &  le  malade 
guérit  en  peu  de  teins. 

Il  eft  de  la  dernière  importance  ,  Iorfqu'on 
eft  appellé  à  répéter  cette  opération,  de  bien 
difiinguer  la  portion  fupérieure  de  l'inteflin, 
de  la  portion  inférieure ,  afin  d'introduire  la 
première  dans  la  féconde  3  car  de  cette  attention 
peut  dépendre  tout  le  fuccès  de  la  cure.  Pour 
eet  effet,  il  eft  à  propos  de  rerenir  les  deux 
bouts  de  l'inteflin  dans  la  plaie  ,  &  de  ne  procéder 
à  leur  réunion  qu'après  avoir  laiffé  paffer  quel- 
ques heures.  Pendant  ce  tems,  on  fera  prendre 
de  l'huile  d'amandes  douces  au  malade ,  &  l'on 
fomentera  l'inteflin  avec  du  vin  chaud.  Ce  délai 
paroît  abfolument  néceffaire,  non  -  feulement 
pour  connoître  quelle  eft  précifément  la  partie 
fupérieure  de  l'inteflin,  mais  encore  pour  la 
fûreté  de  la  réunion ,  parce  qu'il  procure  le 
dégorgement  des  matières  que  l'étranglement  a 
retenues  dans  le  canal,  depuis  l'éflomac  jufqu'à 
l'ouverture  de  l'inteflin.  Il  eft  bien  plus  avanta- 
geux que  ce  dégorgement  fe  fafte  par  la  plaie, 
que  d'expofer  ia  partie  réunie  par  l'infertion 
des  deux  jouts  de  l'inteflin ,  à  donner  paffage 
à  ces  matières,  &  à  leur  biffer  parcourir  tout 
ïe  canal  inteftinal  jufqu'à  l'anus. 

Lorfque  les  deux  extrémités  de  l'inteflin  ont 
,&é  rapprochées,  ainfi  que  nous  venens  de  l'expli- 
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qner,  on  les  retient  enfemble  par  un  point 
future,  il  faut  enfuite  les  fixer  dans  l'intérieur  du 
ventre ,  à  la  partie  fupérieure  de  la  plaie ,  nu  moyen 
d'une  aiguille  àt  d'une  forte  ligature.  L'aiguille 
doit  être  pafTée  à  travers  le  méfentère,  à  une 
petite  diflance  de  l'inteflin  ;  &  une  portion  de 
ce  corps  doit  être  comprife  dans  le  point  d'aiguille 
de  manière  à  le  tenir  fixé  affez  long-tems  pour 
rendre  la  connexion  probable. 

Si  l'étendue  du  mal  étoit  fi  confidérable,  qu'il 
ne  fût  pas  poffible  de  réunir  les  deux  extrémités., 
le  traitement  doit  êtte  différent.  Comme  il  eft 
alors  impoffible  de  conferver  la  continuité  du 
canal  inteftinal  ,  le  but  du  Chirurgien ,  ainfi  que 
nous  l'avons  déj indiqué  ci-deffus,  doit  être 
d'empêcher  les  matières  fécales  de  s'épancher 
dans  le  ventre ,  &  de  faire  prendre  leur  cours 
par  la  plaie  de  l'aine  à  toutes  celles  qui  pafTeroient 
dans  l'état  de  fanté  par  l'anus. 

Pour  parvenir  à  ce  but,  après  avoir  retranché 
avec  le  biftouri  toute  portion  d'inteftin  gangrenée , 
il  doit  faire  en  forte  que  ni  l'une  ni  l'autre  de* 
extrémités  de  l'inteflin  divifé  ne  s'échappe  de  fes 
doigts -,  &  il  faut  enfuite  qu'il  les  unifie  par  le 
moyen  d'une  aiguille  convenable,  &  d'une  forts, 
ligature,  au  bord  fupérieur  de  la  plaie.  La  future 
par  laquelle  il  les  fixera  dans  cette  partie,  doit 
être  allez  ferrée,  de  peur  qu'elle  ne  tombe  avant 
que  l'adhérence  ait  pu  fe  former  au  degrénécefTaire-, 
il  faut  encore  qu'elle  foit  pratiquée  de  manière  à 
conferver  l'orifice  de  l'inteftin  auiïi  libre,  &  aufîi 
ourert  qu'il  eft  poffibie.  La  méthode  de  M.  de  la 
Peyronie  qui  confifle  à  coudre  le  m.fernère  au 
lieu  de  l'inteftin,  eft  bonne  &  judicieufe. 

Il  nous  refle  à  parler  d'un  quatrième  cas  de  • 
Hernie  avec  gangrène,  où  1  inteftin  forme  une 
anfe  qui  eft  tombée  en  pourriture,  &  qui  eft 
adhérente  à  la  circonférence  inrerne  de  l'anneau. 
Ces  adhérences  rendent  impoffible  l'infinuation 
de  la  partie  fupérieure  de  l'inteftin  dans  l'infé- 
rieure, &  ce  cas  paroît  d'abord  ne  préfenter 
d'autre  reffource  que  t'établiffement  d'un  anus 
nouveau  dans  le  pli  de  l'aine  ;  quelques  observa- 
tions cependant  ont  montré  les  reflburces  de 
la  Nature  &  de  l'Art  dans  des  cas  auffi  fâcheux. 
Un  des  plus  remarquables  a  été  communiquée  à 
l'Académie  Royale  de  Chirurgie  par  Pipelet 
l'aîné. Il  tit,en  1740  ,  l'opération  de  la  Hernie  cru- 
rale à  une  femme  à  qui  il  trouva  l'inteftin,  l'épi- 
ploon  &  le  fac  herniaire  gangrenés,  ou  dans  une 
difpofnion  gangreneufe.  Il  fe  contenta  de  débri- 
der l'arcade  ciurale  pour  mettre  les  parties  à  l'aifes 
&  faire  cefTer  l'étranglement;  &  de  foutenir  les 
forces  de  la  malade  par  des  cordiaux.  Le  onzième 
jour,  la  portion  d'inteftin  fe  féparaj  elle  avoit 
cinq  pouces  de  longueur.  Depuis  ce  moment 
les  matières  ftercorales,  qui  avoient  jufques- 
là  coulé  en  partie  par  l'anus ,  prirent  abfolu- 
ment leur  route  par  la  plaie,  dont,  au  bout  de 
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quatre  mois,,  les  parois  furent  rapprochées  au 
Point  do  ne  laùîer  qu'une  ouverture  large  com- 
me l'extrémité  du  petit  doigt.  On  n'avoit  pas  lieu 
d'attendre  une  guérifon  plus  complette,  &  cette 
femme  paroifibit  deftinée  à  n'avoir  toute  fa  vie 
qu'un  anus  contre  natuie  ,  lorfque  tout>à-coup , 
après  qu'elle  eut  pris  un  léger  laxatif  de  carte 
&  de  manne  ,  à  l'occaiion  de  quelques  douleurs 
de  colique ,  caufées  par  des  alimens  indigefles, 
les  matières  fécales  reprirent  leur  route  vers  le 
rectum ,  &  ris  fprtireni  plus  que  par  les  voies 
naturelles. 

Cette  guérifon  inefpérée  étoit  due  ,  fans 
doute,  à  la  difpolition  favorable  que  les  par- 
ties faines  de  l'intellin  av  oient  contractées 
entr'elies  vis-à-vis  de  l'arcade  crurale.  Et  l'on- 
conçoit  aifément  comment  un  cas  aufii  grave 
que  i'efi  communément  la  gangrène  d'une  grande 
portion  d'intefiin,  étranglés  dans  une  Hernie, 
peut  devenir  suffi  fimple  que  fi  l'intefiin  n'avoit 
été  pincé  que  dans  une  petite  portion  de  fa 
circonférence.  Si  les  deux  portions  faines  de 
1'intt.ftin  contractent  dans  leur  adodem^nt  au- 
deflys  de  l'anneau  une  adhérence  mutuelle,  il 
e$  clair  qu'après  la  fép.iration  de  l'anfé  pendante 
au-dehor?,  ces  portions  réunies  formeront  un 
canal  contins,  qui  ne  fera  ouvert  que  dans  la 
partie  antérieure,  &  fi  les  bords  de  cette  ouver- 
ture font  adhérens  de  chaque  côté  à  la  circon- 
férence de  l'anneau  ,  celui-ci ,  en  fe  reflerrant , 
en  fera  la  réunion  parfaite. 

Le  panfement ,  dans  tous  les  cas  de  cette  nature, 
doit  être  aufli  doux,  &  aulfi  léger  qu'il  eft  pofible  \ 
rien  de  lourd  ,  rien  qui  furcharge  les  parties, 
rien  qui  puifîe  irriter  ou  caufer  de  la  douleur. 
Le  malade  doit  obferver  la  diète  la  plus  févère  , 
&  être  entretenu  dans  la  plus  grande  tranquillité, 
foit  du  corps ,  foit  de  l'efprit.  A  i'égard  des 
inédicamens ,  tous  ceux  qu'on  emploie  doivent 
être  adminihVés  dans  la  vue  de  procurer  le  caime 
&  le  repos,  d'appaifer  la  chalèor  fébrile ,  d'en- 
tretenir le  ventre  libre  •,  &  s'il  eft  néceflaire , 
comme  cela  arrive  très-fouvent  ,*de  réfilîer  à 
Sa  putréfaction  ;  tout  le  refle  doit  être  abandonné 
à  la  conduite  de  !a  nature. 

Voilà  quelle  cil  la  meilleure  pratique  ,  &  la 
doctrine  la  plus  approuvée  dans  les  cas  de  Hernie 
gangrenée.  Cette  pratique  a  quelquefois  été  fuivie 
d'un  fuccès  heureux-,  mais  le  Praticien  qui  n'a 
que  rarement  occafion  de  voir  les  cas  dont  nous 
venons  âe  parler,  doit  favoir  combien  en  général 
il  a  peu  à  efpérer ,  &  combien  la  réferve  &  la 
retenue  lui  font  nécefiaires  pour  ne  point  porter 
un  pronoflic  trop  avantageux.  Celui  qui  ne  juge 
que  d'après  ce  qu'il  a  lu  dans  les  livres  ,  s'attend  , 
pour  l'ordinaire  T  fort  peu  aux  peines  &  aux 
contre-tems  qu'il  rencontrera  très -certainement 
dans  la  pratique. 

Les  Auteurs ,  en  général ,  font  trop  enclins  à  ne 
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nous  parler  rjue  de  leurs  fuccès.  Ils  nous  rapporte»!  * 
avec  une  efpèce  d'enthouiiafme  des  cas  de  gan- 
grène &  de  mortification,  dans  lefquels  on  a 
retranché  des  portions  confidérables  d'inteftin, 
où  l'on  a  fait  les  opérations  convenables  avec 
une  grande  dextérité,  &  dont  la  terminaifon  a  été 
la  plus  heureufe.  Il  eft  certain  que  ces  fuccès 
extraordinaires  arrivent  de  ttms-en-tem?,  &  que 
la  pratique  moderne  a  pu  quelquefois  s'fn  glori- 
fier; &  il  eft  du  dçvoir  de  tout  homme  de  cher- 
cher à  les  produire  par  tous  .'es  moyens  pclîibles. 
Mais  en  même-îems ,  il  ne  faut  pas  Initier  igno- 
rer au  Praïkien  fans  expérience,  combien  il 
périt  de  malades  pour  un  que  l'on  pjrvient  à 
fauve  r  ,  &  que  de  circonftances  favorables  doivent 
concourir  pour  obtenir  une  terminaifon  heureufe 
dans  des  cas  aufli  mensçans. 

L'épiploon  peut ,  ainfi  que  l'intertin ,  fe  trouver 
dans  un  état  tel  que  l'on  ne  puifïe  le  replacer 
dans  l'abdomen  fans  expofer  le  malade  au  plus 
grand  danger.  Heureufement  les  léiïons  de  cet 
organe  font  par  elles-mêmes  moins  importantes 
que  celles  des  inteftins  ,  &  l'on  peut  en  retran- 
cher la  partie  altérée  fans  en  redouter  à  beaucoup 
près  les  mêmes  inconvéniens. 

Les  Anciens  avoient  déjà  reconnu  que  l'épï- 
ploon  expofé  à  l'air  dans  une  plaie  du  bas-ventre, 
ou  étranglé  dans  une  Hernie ,  pouvoit  devenir 
froid  ,  livide,  &  tomber  en  mortification  -y  &  que, 
dans  cet  état,  il  n'étoit  pas  convenable  d'en  faire 
la  réduction ,  fans  avoir  retranché  tout  ce  qui 
étoit  altéré  &  corrompu.  Ce  premier  précepte 
amenoit  naturellement  celui  de  faire  la  ligature  de 
i'épiploon,  dont  les  vaiffeaux  fanguins ,  en  grand 
nombre,  pourroient ,  fans  cette  précaution,  donrer 
beaucoup  de  fang ,  ce  qui  mettroit  les  malades 
en  danger.  Depuis  Galien  ,  qui  a  fait  ufage  de 
cette  ligature  avec  fuccès  ,  tous  les  Auteurs 
jufqu'à  nos  jours  l'ont  recommandée.  Ils  preferi- 
vent  que,  fi  l'on  trouve  I'épiploon  dans  un 
état  mal  fain  il  faut  y  faire  une  ligature ,  pré- 
eifément  au-deflus  de  la  partie  altérée,  couper 
enfuire  au-deffous,  &  laifîer  pendre-cette  ligature 
hors  de  la  plaie  afin  qu'on  puiflê  plus  aifément 
l'ôter  Iorfqu'elle  fe  détache. 

Lorfque  I'épiploon  eft  dans  un  état  fain ,  on 
ne  doit  jamais  négliger  de  le  faire  rentrer  dans 
l'abdomen  j  fa  (oupleffe,  fa  douceur  onctueufe  , 
la  manière  dont  il  s'étend  fur  la  furface  anté- 
rieure des  inteflins ,  qui  font  dans  un  mouvement 
continuel,  prouvent  fon  utilité,  &  indiquent  en 
quelque  façon  quels  inconvéniens  doivent  nécef- 
fairement  avoir  lieu  après  qu'on  l'a  retranchée. 
Mais  on  la  trouve  quelquefois  dans  un  tel  état 
qu'il  n'eft  plus  poffible  de  la  réduVe  ,■  alors  il 
faitt  de  deux  maux  choifir  le  moindre,  &  retran- 
cher la  portion  qu'on  ne  doit  pas  faire  rentrer 
dans  la  cavité  du  ventre.  On  eft  généralement 
daccqrd  fur  ce  point  j  on  ne  ilefi  pas  de  mêm^ 
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fur  1  état  de  Ja  partie  qui  rend  l'opération 
néceffaire  ,  ni  fur  la  manière  dont  on  doit  exécu- 
ter cette  opération. 

On  dit  généralement  qu'il  faut  retrancher 
l'épiploon  lorfqu'on  le  trouve  en  grande  quantité 
&  confidérab'enient  durti,  &  lorfqn'il  eft  attaqué 
àe  gar;?rè-:e.  Ces  deux  ij'ats  font  fort  diffère ns 
l'un  de"  l'autre.  Dans  le  damier,  la  nécefiité  du 
reuaniliement  eft  évidente  ,  unis  dans  le  premier, 
on  le  pnfcir,ponr  l'ordinaire  très-inutilement. 
II  eft  poffibk:  qu'on  rencontre  quelquefois  un  cas 
dans  lequel  il  fe  fera  fait  une  telle  altération  oans 
la  forme  &  dans  la  confiflance  de  la  portion 
déplacée ,  par  induration,  extenrion  ,  &c.  qu'elle 
mette  dsns  la  néceflité  d'en  retrancher  une  partie  ; 
mai?  ,  quoique  cela  puifl'e  arriver  quelquefois , 
il  n'en  faut  pas  déduire  de  règle  générale.  La 
crainte  que  l'épiploon  réduit  dar.s  le  ventre,  1  or  f- 
qu'il  ertVotis  la  forme  d'une  malle  dure,  ne  nuife 
au  malade,  eft  le  plus  fervent  fans  fondement, 
ainft  que  l'expérience  le  démontre  -,  &  l'on  peut, 
pour  l'or dinaire ,  lcrfqu'il  cft  dans  cet  état ,  fe  dif- 
penfer  d'en  faire  l'amputation. 

Il  n'en  eft  pas  de  même,  lorsqu'il  eft  dans  un 
état  gangrené;  mais  de  quelle  manière  doit-on 
faire  cette  amputation?  La  plupart  des  Auteurs 
ont  preferit  de  lier  l'épiploon  au-defiu»  de  la 
partie  altérée ,  &  de  couper  au-defïous  de  la 
ligature-,  &  la  raifon  qu'ils  donnent  pour  agir 
de  cette  manière  eft  que  l'on  pourra  faire  la  réfec- 
tion fans  crainte  d'hëmorrhagie.  Or  cette  crainte 
eft  tout-à-fait  chimérique,  &  le  moyen  par  lequel 
on  cherche  à  l'écarter  eft  fouvent  accompagné  de 
conféquences  funefles  qui,  n'étant  point  fup- 
pofées  dériver  de  cette  caufe,  ne  lui  font  pas 
attribuées.  L'épancbement  d'un  ftuide  d'une  autre 
nature ,  provenant  des  bords  de  la  membrane 
divifée,  n'eft  d'aucune  importance,-  s'il  en  étoit 
autrement  la  ligature  ne  mcîtroit  point  à  l'abri 
de  ce  danger. 

La  ligati-.re,  difons-nous,  eft  non-fenlement 
inutile ,  mais  dangereufe ,  &  peut  quelquefois 
caufer  la  mort  du  malade.  On  a  vu  l'épiploon 
s'altérer  &  fe  gangrener  dans  toute  fon  étendue 
au-^effus  de  la  ligature,  entr'elle  &  l'eftomac; 
tandis  qu'il  n'étoit  point  dans  cet  état  avant  d'être 
lié,  &  qu'on  n'avoit  appliqué  la  ligature  que 
dans  la  vue  de  l'amputer  avec  plus  de  fûreté. 
M.  Pott  a  vu  une  fuite  de  mauvais  fymptômes, 
tels  que  les  naufées,  le  vomiflement,  le  hoquet, 
la  fièvre,  les  anxiétés,   l'agitation,  l'infomnie, 
des  douleurs  aiguës  dans  le  ventre ,  une  impof- 
fibilité  de  fe  tenir  debour,  ou  même  de  fe  mou- 
voir fans  une  douleur  excefîive ,  précéder  la  mort 
d'un  homme  à  qui  l'on  avoir  fait  une  ligature 
à  l'épiploon,  &  chez  qui  l'on  ne  trouva  après 
la  mort  que  ce  feul  organe  affedé.  M.  Pouteau , 
après  avoir  fait  la  réduction  de  l'intefiin  dans 
l'opération  d'une  Hernie,  crut  devoir  faire  la 
ligature  de  l'épiploon ,  parce  que  la  partie  dé- 
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placée  étant  d'un  volume  trop  confidérable,  il 
1  auroit  fallu  faire  une  trop  grande  incilion  à  l'an- 
neau pour  la  réduire.  Le  malade  fut  foulagé  fur- 
ie-champ desaccidens  qui  étoient  l'effet  de  l'étran- 
glement de  i'inteflin  ;  niais,  peu  de  tems  après,  il 
le  plaignit  d'une  douleur  dans  le  ventre  ;  &  mal- 
gré les  fecours  qu'on  lui  donna  ,  il  mourut  trente- 
lix  heures  après  l'opération  ,  de  la  gangtène  de 
lepipioon ,  comme  l'ouverture  du  cadavre  le 
démontra.  On  lit,  dans  Je  troifième  volume  des- 
Mémoires  de  l'Académie  de  Chirurgie,  beaucoup 
d'exemples  des  mauvais  effets  de  cette  ligature, 
qui  font  rapportés  dans  le  Mémoire  de  M.  Pipelet 
lur  la  ligature  de  l'épiploon. 

Les  inllruclions  données  par  plufieurs  Auteurs 
pour  mettre  le  corps  du  malade  en  mouvement, 
ou  pour  lui  donner  une  efpèce  de  fecoufte,  dans 
la  vue  de  diminuer  le  dérangement  produit  par  l& 
ligature  de  lépiploon  ,font  <iabfurdes,qu'ellesne 
mériteroient  pas  qu'on  en  fîtmention ,  ii  ce  n'étoit 
pour  fervir  à  prouver  que  les  perfonnes  qui  om 
perfiflé  dans  l'ufage  de  cette  pratiqua  pernicieufe, 
ont  elles-mêmes  connu  quelques-uns  de  fes  mau- 
vais effets ,  quoiqu'elles  n'aient  pas  effayé  d'y  por- 
ter remède.  Elles  ont  penfé  que  ceux  qui  pour- 
roient  réfulter  de  l'hémorrhagie,  ou  de lepan- 
chement  de  matières  fanieufes,  étoient  encore 
plus  confidérables  ;  mais  elles  n'ont  fait  aucune 
expérience  dans  le  deftein  de  s  alïurer  s'ils  l'étoient 
réellement  ou  non. 

Lorfqu'on  cft  déterminé  à  retrancher  une  por- 
tion de  l'épiploon,  voici  quelle  eft  la  meilleure 
&  la  plus  lûre  méthode  de  pratiquer  cette  opé- 
ration. L'on  commence  par  étendre  avec  foin  la 
portion  de  cette  membrane  qui  eft  altérée ,  tant 
arin  de  la  divifer  plus  facilement,  que  pour  ne 
pas  courir  le  rifque  de  couper  une  portion  d'in- 
teliin  qui  pourroit  s'y  trouver  enveloppée.  S'il 
reftoit  encore  quelque  crainte  d'hémorrhagie,  on 
pourroit  faire  l'incifion  dans  la  partie  gangrenée, 
dont  on  ne  laiftera  que  ce  qui  eft  exactement 
nécefTaire  pour  fe  mettre  à  l'abri  de  cette  crainte. 
On  le  lervira,  pour  faire  cette  réfection,  d'une 
bonne  paire  de  cifeaux  droits,  qui  font  ici  pré- 
férables au  biftouri,  à  caufe  de  l'extrême  lâcheté 
de  cette  membrane ,  dont  on  fera  rentrer  enluite 
le  bord  dans  l'abdomen. 

Appareil  &  bandage  après  f  opération. 

L'appareil  qu'il  faut  appliquer  après  l'opéra- 
tion de  la  Hernie,  doit  être  extrêmement  fimple. 
Les  Anciens ,  &  même  tous  les  Chirurgiens  pref- 
que  jufqu'à  nos  jours  en  avoient  une  idée  biea 
différente.  Saviard,  l'un  des  meilleurs  Prati- 
ciens du  commencement  de  ce  fîècle,  s'expli- 
que avec  précifion  fur  ce  fujet.  La  réduction 
faire,  il  mettoit  dans  la  plaie  une  affez  groffs 
tente,  dont  l'extrémité  étoit  émouffée,  &  qui  étoit 
attachée  avec  un  fil ,  qu'il  plaçoit  vers  l'anglg - 
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(upérieuf';  il  rempliffoit  la  plaie  de  bourdonnets 
&  de  plumaceaux  -,  il  faifoir  après  cela  des  on&ions 
anodynes  aux  environs  &fur  le  bas-ventre  ,  puis 
il  appliquoirdes  comprefies .triangulaires  fur  l'aine, 
&  une  plus  grande  fur  i'hypogaftre ,  &  il  aflujet- 
îifloit  le  tout  par  le  bandage  nommé  Spica.  Dionis 
recommandoit  que  ce  bandage  fût  très-ferré. 

Tout  cet  appareil  étoit  defliné  à  prévenir  une 
nouvelle  chûte  de  la  Hernie;  mais  il  étoit  tout 
au  moins  inutile.  .Car  après  la  réduction,  le  ma- 
lade étant  couché  fur  le  dos ,  l'appareil  &  le 
bandage  le  plus  fimple  font  plus  que  fuffifans 
pour  empêcher  Finteflin  de  reffortir.  Sa  place 
naturelle  ell  dans  ie  ventre  ,  &  l'on  voit  dans 
]es  cas  d'étranglement ,  qu'à  peine  les  obfiacles 
font  levés  ,  qu'il  rentre  fouvent  de  lui-même. 
La  plaie  doit  être  regardée  comme  une  fimple 
folution  de  continuité  en  partie1  faine  j  ce  qu'il  y 
a  de  mieux  à  faire  ,  c'efi  de  la  remplir  de  charpie 
mollette,  &  danendre  que  celle-ci  fe  détache 
par  la  fuppaiaiion. 

Le  bandage,  apptllé  Spica,  eft  auffi  embar- 
raflant  qu'il  êft  peu  utiie  ;  il  efi  difficile  à  appli- 
quer &  fatiguant  pour  le  malade-,  ce  qui  fait 
qu'on  ne  peut  pas  le  changer  aiuTi  fouvent  que 
la  propreté  l'exigeroit.  D'ailleurs  il  ell  parfaite- 
ment inutile,-  car  l'on  ne  peut,  par  fon  moyen, 
faire  de  comprefiion  fur  la  plaie,  comme  c'efi 
le  but  qu'on  fe  propofe  en  l'appliquant.  Le  ban- 
dage de  corps  avec  le  triangulaire  de  l'aine,  ou 
le  bandage  en  T,  fuffifent  dans  la  plupart  des 
cas  pour  contenir  les  comprennes. 

Après  la  guérifon  de  la  plaie,  qu'on  obtient 
affez  facilement,  Dionis  recommande  de  faire 
porter  un  bandage  pendant  deux  ou  trois  mois , 
pour  prévenir  le  retour  de  la  Hernie  -,  il  croit 
qu'enfuite  on  peut  s'en  difpenfer ,  parce  que  la 
cicatrice  retient  dans  leur  place  les  parties  au- 
paravant déplacées.  Mais ,  pour  l'ordinaire,  il  eft 
prudent  de  le  porter  plus  long-tems  j  il  y  a  même 
des  perfonnes  qui  ne  peuvent  jamais  le  quitter 
îout-à-fait. 

J)e  V 'étranglement  de  l'intefiin,  caufé par  le  col 
du  fac  herniaire  après  la  riduâion. 

Nous  ne  pouvons  omettre  de  faire  mention 
'de l'opinion  de  quelques  Auteurs,  qui  ont  avancé 
eue  l'étranglement  d'une  Hernie  fubfiftoit  quel- 
quefois après  fa  réduction ,  en  conféquence  de 
la  comprefiion  exercée  par  le  col  du  lac,  celui- 
ci  étant  rentré  dans  l'abdomen  avec  les  parties 
qu'il  centenoit.  L'on  a  fur-tout  fondé  cette  opi- 
nion fur  une  obfervation  de  M.  Le  Dran ,  qui 
raconte  que,  dans  un  cas  de  Hernie  qu'il  avoir 
réduite  avec  quelque  difficulté  ,  les  fymptômes  d'é- 
ïranglement  continuèrent ,  5c  que  le  malade  mou- 
rut. «En  ouvrant  le  corps,  on  trouva  ,  dit-il, 
dans  le  ventre ,  le  fac  herniaire  qui  avoit  trois 
pouces  de  profondeur  fur  huit  de  circonférence  j 
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&  dans  ce  fac  étoit  encore  enfermée  une  demi- 
aune  de  l'intefiin  jéjunum.  Tenant  ie  fac  à  plei- 
nes mains  ,  on  voulut  en  faire  fortir  l'intefiin  , 
en  le  tirant  par  l'un  des  bouts;  mais  la  chofè 
futimpoffible,  tant  l'entrée  du  fac  étoit  relîerrée; 
pour  en  venir  à  bout,  il  fallut  ouvrir  cette  entrée 
avec  des  cifeaux. 

On  peut  encore  voir  ,  dans  les  Notes  de  M.  La 
Faye  fur  Dionis ,  an  exemple  de  cette  efpèce  de 
cas,  au  moins  de  ce  qui  fut  pris  pour  tel. 

Nous  avons  déjà  vu  ce  que  l'on  devoitpenfer 
de  la  poffibilité  de  faire  rentrer  dans  l'abdomen  le 
fac  herniaire  ,  iorfqu'i!  en  a  été  long-tems  dehors. 
Dans  le  cas  dont  il  efi:  ici  queftion,  il  s'agiffoit 
d'une  vieille  Hernie ,  dont  en  fuppofoit  que  le 
col  du  fac  qui  la  renfermoit,  avoit  été  rétréci 
par  la  longue  prtlîïon  de  la  pelotte  d'un  bandage. 
Cette  fuppofition  eft  probable;  mais  il  faut  con- 
fidérer  aufit  que  la  même  preffion  doit  néceflai- 
rement  occafionner  des  adhérences  de  l'extérieur 
du  fac  à  la  membrane  cellulaire  qui  l'environne; 
&  quand  même  on  fuppoferoù  le  fac  lâche  &  non 
adhérent  en  tout  autre  endroit,  ce  qui  ne  fe 
rencontre  jamais  dans  les  Hernies  anciennes  ;  cela 
feul  empêcheroit  toujours  qu'il  ne  rentrât  dans 
le  ventre. 

On  dit  qu'en  faifant  bien  attention  à  la  manière 
dont  une  Hernie  remonte,  on  peut  difiinguer 
fi  le  fac  rentre  ou  non  ;  que,  s'il  rentre,  on  fenr 
tira  paffer  fous  le  doigt  un  corps  dur ,  renfermant 
l'intefiin  en  bloc  ,  &  que  l'on  n  entendra  pas  alors 
le  gargouillement  qui  a  lieu  ordinairement  quand 
le  lac  ne  rentre  pas.  Mais  ce  ligne ,  que  l'on  donne 
comme  pathognomonique  de  ce  cas ,  qu'on  avoue 
être  fort  rare,  &  qu'il  eft  en  même-temsfi  im- 
portant de  reconnoître ,  fe  rencontre  prefque 
toujours  lorfqu'une  portion  de  l'épiploon,  qui  a 
été  long-tems  comprimée ,  remonte  en  inême-tcms 
que  l'intefiin. 

En  fuppofant  qu'on  eût  quelques  fignes  clairs 
&  indubitables  par  lefquels  on  pût  toujours  re- 
connoître fi  ce  cas  a  lieu,  ils  ne  feroient  pas  d'un 
grand  avantage.  Il  faut  que  l'intefiin  foit  réduit 
avant  qu'on  puifle  en  avoir  la  certitude  ,  &  quand 
on  auroit  les  indices  les  plus  manifertes  de  ce 
qui  ne  peut  être  jamais  que  foupçonné ,  on  ne 
pourroir  y  appliquée  aucun  remède,  à  moins  qu'on 
ne  voulût  tenter  une  opération  très-longue  ,  très- 
fatiguante  &  très-douloureufe ,  dont  il  feroitbien 
difficile  d'obtenir  aucun  fuccès.  L'inflammation 
de  l'intefiin  ,  fubfifiante  après  la  jéduélion;  fon 
reflerreaient  à  un  peint  tel  qu'il  n'efi  plus  dila- 
table, comme  M.  Ritfch  l'a  obfervé  (i)  ;  une 
bride  ligamenteufe  derrière  l'anneau,  ou  ailleurs 
dans  l'intérieur  du  ventre  ,  accident  dont  on  a 
vu  quelquefois  des  exemples  ;  une  portion  de 
l  épiploon  qui  enveloppe  afTez  fouvent  l'intefiin 
dans  la  Hernie,  &  dont  la  réduction  peut  être 

0*m*mmmmm  <h»~i«i».  1  mu  '«  ■■■.»»  «m  ir^ 

(  i  )  Mémoires  de  V Açadényc  de  Chirurgie ,  Tome  IV. 
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fimultanée ,  font  des  caufes  allez  fenfibîes  de  la 
perfévérance  de  l'étranglement ,  pour  difpenfer 
d'avoir  recours  à  une  caufe  Amplement  préfu- 
mée,  qu'on  ne  peut  admettre  fans  renoncer  aux 
premières  norions  de  l'Anatomie  -  pathologique, 
On  ne  voit  pas  comment,  dans  la  réduction 
d'une  Hernie  avec  la  main,  l'on  pourroir  tirer 
aucun  avantage  de  cette  découverte  fuppofée;  & 
lorfque  l'opération  devient  néceftkire,  elle  ne 
peut  être  non  plus  d'aucune  conféq'jence.  Car, 
fi  l'opération  eft  faite  fuivant  la  méihocie  généra- 
lement approuvée,  le  fac  herniaire  fera  divifé 
dans  toute  fa  longueur  ;  ou,  fi  l'on  préfère  celle 
que  nous  avons  décrite  d'après  M.  Monro ,  l'on 
ouvrira  le  col  du  fac  dans  tous  les  cas  on  il 
pourroit  mettre  un  obftacle  à  la  réduction-,  & 
par  conféquent  l'intefiin  ne  peut  jamais  être  réduit 
rant  qu'il  eft  fournis  à  quelque  étranglement  de 
la  part  du  fac. 

Des  Hernies  inguinales  che{  les  fe  mmes. 

Les  Hernies  par  les  ouvertures  des  tendons 
des  mufcles  obliques  chez  les  femmes,  font  îu- 
jettes  aux  mêmes  fymptômes ,  &  exigent  prefque- 
lé  même  traitement  général  que  les  Hernies  in- 
guinales chez  les  hommes  ;  &  ,  de  même  que  ces 
dernière» ,  elles  fe  guériffent  fouventradicalemenr, 
lorfqifdles  ne  font  pas  mal  conduites,  ou  négli- 
gées dans  le  commencement.  La  même  efpèce 
de  bandage  &  les  mêmes  précautions,  quanta  la 
manière  de  le  porter,  font  aufiî  néceffaires. 

Le  tilTu  lâche  du  ferotum  &  de  la  membrane 
cellulaire,  qui  environne  les  vaiffeaux  fpermati- 
ques,  rend  la  tumeur  herniaire  beaucoup  plus 
confidérable  chez  les  hommes  quechez  les  femmes, 
&.  elle  ne  defeend  pas  aufii  bss  chez  celles-ci , 
que  chez  1*5  premiers ,  pour  des  raifons  afllz 
manifeftes. 

La  Hernie  inguinale,  chez  les  femmes,  lorf- 
qu'elle  eft  récente,  préfente  le  même  afpect  que 
le  bubonocèle  chez  les  hommes-,  &  lorfqu'il  fe 
déplace  une  plus  grande  quantité  d'inrtftin  ou  ; 
d'epiploon  ,  qu'il  n'en  peut  tenir  dans  l'aine,  elle 
s'avance  jufques  dans  une  des  grandes  lèvres,  & 
forme  quelquefois  une  tumeur  d'un  volume  con- 
fidérable. 

Lorfqu'elle  eft  facile  à  réduire,  comme  lorf- 
qu'elle  eft  étranglée  par  l'ouverture  du  tendon 
abdominal ,  elle  caufe  auffi  peu  de  douleur,  ou 
elle  eft  accompagnée  des  mêmes  fymptômes,  &  j 
exige  le  même  traitement  que  chez  les  hommes. 
31  faut  fe  rappeller  feulement  que  le  lac  herniaire 
chez  les  femmes  fe  trouve  plus  près  de  la  peau 
que  chez  les  hommes ,  &  que,  loifqu'il  s'agit  de 
faire  l'opération ,  il  faut  procéder  avec  plus  de 
prudence  encore  que  chez  ceux-ci ,  de  peur  de 
s'expofer  à  blefler  les  parties  contenues  dans 
le  lac. 

La  portion  d'imefiin ,  qui  fe  trouve  étranglée 
dans  le  bubonocèle  des  femmes ,  eft  quelquefois-  < 
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fi  petite ,  qu'elle  ne  produit  qu'une  tumeur  forr 
légère,  c'efi  pourquoi,  lorfqu'elle  eft  récente, 
elle  refte  fouvent  ignorée  chez  celles  que  la  pudeur 
retient.  Si,  par  hafard,  elle  rentre  avant  que  fa 
contexture  foit  altérée,  la  maladie  eft  confidérée 
comme  une  fimple  colique.  Si  la  gangrène  s'y 
met,  &  devient  mortelle,  on  la  prend  pour  une 
colique  inflammatoire  ou  paffion  iliaque  -,  plufieurs 
femmes  ont  ainii  perdu  la  vie,  parce  qu'on  n'a 
point  connu  la  caufe  de  leur  mal.  C'eft  pourquoi 
il  eft  du  devoir  de  tout-  Médecin,  lorfqu'il  eff 
appellé  auprès  d'une  femme  qui  paroît  attaquée 
d'une  colique  ,  dont  les  fymptômes  refiemblent 
à  ceux  de  Ja  paffion  iliaque ,  d'y  apporter  toute 
fon  atteniion ,  &  de  ne  pas  négliger  d'examiner 
-s'il  y  a  quelque  tumeur  dans  l'aine,  au  ventre, 
ou  aux  grandes  lèvres;  &  lorfqu'il  en  trouve 
une ,  d'en  bien  conftater  la  nature ,  avant  qut> 
d'aller  plus  loin. 

w    De  la  Hernie  crurate* 

La  Hernie  crurale  ou  fémorale  tire  fon  non* 
de  fa  fituation,  la  tumeur  qu'elle  occafionne 
étant  placée  à  la  partie  fupéricure  &  antérieure 
de  la  cniiîe. 

Pour  bien  comprendre  la  nature  &  la  fituation 
delà  Hernie  crurale,  il  faut  fe  rappeller  la  dif- 
pofirion  du  mufcîe  obiique  defeendant,  ou  externe 
de  f  abdomen ,  dont  la  partie  tendirceufe,  qui  va 
obliquement  en  bas  de  la  crête  de  l'osilion  vers 
la  fymphyfe  du  pubis  ,  eft ,  en  quelque  façon  ,  re- 
pliée fur  tile-méme.  C'eft  ce  bord  ainlî  replié  que 
quelques-uns  appellent  le  Ligament  de  Pouparr, 
&  d'autres  le  Ligament  de  Fa'.oppe ,  comme  fi 
c'étoit  un  corps  (éparé  &  diftind.  Dans  tout  l'ef- 
pace  entre  les  deux  points  où  il  ell  fixé  ,  ce  liga- 
ment eft  lâche,  &  n'adhère  à  aucun  os;  &  tout 
le  creux  qui  réiùlte  de  la  courbure  de  l'os  ilion 
entre  ces  deux  points ,  eft  rempli  par  la  mem- 
brane cellulaire,  la  graiffe  &  les  glandes,  &  par 
les  vaiûeaux  cruraux.  Toutes  ces  parties  font 
couvertes  par  une  expanfion  tendineule  du  mufcîe 
oblique  externe,  qui  va  fe  perdre  dans  \sfafcia 
lata  de  la  cuiffe. 

Les  parties,  qui  forment  une  Hernie  crurale 
paflenr  fous  ce  ligament,  &  produifent  une  tu- 
meur à  la  partie  lupérienre  &  antérieure  de  1& 
cuifi'e.  On  dit  ordinairement  que  le  fac  pafie  fur 
l'artère  &  la  veine  crurale,  qui  font  placées' 
immédiatement  derrière  lui  -,  mais  cela  n'eft  pas 
exac'lv  La  defeente  fe  fait  fur  un  côté  de  ces 
vaiffeaux  plus  près  de  l'es  pubis;  &  le  fac  her- 
niaire ,  lorfqu'il  n'eft  pas  coniîdérablement  diften- 
du  ,  eft  placé  entre  cet  os  &  les  vailTeaux  cruraux.- 

La  Hernie  crurale  neft  pas  aulfi  fujette  à 
l'étranglemenï  que  la  Hernie  inguinale,  parce 
que  j'inteliin  y  trouve  un  plus  grand  efpace.  Mais 
lorfque  cet  accident  arrive.,  les  fymptômes  fon 
fi  exactement  les  mêmes  que  dans  rac-iieYnio. 
inguinale  étranglée^  qu'il  ell  abfolument  nécei^ 
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faire  de  remettre  les  parties  dans  leur  place.  La 
méthode  pour  tenter  la  réduction ,  &  le  traite- 
ment du  malade  dans  les  cas  difficiles ,  font 
encore  les  mêmes,  avec  cette  feule  différence, 
que  dans  la  Hernie  inguinale ,  la  partie  qu'on  a 
à  réduire  doit  être  preffée  obliquement  vers  ios 
ilion  ,  au  lieu  que ,  dans  la  Hernie  crurale  ,  la 
preffion  doit  fe  faire  directement  en  haut,  ou  un 
peu  vers  le  pubis. 

Loifque  la  réduction  ne  peut  fe  faire  avec 
le  feul  fecours  de  la  main  dans  la  Hernie  cru- 
rale, elle  devient, rinfi  que  l'autre  ,  l'objet  d'une 
opération  Chirurgicale,  par  laquelle  on  ouvre  !e 
fac ,  on  détruit  l'étranglcnitm  &  l'on  réduit  les 
parties  déplacées. 

L'incihon  doit  être  faite  à  travers  !a  peau  & 
le  rillu  cellulaire  dans  toute  la  longueur  de  la 
tumeur.  Sous  ces  organes  on  apperçoit  l'expan- 
fion  tendineuse,  &  immédiatement  au-detïous  , 
le  fac  Herniaire.  On  divife  encore  ces  parties 
avec  précaution,  &  la  portion  d'inteffn  étant  par- 
la mife  à  découvert ,  on  doit  tenter  de  ia  réduire 
fans  divifer  le  tendon  ,  parce  que  Pefpace  consi- 
dérable qui  fe  trouve  ,  foit  entre  l'ilion  &  le 
pubis,  foit  entre  ces  os  &  le  ligament  de  Poupart, 
permet  fouvent  d'y  réulfir ,  &  que  la  divifion  de 
ce  ligameat  ne  fe  fait  toujours  auffi  heureufe- 
ment  que  la  dilatation  de  l'anneau  abdominal  par 
l'incifon  de  fon  bord.  Car,  lorfqu'on  fait  cette 
divifion,  ii  y  a  deux  parties  importantes  qu'il  faut 
é\ iter  avec  foin  de  toucher-,  lavoir,  l'artère  épi- 
gatlrique  &  le  cordon  fpermatique.  Si  l'jneifion 
du  ligament  fe  fait  directement  en  haut,  ie  cor- 
don fpermatique  qui  fuit  le  bord  de  ce  ligament 
dans  prcfqi>e  toute  fa  longueur  fera  certai- 
nement divifée;  fi,  pour  éviter  cela,  l'on  porte 
le  bifiouri  très-obliquement  vers  l'os  iiion  ,  1  ar- 
tère épigafirique  fubira  le  même  fort  ,•  &  fi  l'on 
donne  à  Pincifion  du  ligament  une  certaine"  éten- 
due, de  quelle  manière  qu'on  la  faffe,  on  courra 
grand  rifque  d'endommager  une  des  parties  dont 
sous  venons  de  faire  mention. 

De  ces  deux  parties ,  le  cordon  fpermatique  eft 
celle  dont  on  doit  le  plus  s'occuper,  parce  que 
fa.  divifion  rendroit  le  tefiicule  du  même  côté 
inutile.  Si  l'artère  étoit  offenfée  il  faudroit  en 
faire  la  ligature,  mais  cela  n'eft  pas  très-facile  à 
exécuter,  l'artère  épigafirique  eu  considérable  chez 
la  plupart  des  hommes  ;  elle  fort  immédiatement 
du  trou  de  l'artère  crurale:  à  fon  origine,  elle 
eft,  pour  ainfi  dire,  dans  un  lit  de  graiffe  ,  le 
jet  du  fang  doit  en  être  rapide,  &  le  pallage  de 
î'-aiguille  autour  de  cette  artère  ne  peut  être  que 
très-difficile,  pour  ne  pas  dire  très-dangereux, 
à  caufe  du  voifinage  des  vaiffeaux  cruraux  ,  fur- 
tout  chez  les  perfonnes  qui  ont  beaucoup  d'em- 
fconpoint.  C'eft  pourquoi  il  faut,  autant  qu'il  efi 
poiïible,  éviter  d'avoir  à  faire  cette  ligature,  & 
ne  03»  '-on  tôt  fe  rebuter  dans  les  tentatives 
qpï,  l'on  fait  pour  réduire  l'intefiin  ;  fi  ion  ne 
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peut  éviter  de  divifer  le  ligament,  il  faut  appli- 
quer ttès-sxaclement  l'extrémité  du  bifiouri  contre 
celle  du  doigt  index,  qu'on  tiendra  fixé  der- 
rière le  b^d  du  rendon,  &  l'on  ne  fera  Pinci- 
fion qu'aulfi  grande  préçifément  qu'il  efl  nécef- 
faire. 

Quelques  Auteurs  ,  frappés  du  danger  qui 
accompagne  cette  partie  de  l'opération  ,  ont  pro- 
pofé  de  ne  faire  que  dilater  le  paffage ,  au  lieu 
d'incifer  le  ligament;  &  M.  Arnaud  a  propofé 
une  efpèce  d'érigne,  ou  de  levier  courbé  pour 
le  foulever  jufqu'à  ce  que  l'on  ait  pu  réuffir 
à  réduire  les  parties  déplacées.  (  i  ) 

M.  Bell  a  propofé  une  méthode  particulière; 
qu'il  regarde  comme  devant  remplir  en  entier  le 
but  qu'on  fe  propofé  par  Pincifion ,  fans  avoir 
les  dangers  de  celieci>  Elle  confine  à  divifer  le 
ligament  dans  une  partie  feulement  de  fon  épaif- 
feur. Pour  cet  effet,  le  Chirurgien  paffe  l'index 
de  la  main  gauche  entre  ce  ligament,  &  Pintef- 
tin ,  il  fait  enfuite  de  haut  en  bas  une  légère 
incifion  d'environ  un  pouce  de  long  à  la  furface 
du  premier,  &  jufques  à  fon  bord;  &  par  de 
nouveaux  coups  de  bifiouri  bien  ménagés,  &  fuffi- 
famment  répétés,  il  fait  pénétrer  cette  incifion 
dans  prefque  tome  l'épaifieur  du  ligament,  de 
mamère  à  n'en  laiffer  qu'une  lame  très-mince. 
Alors  il  retire  fon  doigt ,  &  le  ligament  qui  fe 
trouve  très  afîoibli  en  cette  partie,  cédant  un  peu, 
il  réduit  facilement  l'inteflin.  De  cette  manière  on 
ne  rifque  point  de  ble/Ter  ,  ni  les  vaiffeaux  fper- 
matiques,  ni  l'artère  épigaflrique,  &  l'on  va 
cependant  au  but,  qui  efi  de  dilater  fuffifamment 
le  paffage  de  la  Hernie  pour  faire  cefiér  l'étran» 
glement. 

La  Hernie  crurale  étant,  à  tout  autre  égard 
parfaitement  femblable  à  la  Hernie  inguinale,  & 
le  traitement  de  l'une  étant  le  même  que  celui 
de  l'autre,  nous  ne  répéterons  pas  ce  que  nous 
avons  dit  en  parlant  de  celle-ci-,  mais  nous  ferons 
remarquer  que  l'on  ne  peut  faire  ufage  ici  d'au- 
cune efpèce  de  bandage  pour  contenir  l'appareil 
après  l'opération  ,  fans  incommoder  beaucoupr 
le  malade,  &  qu'il  faut  fe  contenter  de  le  fixe 
par  quelques  bandelettes  d'emplâtre  agglutïnatif. 

Nous  avons  obfervé  ci-deffus  qu'en  raifon  de 
la  conformation  particulière  des  parties  intéreffées 
dans  cette  efpèce  de  Hernie ,  on  la  rencontre 
plus  fouvent  chez  les  femmes  que  chez  les  homme? . 
Quoique  le  danger  de  l'opération  femble  devoir 
être  moindre  chez  elles ,  celui  de  bleffer  l'artère 
épygafirique  efi  le  même  que  chez  les  hommes, 
&  l'on  ne  doit  pas  par  conséquent  y  procéder 
avec  moins  de  prudence. 

Hernie  congéaiale. 

Si|  Ton  fe  rappelle  la  defeription  que  nous 
avons  donnée  ci-deffus  des  parties  principalement 

(  1  )  Mémoiïï5  de  Çhixurgiî,  p.ai  G.  Amaud.VoI.il, 
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dans  les  cas  de  Hernies,  on  doit  comprendre  que, 
dans  les  efpèces  de  Hernie  que  nous  venons 
de  décrire,  les  parties  déplacées  fe  trouvent  né- 
ceflairement  contenues  dans  un  fac  particulier, 
qui ,  dans  la  Hernie  fcrotale ,  efl  parfaitement 
diftinét  &  féparé  du  teflicule.  On  fe  rappellera 
aufli  que  le  fac  d'une  Hernie  congéniale  eft  for- 
mé par  la  tunique  vaginale  du  refticirle  même  ; 
mniqne  dont  l'ouverture  fupérieure  fe  ferme, 
pour  l'ordinaire ,  peu  après  la  naiflance,  dès  que 
le  tefticule  efl  forti  de  l'abdomen  •,  à  moins  que 
quelque  portion  d'inteflin  ou  d'épiploon  ne  vienne 
à  s'y  introduire  ,  auquel  cas  elle  ne  fe  ferme 
point ,  &  les  parties  déplacées  demeurent  en  con- 
tact avec  le  tefticule.  Tel  etl  le  caraélère  de  la  Her- 
nie congéniale,  maladie  qui  n'eft  pas  rare-,  mais 
qui  n'a  été  connue  que  très-récemment. 

Lorfqu'il  fe  manifefte  une  Hernie  dans  l'en- 
fance la  plus  tendre,  il  efl  toujours  probable 
qu'elle  eft  congéniale.  Mais,  chez  un  adulte,  il 
n'y  a  aucun  lieu  de  fnppofer  que  la  H«rnie  loit 
ds  cette  efpèce  ,  à  moins  qu'il  n'en  ait  été  affligé 
dès  l'enfance.  Toute  Hernie  qui  s'efl  formée  par 
degrés,  c'cK-à-dire,  qui  a  d'abord  été  inguinale, 
&  enfuitc  fcrotale ,  ne  fauroit  être  congéniale  -, 
au  lieu  que  les  malades  affligés  de  celle-ci,  ne 
fe  fou  viennent  jamais  de  l'avoir  eue  feulement 
dans  l'aine.  D'ailleurs  il  n'y  a  aucun  caraélère  par 
lequel  on  pnilîe  avec  certitude  diflinguer  cette 
efpèce  de  celle  qui  eft  contenue  dans  un  fac 
herniaire  ordinaire. 

Lorsqu'elle  eft  fufceptible  de  réduction  ,  il 
faut  la  nddùice  nomme  toutes  les  autres  efpèces  de 
Hernies,  &  mzintenir  conftamment  les  parties 
replacées  par  un  bandage  convenable.  Lorfqu'elle 
efl  accompagnée  de  fjmptômes  d'étranglement, 
elle  exige  le  même  fecours  chirurgical  que  la 
Hernie  ordinaire. 

Chez  les  enfani  fort  jeunes ,  il  y  a  quelques 
eirconflances  relatives  à  cette  Hernie  ,  auxquelles 
il  efl  très-à-propos  defaireattention ,  parce  qu'elles 
peuvent  être  d'une  conféquence  fort  importante 
pour  le  malade. 

Une  portion  d'inteflin  ou  d'épiploon  peut  être 
defeendue  aflez  bas  dans  le  fac,  tandis  que  le 
tefticule  eft  encore  dans  l'aine,  ou  même  dans 
le  ventre.  Alors  l'application  d'un  bandage  feroit 
dangeTeufe*,  car,  dans  le  premier  cas,  il  ofienferoit 
le  tefticule,  fans  pouvoir  être  d'aucun  triage ,  & 
dans  le  fécond,  il  i'empêcheroit  de  defeendre 
dans  le  ferotum.  Il  ne  faut  jamais  appliquer  de 
bandage  à  un  enfant,  à  moins  qu'on  ne  fente 
bien  le  tefticule  dans  le  ferotum  ,  après  avoir 
replacé  l'inteftin  au  l'épiploon. 

Comme  cette  efpèce  de  Hernie  eft  fujette  à 
l'étranglement  &  à  toutes  fes  fuites  ,  aufli  bien 
que  celle  qui  eft  contenue  dans  un  fac  herniaire 
commun ,  &  comme  par  conféquent  elle  peut 
Être  dans  le  cas  d'exiger  l'opération  chirurgicale, 
Chirurgie,  Tome  1,"  IL'  Partie. 
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il  efl  très-à-propos  que  le  Chirurgien  fâche 
qu'une  vieille  Hernie ,  qui  étoit  originairement 
congéniale,  eft  expofée  à  un  étranglement  caufé 
par  le  fac  lui-mêrae  ,  &  indépendant  du  tendon 
abdominal  ,  auffl*  bien  qu'à  celui  qui  eft  occat 
fionné  par  ce  tendon. 

On  trouve  dans  cette  Hernie,  plus  fouvent 
que  dans  l'efpèce  fcrotale  ,  des  adhérences  des 
parties  entr'elles  ;  mais  le  Chirurgien  doit  être 
fur-tout  très-attentif  à  celles  qui  peuvent  avoir 
lieu  entre  l'inteftin  &  le  tefticule-,  elles  deman- 
dent à  être  traitées  avec  toute  la  dextérité  dont  il 
eft  capable. 

Lorfqu'un  fac  herniaire  ordinaire  a  été  ouverf  1  . 
&  que  l'inteftin  &  l'épiploon  ont  été  replacés, 
il  ne  peut  plus  rien  y  refter  qui  foit  dans  le 
cas  d'exiger  un  foin  particulier  de  la  part  du 
Chirurgien.  Mais  >  par  la  divifion  du  fac  d'une 
Hernie  congéaiale,  le  teflicule  eft  mis  à  décou- 
vert -,  &  loifque  les  parties  déplacées  ont  été 
réduites ,  il  exige  beaucoup  de  foins  dans  les 
panfemens  qui  fuivent,  pareeque  c'eft  une  partie 
fort  irritable  ,  &  fort  fufceptible  de  douleur , 
d'inflammation,  &c. 

S'il  s'étoit  amafle  une  grande  quantité  de  fluide 
dans  le  fac,  d'une  Hernie  congéniale,  &  fi 
par  les  adhérences  des  parties  contenues ,  l'entrée 
de  ce  lac  qui  communique  à  l'abdomen  étoit 
totalement  fermée,  cas  qu'on  obferve  quelqucfoif, 
les  qualités  extérieures  de  la  tumeur,  la  diffi- 
culté de  diflinguer  le  tefticule  &  la  fluctuation 
du  fluide  pourroient  induire  en  erreur,  &  faire 
prendre  la  Hernie  pour  une  Hydrocèle  ordi- 
naire ,-  &  fi  ,  fans  faire  aflez  d'attention  aux  cir- 
conflances ,  mais  s'en  rapportant  Amplement  au 
toucher,  &  à  l'afpect  qu'ofTriioit  le  ferotum,  en 
faifoit  précipitamment  la  ponction  ,  il  en  réfu!- 
teroit  beaucoup  d'inconvéniens ,  &  elle  pourroit. 
donner  lieu  aux  fuites  les  plus  funefte*. 

Hernie  ombilicale, 

L'exomphale,  ou  la  Hernie  ombilicale,  efl 
ainii  appellée  à  caufe  delà  place  qu'elle  occupe} 
&  de  même  que  les  autres  efpèces  de  Hernie  , 
ce  qu'elle  contient  ordinairement  efl  une  portion 
d'inteflin  eu  d'épiploon,  ou  de  l'un  &  de  l'autre. 
Dans  les  vieilles  Hernies  ombilicales  la  quantité 
d'épiploon  eft  fouvent  aflez  confidérable.  On  a 
trouvé  quelquefois  une  portion  de  l'eflomac,  ou 
du  foie  ,  ou  même  de  la  rate  dans  le  fac  d'une 
Hernie  ombilicale. 

Quelles  que  l'oient  les  parties  contenues ,  elles 
font  originairement  renfermées  dans  un  fac  formé 
par  un  prolongement  du  péritoine. 

Dans  les  Hernies  petites  &  récentes ,  ce  fac  eft 
très-évident -,  mais  ,dans  celles  qui  font  anciennes 
&  confidérables,  le  fac  fe  trouve  tellement  con- 
fondu avec  tes  parties  voifines ,  qu'on  a  quelque- 

ti  n  n  n 
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fois  douté  il  cette  efpèce  de  Hernie  avoit  un 

fac  herniaire  on  non. 

Les  enfans  nouveaux  nés  font  fort  fujets  à 
cette  maladie  j  mais,  en  général,  ils  s'en  débarraf- 
fent ,  &  on  les  guérit  aifément  par  le  moytn  d'un 
bandage  convenable.  Les  perfonnes  qui  ont  beau- 
coup d'embonpoint  y  font  auffi  plus  expofées 
*rue  les  perfonnes  maigres,  parce  que  chez  les  pre- 
mières, les  mufcles  abdominaux  font  fort  diften- 
d as ,  &  que  l'ouverture  ombilicale  fe  trouve  par- 
là  plus  dilatée  qu'elle  ne  le  fer  oit  fans  cette  cir- 
conilance.  C'en  par  la  même  raifon  que  les 
femmes  enceintes  contractent  auffi  affez  fréquem- 
ment cette  efpèce  de  Hernie  vers  la  fin  d'une 
grofieffe,  plutôt  qu'à  toute  autre  époque.  Auffi 
doit  -  en  apporter  beaucoup  de  foin  à  ia  guérir 
dans  l'enfance,  particulièrement  chea  les  jeunes 
fît  les ,  afin  qu'elles  n'en  foient  pas  incommodées 
lorfqu 'elles  feront  femmes  „  &  enceintes*,  ce  qui 
arrivera  plus  facilement  chez  elles  en  conféquence 
de  la  trop  grande  diflenfion  du  ventre,  ou  de 
quelque  mouvement  inconfuléré  lorfque  les  par- 
ties feront  djftcndues ,  que  chez  celles  qui  n'y 
auroient  jamais  été  fujetîes.  Quelque  incommode 
qu'elle  foit  pendant  la  groffene,  elle  l'eft  moins 
après  l'accouchement,  les  parties  rentrant  d'elles- 
mêmes  ,  pour  l'ordinaire  ,  lorfqu'elles  n'ont  point 
contracté  d'adhérences ,  &  l'on  peut  les  mainte- 
nir dans  leur  place  par  le  moyen  d'un  bandage 
convenable. 

Si  ce  bandage  étoit  toujours  appliqué  à  tems, 
&  porîé  confiamment  ,  on  pourroit  en  général 
empêcher  la  maladie  de  faire  des  progrès ,  & 
prévenir  quelques-unes  des  conféq uences  terribles 
qui  l'accompagnent  fouvenr.  La  femme  qui  l'a  au 
plus  petit  degré ,  &  qui  a  lieu  d'efpérer  des 
enfans ,  doit  apporter  les  foins  les  plus  particuliers 
à  l'empêcher  d'augmenter. 

Dans  quelques  cas,  l'entrée  du  fac  eft  large, 
&  les  parties  font  faciles  à  réduire-,  dans  d'autres, 
îa  réduction  eft  difficile,  ou  tout-à-fait  impof- 
fible. 

On  a  fouvent  réuffià  prévenir  pendant  bien  des 
années ,  les  incommodités  qui  pouvoient  réfulter 
dé  celles  de  la  dtruière  efpèce,  en  les  tenant 
îufpendues  par  un  bandage  convenable. 

Les  perfonnes  affligées  de  cette  maladie,  qui 
font  avancées  en  âge  ,  &  chez  lefquelles  la  Hernie 
eft  confidérable ,  font  ordinairement  fujettes  à  des 
coliques ,  à  des  diarrhées ,  &  ,  lorfque  le  canal 
inttffinal  fe  trouve  bouché  par  des  matières ,  à 
des  vorniffemens  très- fâcheux,  qu'on  a  quelque- 
fois attributs  mal-à-propos  à  un  étranglement*  de 
l'inreftin.  Il  eft  donc  efkmiel  qu'elles  aient  foin 
d'entretenir  le  partage  inîeftinal  auffi  libre  qu'il 
tft  poffibie  ,  &  de  ne  rien  manger  ni  boire^qui 
fou  capable  de'  caufer  quelque  défordre*dans  cette 
partie. 

La  cure  propose  par  Us  Auteurs  efi  radicale 
ou  palliative. 
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Celfe  ,  Paul  d'Egine ,  Albucafis ,  Severinj  & 
beaucoup  d'autres  font  mention  d'une  cure  radi-r 
cale  par  la  ligature. 

Medicamentis  aut  ferro  umbilicum  adurere,  voilà 
cequepropofe  Jabrice  d'Aquapendente.  Mais  il  eft 
vrai  qu'après  avoir  décrit  les  deux  méthodes,  il  les 
foumet  à  de  telles  rtftriétions ,  eu  égard  à  l'âge, 
au  tempérament,  au  volume  de  la  tumeur,  au 
tems  de  l'année  ,  &c.  qu'il  finit  prefque  par  dé- 
fendre de  les  mettre  en  ufage  ;  &  il  eft  à  fouhaiter 
que  perfonne  ne  tente  de  les  faire  revivre. 

Le  traitement  par  la  ligature  fe  fait  de  deux 
manières  ,-dans  fune,  l'on  foulève,  en  la  prenant 
avec  les  doigts ,  ou  avec  un  petit  crochet ,  la  peau 
qui  couvre  la  tumeur,  afin  de  la  féparer  de  l'in- 
reftin i  on  paffe  enfuite  tout  au  tour  de  la  tumeur 
une  forte  ligature,  que  l'on  ferre  de  manière 
cependant  qu'elle  n'embraffe  que  la  peau  ,  qui  eft 
ainfi  ramenée  en  avant ,  &  qui  rombe  enfuite  en 
gangrène.  Dans  l'autre ,  après  avoir  foulevé  la 
ptau  de  la  même  manière  ,  on  la  traverfe  par 
une  aiguille  armée  d'un  double  lien ,  que  l'on 
ferre  enfuite  de  chaque  côté  pour  produire  le 
même  effet.  Ces  deux  méthodes,  quoique  re- 
commandées par  de  graves  Ecrivains ,  font  fujettes 
à  des  objections  &  à  des  difficultés  fi  palpables, 
que  nous  ne  nous  arrêterons  pas  à  faire  voir  qu'elles 
doivent  être  pour  toujours  abandonnées. 

La  Hernie  ombilicale ,  de  même  que  la  Her- 
nie inguinale ,  devient  le  fujei  d'une  opération 
de  Chirurgie,  lorfque  les  parties  ne  peuvent  être 
réduites  avec  le  feu!  fecours  de  la  main,  &  qu'elles 
font  refferrées  au  point  de  produire  de  fâcheux- 
fymptômes.  Mais,  en  général l'on  ne  doit  pasfe 
prefier  de  recourir  au  bifiouri  pour  cette  efpèce. 
de  Hernie  ,  parce  que  le  fuccès  de  cette  opéra- 
tion eft  fort  rare  i  parce  que  les  fymptômes  alar» 
mans,  qui  ont  lieu  dans  les  cas  dont  il  s'agit, 
font  fréquemment  dûs  à  des  caufes  qui  ont  leur 
liège  dans  le  canal  inteftinal ,  &  beaucoup  moins 
fouvent  qu'on  ne  l'imagine  pour  l'ordinaire,  à 
un  étranglement  produit  par  les  bords  de  l'ou- 
verture ombilicale  j  étranglement  néanmoins  qui 
exifte  quelquefois. 

Lorfque  l'opération  devient  néceffaire ,  elle 
confifte  à  divifer  la  peau  &  le  fac  herniaire,  de 
manière  à  délivrer  l'inteftin  de  l'étranglement ,  & 
à  procurer  au  Chirurgien  la  facilité  de  le  faire 
rerurer  dans  le  ventre  >  s'il  eft  en  bon  état.  Mais 
s'il  eft  gangréné,  il  faut  d'abord  retrancher  la 
partie  altérée,  &  dériver  enfuite  par  la  plaie  les 
matières  ftercorales ,  en  y  établiffant  un  anus  arti- 
ficiel, ainfi  que  nous  l'avons  expliqué  pour  la 
Hernie  inguinale 

Hernie  ventrale. 

Dans  cette  efpèce  de  Hernie ,  les  parties  dé- 
placées fortent  entre  les  interftices  des  mufeles 
abdominaux.  Tous  les  points  delà  partie  anté 
rieure  du  ventre  peuvent  être  fajets  à  ces  forte 
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«Tacticiens  -,  mais  leur  liège  le  plus  fréquent  eft 
dam  les  mufcles  droits, ou  entre  ces  mufcles.  Lorf- 
que  i'eftomac  efi  une  des  parties  qui  forment  la 
Hernie,  on  apperçoit  la  tumeur  immédiatement 
au-dell'ous  ou  à  côté  du  cartilage  xiphoïde. 

Le  traitement  de  la  Hernie  ventrale  eft  le 
même  que  celui  de  la  Hernie  ombilicale.  Lorf- 
qu'on  peut  réduire  les  parties  avec  la  main,  on 
obtient  affez  fréquemment  une  guérifon  complette 
par  l'ufage  confiant  d'un  bandage  bien  fait,  &  con- 
venablement appliqué,  fur-tout  chez  des  jeunes 
fujets.  L'on  efi  rarement  dans  le  cas  de  recourir 
à  l'opération  pour  toutes  fortes  de  Hernies  ;  ce- 
pendant, fi  elles  étaient  accompagnées  de  fymp- 
tomes  d'étranglement  manif'eftes  &  urgens ,  il  ne 
fauciroit  pas  héfiter  à  la  praiiquer. 

Les  Hernies  ventrales  contiennent  quelquefois 
d'autres  vifeères  que  les  initfiins  ou  l'épiploon; 
on  en  a  vu  qui  contenoient  non-feulement  une 
porton  de  l'efiomac  ,  mais  une  portion  du  foie, 
ou  de  la  rate  ,  &  même  la  matrice  dans  l'état  de 
groflefle. 

Hernie  du  trou  ovalaire. 

Dans  cette  efpèce  de  Hernie  ,  les  vifeères  for- 
tent  par  le  trou  ovalaire  du  baflîn  entre  le  pubis 
&  Inchium.  Cette  maladie  efi  fort  rare;  cepen- 
dant comme  elle  fe  voit  quelquefois,  il  efi  bon 
de  ne  pa-;  la  palfer  fous  filenee. 

La  plupart  des  fymptômes  en  font  les  mêmes 
que  ceux  des  autres  Hernies  que  nous  avons  dé- 
crites. Mais  on  la  difiingue  par  le  fiège  de  la  tu- 
meur ,  qui,  chez  les  hommes,  fe  trouve  à  la 
partie  (upérieure  &  intérieure  de  la  cuifie,  vers 
le  h<3t  du  périnée  , &chez  les  femmes  ,au-defibus 
de  l'une  des  grandes  lèvre».  Dans  l'un  &  l'autre 
fexe  ,  elle  repofefur  le  mufele  obturateur  exter- 
ne, entre  le  périnée  &  la  première  attache  du 
mufcle  triceps  de  la  cuifle. 

Le  trou  ovalaire  étant  fermé  en  partie  par  une 
fubftance  membraneufe  ou  ligamenteufe,  &  en 
partie  par  les  mufcles  obturateurs ,  on  fnppofoit , 
pour  l'ordinairè,  que  cette  Hernie  étoit  occafion- 
née  par  le  relâchemint  de  quelqu'une  de  ces 
partus*,  mais  un  examen  plus  atteniif  a  fait  re- 
connoitie  que  les  vifeères  s'échappent  ici  par 
l'ouverture  qui  fert  de  paflage  aux  vaifieaux  fan- 
guins  &  aux  nerfs. 

Le  traitement  général  efi  le  même  que  pour 
toute  autre  Hernie,  &  lorfqu'on  a  réduit  les  par- 
ties, il  faut  les  maintenir  dans  l'abdomen  par  un 
bandage.  Mais ,  dans  les  cas  de  cette  nature,  la 
tumeur  efi,  pour  l'ordinaire  ,  fi  petite,  qu'on  ne 
peut  la  découvrir  que  par  un  examen  très-atten- 
tif-, il  efi  rare  que  fon  volume  la  fa  (Te  apperce- 
voir,  à  moins  que  la  douleur  locale  &.  les  fymp- 
tômes ordinaires  d'une  Hernie  étranglée  ne  la 
falTent  foupçonner. 

Si  on  la  reconnoît  à  tems ,  &  que  l'opération 
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paroiffe  néceflaire  ,  après  avoir  mis  les  parties 
déplacées  à  découvert ,  on  tâchera  encore  de  les 
réduire.  Si  l'on  n'en  vient  pas  à  bout,  comme  la 
maladie  fe' terminera  certainement  par  la  mort, 
à  moins  qu'on  ne  vienne  à  bour  de  détruire  l'é- 
tranglement,  il  faut  tenter  de  dilater  le  palfage. 
Mais  comme  il  efi  à-peu-près  impefiîble  de  la 
faire  avec  l'inftrument  tranchant ,  fans  offenfer 
quelqu'un  des  vaifieaux  fanguins  qui  pafllnr  par 
le  trou  ovalaire,  ce  qui  feroit  également  caufe  de 
la  mort  du  malade  ,  vu  le  diamètre  confidérable 
de  ces  vaifieaux  ,  dont  la  profondeur,  ainfi  que' 
la  fituation  des  pâmes,  rendent  la  ligature  im- 
poflible,  il  faut  tâcher  d'y  fuppléer  au  moyen 
d'un  crochet  ou  d'un  levier  courbé ,  femblable 
à  celui  que  M.  Arnaud  a  imaginé  pour  la  Her- 
nie crurale.  Voye[  les  Planches.  On  infinuera 
l'extrémité  de  cet  infirument  entre  l'intefiin  & 
le  ligament;  on  étendra ,  par  fon  moyen  ,  le  bord 
de  i  ouverture  jufqu'à  ce  que  l'on  ait  fufhïam- 
ment  élargi  le  palfage ,  &  l'on  fera  la  réduc- 
tion, dès  qu'elle  fera  praticable. 

Hernie  de  la  vejp.e,  ou  Hernie  cyflique. 

La  veffi^eft  quelquefois  .une  des  parties  confii- 
tuantes  d'une  Hetnie,  (bit  que  les  parties  dé« 
placées  fortent  par  l'anneau  abdominal ,  ou  par 
l'arcade  crurale  ,  ou  par  un  écartement  dt-s  fibres 
mufeulaires  au  périnée.  On  a  vu  aufli  des  exem- 
ples de  Hernie  de  velfie  dans  le  vagin  ,  formant 
dans  fa  cavité  une  tumeur  confidérable. 

Comme  la  velfie  n'eft  couverte  qu'en  partie 
par  le  péritoine,  &  comme  elle  ne  peut  fortir 
par  l'anneau  abdominal,  ou  par-deflbus  le  liga- 
ment de  Poupart ,  qu'en  fe  gli'îant  entre  cette . 
membiane  &  les  mufcles  abdominaux ,  il  efi  aifé 
de  voir  que  la  Hernie  cyflique  ne  fauroit  être 
contenue  dans  un  fac ,  comme  les  Hernies  in- 
tefiinales;  &  lorfqu'elle  forme  une  defeente  en 
quelqu'endr'oit  du  périnée,  la  portion  qui  fort 
n'a  aucune  connexion  avec  le  péritoine.  Quel- 
quefois la  veflie  fe  trouve  feule  dans  une  Hernie 
inguinale  ou  crurale  \  d'autres  fois  elle  y  efi  accom- 
pagnée d'une  portion  d'intefiin ,  ou  depiploon, 
ou  de  l'un  &  de  l'antre.  Dans  la  Hernie  ingui- 
nale, la  portion  de  veflie  déplacée  fe  préfente 
toujours  entre  le  f;;c  herniaire  &  le  cordon  fper- 
tmtique,  c'éft-à-dire  ,  derrière  la  tumeur  intefli- 
nale. 

La  marque  la  plus  difiinclive  de  cette  efpèce 
de  Hernie  efi  une  tumeur  accompagnée  d.:  fluctua- 
tion dans  quelqu'une  des  parties  qui  peu\ entêta 
être  le  fiège,  laquelle  ,  pour  l'ordinaùc,  s'aflaiffe 
quand  le  malade  rend  des  urines.  Lorf'que  cetta 
tumeur  efi  confidérable,  le  malade,  pour  l'ordi- 
naire ,  ne  peut  uriner  qu'après  l'avoir  comprimée, 
&  s'être  placé  de  manié:  e  que  la  tumeur  ic  troure 
aufli  élevée  que  poli;.,  e  ;  mai  ,  loi  ftp 'elle  efi 
petitq,  &  qu'elle  retire  facilement,  le  malade 
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urine  fans  difficulté  &  fans  avoir  befoin  de  la 
comprimer. 

Lorfque  la  veffie  forme  une  Hernie ,  feule, 
&  fans  complication  d'aucun  autre  vifcère ,  cet 
accident,  pour  l'ordinaire,  fument  en  conféquence 
îl'une  fuppreffion  d'urine.  C'en1  pourquoi,  dans  le 
traitement  de  cette  maladie,  il  faut  fe  tenir  en 
garde,  autant  qu'il  efi  poffible,  contre  toutes  les 
caufss  qui  peuvent  occafionner  cette  fuppreffion  ^ 
&  lorfque  J'pn  peut  réduire  la  Hernie,  ce  qui  n'eft 
p25  foujours  précâblé,  à  caufe  des  adhérences 
que  la  veffie  peut  avoir  contractées  depuis  fon 
déplacement,  on  doit  la  contenir  par  un  bandage 
convenable.  Mais,  lorfqu'elle  cû  nn  peu  ancienne, 
ou  qu'elle  a  acquis  un  certain  volume  ,  la  fur- 
face  extérieure  de  la  veffie  fe  trouve  adhérente 
an  tiffu  cellulaire,  &  il  faut  que  le  malade  fe 
contente  d'un  fufpenfoir.  Lorfque  la  veftîs  tombe 
dans  le  vagin  ,  il  faut  pour  la  réduire,  placer 
la  malade  fur  le  dos,  les  reins  un  peu  élevas, 
&  prefTer  la  tumeur  avec  les  doigts  pour  la  faire 
rentrer.  On  l'empêche  de  fortir  de  nouveau  à 
l'aide  d'un  peffaire  qui  a  la  forme  d'un  cylindre 
creux  ,  ou  plutôt  d'un  gland  ,  Voye{  les  Planches  \ 
moyen  dont  on  fe  fert  aufli  avec  fuccès  dans  les 
Hernies  inteftinales  qui  fe  forment  quelquefois 
dans  la  même  partie. 

Dans  le  cas  de  complication  avec  un  bubçmo- 
cèle ,  il  faut ,  fi  l'opération  devient  nécefiaire  , 
apporter  la  plus  grande  attention  pour  ne  pas 
ouvrir  la  veffie  au  lieu  du  fac,  derrière  lequel 
on  la  trouvera  toujours  fituée. 

Il  cfl  encore  poffible  quelquefois  de  fe  trom- 
per ,  faute  d'attention  ,  en  prenant  la  Hernie  de  la 
veffie  pour  une  Hydrocèle  ,  &  li  on  la  traire 
tomme  telle ,  il  peut  en  réfuiter  des  accidens 
fâcheux,  &  môme  mortels. 

On  a  vu  quelquefois  des  pierres  engagées  dans 
cette  partie  de  la  veffie  qui  demeure  en  dehors  •,  & 
dans  ce  cas ,  fi  on  jugeoit  nécefl'aire  d'en  faire  l'ex- 
traction ,  il  fera  toujours  plus  convenable  de  ne 
point  tenter  de  réduire  la  Hernie  jufqu'à  ce  que 
la  plaie  de  la  veffie  foit  cicatrifée  ,  afin  de  pré- 
venir i'extravafation  d'urine  qui  pourroit  fe  faire 
en-dedans ,  &  qui  probablement  nuiroit  au  ma- 
lade. On  doit  avoir  la  même  précaution  lorfque, 
par  accident ,  on  auroit  bieffé  cet  organe  ,  en  fai- 
fant  l'opération  de  la  Hernie ,  ou  lorfqu'on  en 
irouveroit  une  portion  dans  un  état  de  gangrène. 

Moyens  qu'on  a  tentés  pour  opérer  une  cure 
radicale. 

Nous  avons  dit,  ci-devant,  que  les  moyens 
employés  pour  obtenir,  foit  une  cure  palliative, 
foit  une  cure  radicale ,  étoient  exactement  les 
mêmes-,  &  que  l'événement  dépendoit  de  plufieurs 
circonfiances  que  le  Chirurgien  ne  peut  ni  diriger 
ni  changer  ,  telles  que  l'âge"  du  malade,  la  nou- 
veauté ou  ^ancienneté  do  la  Hernie,  l'épaiffeur  - 
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du  fac  herniaire,  l'étendue  des  ouvertures  abdo- 
minales ,  Sic.  Cependant  on  a  fouvent  parlé  de 
moyens  propres  à  guérir  radicalement  cette 
maladie,  &  les  ouvrages  des  Anciens  font  par- 
tout mention  des  méthodes  &  des  remèdes  def- 
tinés  à  remplir  cet  objet.  Mais,  dan?  tous  les 
tems ,  prefquc  aucun  de  ceux  qui  ont  eu  recours 
à  ces  moyens,  n'ont  été  guéris-,  plufieurs  même 
font  demeurés  mutilés,  après  avoir  fouffert  des 
douleurs  exceffives.  Les  principaux  de  ces  moyens 
éroient  le  cautère  actuel,  le  caufiique,  la  caftr*- 
tion,  le  point  doré,  le  point  royal,  ou  le, trai- 
tement par  incifion. 

On  trouve  dans  Avicenne,  Albucafis ,  Paul 
d'Egine ,  Fabrice  d'Aquapendente ,  Guy  de  Chau-  * 
liac,  Severin ,  Roland,  Theodoric,  Wifeman, 
&  d'autres,  la  defeription  du  traitement  par  le 
cautère  actuel  qui  fe  faifoit  de  la  manière  fui- 
vanre. 

Après  avoir  préparé  le  malade  par  la  diète  & 
les  purgations ,  on  le  met  dans  une  lituation 
verticale-,  on  le  fait  touffer,  ou  éternuer,  pour 
forcer  l'inteflin  à  s'avancer  dans  l'aine ,  le  plus 
qu'il  eft  poffible,  &  l'on  marque  avec  de  l'en- 
cre îa  circonférence  de  l'efpace  qu'occupe  l'intef- 
tin  faiîlant  dans  cette  partie.  Enfuite  le  malade 
étant  couché  fur  le  dos ,  on  fait  rentrer  douce- 
ment l'inte/un  dans  la  cavité  du  ventre,  &  l'on 
applique  un  fer  rouge  fur  toute  l'étendue  de 
l'efpace  renfermé  dans  la  ligne  qu'on  a  tracée 
avec  de  l'encre.  Pour  cet  effet,  on  a  confeillé  des 
fers  de  différentes  formes  &  grandeurs  j  &  les 
Auteurs  ont  varié  beaucoup  entr'eux ,  non-feu- 
lement fur  ces  circonftances ,  mais  escore  fur 
l'intenfité  qu'on  doit  donner  à  l'effet  du  cautère. 
Quelques-uns  veulent  qu'on  l'applique  pluneurs 
fois  jufqu'à  dépouiller  l'os  pubis j  d'autres  confeil» 
lent  de  ne  détruire  que  la  peau  parce  moyen,  & 
de  confumer  les  parties fubjacentes  par  des  applica- 
tions caufliques;  mais  tous  s'accordent  à  dire  que 
l'exfoliation  de  l'os  eft  une  partie  néceffaire  de 
l'opération.  On  fait  enfuite  obferver  au  malade 
le  régime  le  plus  févère  ,  on  le  tient  couché  fur  le 
dos  pendant  tout  le  traitement,  jufqu'à  ce  que 
l'efcarre  étant  tombée,  &  l'exfoliation  faite  ,  la 
plaie  foit  entièrement  cicatrifée.  On  lui  enjoint 
de  porter  un  bandage  pendant  quelque  rems 
après  fa  guérifon  pour  prevénir  une  nouvelle 
defeente ,  à  laquelle  il  eft  encore  fujet,  malgré 
toutes  les  douleurs  qu'il  a  éprouvées ,  &  tout  le. 
danger  de  l'opération  à  laquelle  il  s  en"  foumis- 

II  paroît  que  le  traitement  par  le  cauftique  a 
fuccédé  au  traitement  par  le  cautère.  Il  eft  décrit 
par  la  plupart  des  mêmes  Auteurs  que  nous  avons 
cités ,  comme  ayant  parlé  de  ce  dernier. 

Après  avoir  pris  les  mêmes  précautions  que 
ci-deffus ,  on  applique  fur  la  peau ,  qui  couvre 
le  paffage  delà  Hernie,  un  cauftique  affez  fort 
&  affez  grand ,  pour  produire  une  efearre  de  la 
grandeur  d'un  écu;  on  fe  fert,  pour  cet  objet, 
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de  la  pierre  infernale,  d'huile  de  vitriol ,  de  pâtes 
chargées  d'arfenic ,  ou  de  fublimé  ,  &c.  On  fe 
prapofe  ,  par  ce  moyen ,  de  détruire  la  peau  &  la 
membrane  cellulaire  qui  couvre  la  tumeur,  avec 
une  partie  du  Tac  herniaire  ,  &  par-là  de  pro- 
curer une  telle  régénération  de  chairs,  qu'elles 
s'oppofent,  par  leur  folidité  &  leur  connexion 
avec  l'os  &  les  parties  adjacentes  ,  à  une  nouvelle 
defeente  àa  vifeères  qui  formaient  la  Hernie. 

Ces  opérations ,  malgré  leur  cruauté,  ont  long- 
tems  joui  d'un  grand  crédit  }  &  l'on  ne  fait  ce 
que  l'on  doit  le  plus  admirer ,  de  la  hardielTe 
des  Chirurgiens  qui  les  pratiquoient ,  ou  du 
courage  de  ceux  qui  ne  craignoient  pas  de  s'y 
foumettre  pour  une  maladie  de  tous  les  incon- 
véniens  de  laquelle  il  iftfi  facile  de  fe  préferver 
au  moyen  d'un  bandage.  Car  chacune  de  ces 
opérations  ne  fauroit  fe  pratiquer  fans  danger 
pour  le  malade ,  &  leur  fuccès  efl  on  ne  peut 
pas  plus  incertain. 

Le  danger  qui  les  accompagne  efl  particulière- 
ment celui  d'offenfer  le  cordon  fpermatique  ,  ou 
le  tendon  du  mufcle  abdominal.  Si  les  vaifleaux 
fj.ermariques  fonr  endommagés,  l'inflammation  ou 
la  léfion  du  tefticule  en  fera  là  coniéquence  ;  s'il 
font  détruits ,  le  tefticule  deviendra  inutile.  Si  le 
tendon  du  mufcle  oblique  eft  attaqué  ,  il  faut 
s'attendre  à  une  fuppuration  affreufe  ,  à  un  ulcère 
de  mauvaife  nature,  &  à  une  violente  lièvre 
fymptomatique.  Les  Auteurs ,  qui  ont  décrit  ces 
méthodes,  nous  apprennent  eux-mêmes  qu'elles 
ont  fréquemment  ces  fàcheufes  conféquences. 

Les  autres  méthodes  employées  par  les  Anciens 
pour  opérer  une  cure  radicale  étoient  le  point 
doré ,  le  point  roj'sl  &  la  caflration. 

Le  point  doré  fe  faifoit  de  la  manière  fui- 
vante.  Après  avoir  vuidé  les  inteflins  par  des  pur- 
gatifs ,  &  avoir  réduit  la  Hernie ,  on  faifoit  une 
incifion  à  travers  la  peau  &  la  membrane  cellu- 
laire ,  jufqu'au  cordon  fpermatique.  L'incifîon 
devoit  être  affez  longue  pour  permettre  à  celui 
qui  opéroit  de  fonleveravecfon  doigt,  ou  avec 
un  crochet,  le  fufdir  cordon,  &  de  paffer  au- 
deffous  un  fil  d'or^  &  il  falloir  qu'il  l'entrelaçât 
de  manière  à  empêcher  l'inteftin  de  gliffer  de 
fie  nouveau  dans  le  fac  herniaire,  mais  non  pas 
affez  étoitement  pour  intercepter  le  cours  du  fang 
vers  le  tefticule.  Quelques-uns  préféroient  au  fil 
d'or  un  fil  de  plomb,  &  d'autres  une  ligature  de 
foie.  Mais  de  quelque  nature  que  fût  le  lien  ,  s'il 
n'étoit  pas  affez  ferré,-  il  ne  pouvoir  pas  empê- 
cher la  chute  de  l'inteftin  ,•  &  s'il  l'étoit,  il  gênoit 
ou  empêchoit  même  totalement  la  circulation  dans 
les  vaifleaux  fpermatiques. 

Le  poin*  royal  fe  pratiquoit  ainfi.  Après  avoir 
▼uidé  les  inteflins  ,  &  replacé  la  portion  qui  étoit 
defeendue ,  on  faifoit  une  incifion  de  manière  à 
découvrir  le  cordon  fpermatique ,  de  la  longueur 
environ  de  deux  pouces ,  laquelle  commençoit  à 
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l'anneau  abdominal  ',  enfuite  on  réuniffoit  les  lèvres 
de  la  plaie  ,  au  moyen  d'une  future  continue, 
dans  laquelle  on  comprenoit  la  membrane  cellu- 
laire ;  en  tâchant  par- là  de  rétrécir  ce  qu'on  appel- 
loit  le  paflage  du  ventre  dans  le  ferotum ,  fans 
offenfer  les  vaifleaux  fpermatiques. 

Cette  opération  doit  être  plus  riouloureufe  que 
la  précédente  •,  mais  l'une  &  l'autre  font  dange- 
reufes ,  S  ,  dans  la  plupart  des  cas  ,  longues  Se 
fafguantes  ;  elles  font ,  en  outre  ,  très-incertaines 
quant  à  leur  but,  qui  eft  la  guérifon  de  la  Her- 
nie ,  de  l'aveu  même  des  Auteurs  qui  les  décri- 
vent, &  qui  veulent  qu'on  porte  Iong-tems  encore 
un  bandage  après  les  avoir  fubies. 

Ces  deux  moyens,  le  point  doré  et  le  point 
royal  ,  ont  fonvent  été  la  caufe  de  la  deftrudion 
du  tefticule,  même  entre  les  mains  de  Praticiens 
éclairés.  Enrre  celles  des  ignorans ,  ils  ont  encore 
plus  fréquemment  occaftonné  ce  malheur,  parce 
que  ces  derniers  ne  favoieni  pas  comment  ter- 
miner ce  qu'ils  avoient  entrepris ,  &  qu'ils  troti- 
voient  beaucoup  plus  facile  ,  après  avoir  fait  l'in- 
cifion,  d'emporter  le  tefticule,  ou  de  ferrer  for- 
tement une  ligature  autour  du  cordon  fpermati- 
que ,  fans  s'inquiéter  de  la  perte  du  tefticule,  qui 
devoit  en  être  la  conféquence  ,  ni  des  autres 
acciclens  qui  pouvoient  en  réfulter,  tels  qu'une 
inflammation  qui,  en  s'étendant  vers  l'intérieur 
de  l'abdomen  ,  eft  fouvent  devenue  mortelle.  L'on 
a  même  donné  à  cette  prétendue  méthode  pout 
la  guérifon  radicale  des  Hernies ,  le  nom  d'opé- 
ration ou  de  traitement  par  la  caftration. 

Il  n'eft  point  de  maladie  qui  ait  donné  lieu  à 
une  aufli  grande  multiplicité,  ni  à  une  fuite  auffï 
confiante  de  Charlatans  que  les  Hernies.  Ceux  qui 
ont  eu- quelque  idée  d'Anatomie  ou  de  Chirurgie  , 
mais  dont  l'humanité  n'a  pas  été  la  qualité  domi- 
nante, ont  adopté  une  des  opérations  précédentes , 
ouquelqu'autre  femblable^  &  les  autres  qui  ont  eu 
moins  de  connoiffances,  ou  plus  de  timiditéTont 
eu  recours  aux  topiques  prétendus  fpécifiques  ; 
&  tous  les  jours  encore  des  ignorans  ,  ou  des 
impofteurs  annoncent  au  Public  quelque  nouveau 
remède  de  ce  genre. 

Nous  nous  fommes  beaucoup  étendus  fur  cet 
article  des  Hernies,  parce  que  c'efl  un  fujet  fort 
intéreffant ,  &  que  tous  les  jours  les  Chirurgiens 
font  appellés  à  traiter  des  maladies  de  ce  genre. 
Nous  ne  l'avons  pourtant  pas  épuifé  ;  &  fi  l'on 
veut  l'approfondir  davantage,  on  peut  confulrer 
les  Ouvrages  de  Le  Dran  &  de  Hciftcr ,  les  Mé- 
moires de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie,  les 
Effais  de  Médecine  d'Edimbourg,  les  Ouvrages 
de  Monro,  le  Traité  de  Haller  fur  la  Hernie 
congéniale  ,  l'exacte  &  iméreffante  Defcription  de 
l'état  des  teflicules  dans  le  fœtus ,  de  M.  J.  Mon- 
ter, qui  fe  trouve  dans  les  Commentaires  de  Mé- 
decine du  D.  \V.  Hanter,  &  l'excellent  Traité 
de  M.  Pott  fur  les  Hernies ,  duquel  nous  avons 
tiré  la  plus  grande  partie  de  cet  article. 
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HERNIAIRE,  ce  qui  appartient  à  la  Hernie. 
On  appelle  Sac  Herniaire  le  prolongemenr  du 
péritoine ,  qui  forme  la  poche  dans  laquelle  font 
renfermées  les  parties  du  bas-ventre,  dont  le  dé- 
placement eft  appellé  Hernie  ou  Defcente.  On 
donne  auftt  le  nom  de  tumeur  Herniaire  à  l'élé- 
vation contre- nature  ,  formée  par  le  déplacement 
de  quelque  partie.  Voyc\  Hernie. 

HERNIAIRE  eft  au  (fi  le  nom  qu'on  donne  à 
celui  qui  eft  reçu  Expert  pour  la  cor>ftruc~lion  & 
l'application  des  bandages ,  ou  brayers  propres 
à  contenir  les  Hernies.  Les  Herniaires  font  reçus 
aux  Ecoles  de  Chirurgie,  après  un  examen  ana-  j 
tomique  &  pratique.  On  les  interroge  fur  la  ftruc- 
ture  &  l'ufage  des  parties  par  où  les  Hernies  fe 
font;  fur  les  fignes  qui  diftinguent  les  Hernies 
les  unes  des  autres-,  fur  la  fuuation  où  il  faut 
mettre  les  malades  pour  la  réduction  des  parties , 
&  fur  la  conftruclion  des  bandages  &  la  méthode 
de  les  appliquer.  11  eft  ex preffément  défendu  aux: 
Herniaires  de  prendre  le  titre  de  Chirurgien  -,  ils 
font  bornés  à  celui  d'Experts  pour  les  Hernies.  On 
ne  leur  donne  que  la  cure  palliative;  car,  s'il 
furvenoit  quelque  accident  qui  exigeât  l'ufagede 
dirTérens  médicamens,  &  un  étranglement  qui* 
empêchât  la  réduélion  ,  dès-lors  la  maladie  cefle 
d'être  du  reflbrt  de  l'Expert ,  &  il  faut  avoir  re- 
cours à  un  Chirurgien  qui  conduife  le  traitement 
fui van t  les  indications.  Parmi  les  Maîtres  en  Chi- 
rurgie de  Paris,  il  y  en  a  qui  fe  font  dévoués  vo-  .  \ 
lomairement  au  feul  traitement  des  Hernies,  qui 
-  s'occupent  de  la  fabrication  des  bandages ,  &  qui 
font  véritablement  Chirurgiens .  Herniaires.  La 
grande  expérience  que  l'objet  unique  auquel  ils 
s'attachent ,  leur  donne  dans  cette  partie  de  l'An , 
&  les  lumières  qu'ils  tirent  du  fond  de,  l'Art 
même  ,  dont  ils  ont  été  obligés  d'étudier  les  prin- 
cipes généraux  &  particuliers,  les  rendent  fort 
fupérieurs  à  ceux  qui  n'auroient  que  des  connoif- 
fances  légères  ,  fuperficielles  &  ifolées  fur  la  par- 
tie des  Hernies.  Article  de  l'ancienne  Encyclope'^. 

HE  VIN ,  (  Prudent  )  Profeffeur  Royal  de 
Chirurgie  ,  Confeiller  ,  Premier  Chirurgien  de 
feû  M.  le  Dauphin  &  de  Mefdames  les  Dau- 
phines ,  Premier  Chirurgien  de  Madame ,  Sœur  du 
du  Roi,  ancien  Infpecleur  des  Hôpitaux  mili- 
taires &  des  Colonies,  des  Académies  Royales 
des  Sciences  de  Lyon  &  de  Suède,  &c.  Ce  fut 
un  homme  droit,  intègre,  vertueux  ,  quoiqu'il 
vécût  à  la  Cour.  11  profefla  aux  Ecoles  de  Chi- 
rurgie avec  une  exaélitude  dont  rien  ne  put  le 
détourner.  Il  a  donné  dift'érem  Mémoires  & 
Obfervations  qu'on  trouve  parmi  ceux  de  l'Aca- 
démie Royale  de  Chirurgie  ,  lefquels  annoncent 
une  leèture  cohfommée  des  Auteurs,  notamment 
ceux  qui  regardent  les  corps  étrangers  ,  avalés, 
&  arrêtés  dans  l'œfophage  &  la  trachée-artère, 
ainfi  que  fes  Recherches  hifioriques  &  critiques 
m  la  Néphrotomie,  ou  la  taille  du  rein,  & 
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fur  la  Gaftrotomie.  Les  recherches  qne  ce  Pra5 
ticien  avoit  faites  pour  fe  former  le  tableau  des 
leçons  qu'il  faifoit  aux  Elèves,  ne  font  point 
perdues,  ainfi  qu'il  arrive  fouvent  p.îr  l'indolence 
ou  le  peu  de  capacité  du  plus  grand  nombre 
des  ProfefTeurs.  Il  les  a  raffemblées  quelques  an- 
nées avant  fa  mort ,  pour  en  faire  un  Ccrps  de 
do<flrine  ,  qu'il  a  intitulé  :  Cours  de  Pathologie  & 
de  The'rapcuùque  Chirurgicale :■ ,  in  -8.",  Paris, 
1785.  Le  Portraii  de  l'Auteur  eft  au  frontifpice; 
il  annonce  tellement  îa  candeur  &  la  droiture 
qu'un  Lavater  rte  fauroit  s'y  méprendre.  L'Ou- 
vrage eft  partagé  n  chapitres  ,  qui  correfpondent 
aux  divilion .  générales  des  maladies  chirurgicales , 
reçues  par  tous  les  Auteurs,  &  fur-tout  par  Fa- 
brice d'Aquapendentc ,  Col-de-Vilars  &  La  Faye; 
il  y  en  ajoute  cependant  un  fixième  ,  qui  traite 
des  maladies  de  la  fubllance  des  os.  On  y  trouve 
plufieurs  deferiptions  intéreflantes,  &  auxquelles 
nous  avons  même  eu  recours,  pour  former  quel- 
ques articles  de  ce  Lexicon.  Quelques  -  unes 
font  bien  faites,  &  appartiennent  à  l'Auteur; 
mais  le  plus  grand  nombre  eft  pris  des  fources 
déjà  connues  &  conféquemment  ne  mérite 
aucune  confidération.  On  doit  lui  favoir  gré  de 
n'être  partifan  d'aucun  fyflême;  c'eft  ce  qu'ont 
publiquement  reconnu  ceux  qui  ont  fait  les  vers 
fuivans,  qui  font  au  bas  de  font  Portrait. 

Des  fecrets  de  fon  Art  profondément  inftruit  ., 
I!  fut  ea  écarter  tout  fyflême  inutile; 
Et  joignant  au  favoir  les  charmes  de  l'efprif, 
}l  en  rendit  l'étude  agréable  &  facile. 

(  M.  Peti  t-Radzl.  ) 

HIPPOCRATE.  Le  premier  de  tous  les  Auteurs 
qni  ait  écrit  fur  ia  Médecine  &  la  Chirurgie  d'une 
manière  dogmatique.  Il  defeendoit  d'Efculape  du 
côté  d'Héraclide  fon  père,  &  d'Hercule  par  fa 
mère  Praxithée  ou  Phénarefe.  Il  naquit  dans  l'ifte 
rie  Cos ,  la  première  année  de  1»  8o.eme  Olym- 
piade ,  &  reçut  fa  première  éducation  defon  grand- 
père  &  de  Ton  père,  qui  non-feulement  étoient 
de  très-grands  Médecins,  mais  encore  de  profonds 
Littérateurs.  Quand  il  fut  fiiffifamment  inftruit , 
il  fe  mit  à  voyager  pour  augmenter  le  fond  de 
fes  connoifiancfcs.  La  Macédoine,  La  Thrace,la 
Theflalie  furent  les  pays  qu'il  parcourut  d'abord. 
Ce  fut-là  où  il  recueillit  les  obfervations  pré- 
cieufes  que  fes  Epidémies,  fon  Traité  De  acre , 
locis  &  aquis  contiennent,  &  qui  manifeftent  un 
génie  vraiment  obfervateur.  Rien  ne  fe  préfentoit 
à  lui  digne  de  fon  attention,  qu'il  ne  le  tranferi- 
vit  fur  fes  tablertes;  c'étoit-là  où  étoient  en  dé- 
pôt les  germes  de  ces  hautes  connoiffances  qui, 
un  jour,  dévoient  fructifier  au  profit  de  l'huma- 
nité. De  fon  tems ,  dit  M.  Louis,  la  Chirurgie 
étoit  fi  parfaitement  unie  à  la  Médecine  ,  que 
l'une  n'avoit  pas  même  un  nom  qui  la  diflin&uàt 
de  l'autre.  Aufliprendroit-on  le  Livre  De  Officind 
Medici  pour  un  Traité  de  Chirurgie.  Tout  ce 
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qu'a  écrit  Hippocrate,  dit  cet  Auteur  ,  fur  les 
'■plaies,  les  ulcères ,  les  humeurs,  les  fiftules ,  les 
fractures,  les  luxations  &  les  opérations,  eft admi- 
rable. C'eft  à  Hippocrate,  ajoute-t-il ,  que  je  ne 
nomme  guère  fans  un  fentiment  de  plaiiîr ,  de 
gratitude  &  de  vénération  ,  c'eft  à  ce  divin  mortel 
que  nous  devons  tout  en  Médecine  &  en  Chirur- 
gie, en  un  mot,  pour  appliquer  ici  les  termes 
de  Montagne  :  et  La  plus  riche  que  je  fâche  avoir 
été  reçue  entre  les  vivans,  &  étoffée  des  plus  riches 
parties  &  defirables,  c'elt celle  d'Hippocrate-,  &, 
d'un  autre  côté ,  je  ne  connois  aucun  écrit  d'hom- 
me que  je  regarde  avec  autant  d'honneur  &  d'a- 
mour, ïj  II  eft  ,  parmi  les  Livres  de  ce  Père  de 
l'Art  de  guérir,  plufieurs  qu'on  lui  cornette, 
notamment  celui  qui  a  pour  titre ,  De  Ojficind 
Medici  ;  Haller  penfe  cependant  qu'il  eft  de  lui  : 
Miki  verô ,  dit-il ,  quant  maxime  genuinus  videtur, 
&  gravitate  viri  dignus.  11  a  paru  en  François  en 
1560 ,  avec  le  titre  fuivant  :  Le  Médecin-Chirurgien 
d'Hippocrate  le  Grand.  Les  Traités  De  Artlculis , 
&  de  Fraduris  font  attribués  à  fon  père  fans 
aucun  fondement.  Différens  Auteurs  les  ont  com- 
mentés j  mais  peut-être  ont-ils  obfcurci  le  texte 
tout  en  voulant  J'éclaircir.  Hippocrate  a  écrit  fin- 
ies plaies  de  tête  ;  &  on  peut  dire  que  tout  ce 
qu'il  en  dit  eft  marqué  du  fceau  de  la  vérité. 
On  trouve  dans  ce  Traité  la  nomenclature  qui 
en  caraélérife  les  efpèces,  &  que  nous  avons 
rapportée  dans  les  différens  articles  de  cet  Ou- 
vrage. Il  fait  la  remarque  que  les  futures  peuvent 
quelquefois  tromper,  quand  il  s'agit  de  décider 
s'il  y  a  fracture  •,  il  dit ,  &  avec  une  bien  grande 
vérité ,  que  les  petites  fentes  font  fouvent  mor- 
telles,- auffi  confttille-t-il  de  pourfuivre  avec  la 
rugine  jufqu'à  ce  qu'elles  difparoiffent.  Aujour- 
d'hui elles  font  une  indication  de  la  néceftîté  du 
trépan.  Il  recommande  bien  de  ne  négliger  au- 
cune plaie  de  tête.  Il  eft  le  premier  qui  ait  noté 
la  paralyfie  d'un  côté  comme  fuite  d'un  coup 
reçu  au  côté  oppoféde  la  tête.  Ce  Traité  eft  plein 
d'obfervâtions  &  de  règles  intéreflantes  de  prati- 
que, différens  Auteurs  l'ont  traduit  en  différentes 
langues.  On  trouve  dans  fes  Aphorifmes  plufieurs 
qui  ont  rapport  aux  Maladies  chirurgicales ,  &  qui 
ont  été  commentés  parBarthel.  Genga.  L'édition 
a  paru  à  Boulogne,  en  1695  >  en  Italie»!.  Nous 
parlons  nombre  d'articles,  car  il  nef!  pas  poflîble 
de  tout  dire  fur  un  Auteur  qui  a  tam  fourni  à 
l'art  de  guérir.  Hippocrate  vécut  fort  âgé  avec 
toute  fa  préfonce  d'efprit.  Il  mourut  à  Larifl'a , 
viile  de  ThelTaIie,à  l'âge  de  90  ans ,  quelques- 
uns  difent  à  104,  d'autres  109;  il  fur  inhumé 
entre  Cyrtone ,  &  Larifla ,  où  l'on  montre  en- 
core aujourd'hui  fon  tombeau.  Il  Iaiffa  deux  fils, 
Theftaius  &  Drago ,  tous  deux  Médecins  y  mais 
dont  Je  favoir  &  la  capacité  ont  été  bien  inférieurs 
à  celle  de  leur  père.  Hippocrate  obtint ,  après  fa 
mort,  comme  pendant  fa  vie,  les  honneurs  qu'il 
avoit  tant  mérités.  Les  Argiens  lui  élevèrent  une 
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ftatue  d'orj  les  Athéniens  lui  décernèrent  de* 
couronnes,  &  le  mirent  lui  &  fes  defeendans 
dans  le  Printannée  ,  honneurs  qu'on  n'accordoit 
jamais  aux  étrangers ,  &  qu'on  déféra  à  lui  feul 
&  à  Hercule  avant  lui.  (M.  Pitit-Radez.) 

HIPPOS.  iwst.  On  appelle  ainfi  le  cillemtnt 
continuel  &  çoflvulfif  des  paupières,  par  lequel 
elles  fe  contractent  &  fe  meuvent  à  chaque 
inftant  d'une  manière  involontaire.  Galien,dans 
fes  Commentaires  fur  le  premier  livre  des  Pré- 
notions d'Hippocrate,  compare  cet  état  au  grin- 
cement de  dents,  familier  à  quelques  enfans  , 
dans  les  premiers  tems  de  leur  naiffance.  L'Hip- 
pos ,  tel  que  nous  le  définitions ,  ne  doit  point 
être  confondu  avec  le  fpafme  des  yeux  qui  ac- 
compagne certaines  maladies ,  notamment  le  co- 
ma ,  quelques  amphimet inesjou  fièvres  malignes , 
fpafme  que  les  Auteurs  délignent  fous  le  nom 
d'oculi  Jufpenfi,  5ç8t*ty*»f  éy*i»pét//uevc<  L'Hippos  va- 
rie félon  la  manière  dont  il  prend,  &  dont  il 
perfifte  ;  fouvent  il  paroît  fubitement  &  ne  dure 
qu'un  infiant ,  d'autres  fois  il  vient  plus  lentement 
&  dure  long-tems-,  il  peut  être  léger  ou  confi- 
dérable ,  effentiel  ou  fymptomatique.  Ce  dernier 
par  lui-même  ne  demande  aucune  attention  ;  mais 
bien  la  maladie  première  d'où  il  dérive.  Quant 
à  reffentiel ,  il  faut  le  combattre  par  les  fpiri- 
tueux  &  les  douches  faites  avec  les  eaux  de  Ba- 
laruc  ,  de  Bourbonne  &  autres  de  nature  ful- 
phureufe.  (  M.  Petit-Radez.  ) 

HUNTER,  (William).  Ce  célèbre  Anato- 
miile  naquit  à  Kilbride  ,  dans  le  Comté  de  La- 
nerk.  Son  Père,  qui  le  deftinoit  pour  l'Eglife ,  l'en- 
voya d'abord  à  Glafcow  ,  où  il  fit  la  con- 
noiffance  du  D.  Cullen,  favant  ProferTeur  k 
Edimbourg.*  Ce  Docteur  découvrant  dans  ce 
jeune  homme  ce  qu'un  jour  il  devoit  être,  dans 
une  toute  autre  carrière  que  celle  qu'il  fe  pro- 
pofoit  de  parcourir,  détermina  fon  Père  à  ne 
porter  aucun  ©blîacle  à  fes  goûts,  &  dès-lors  il 
entra  chez  lui ,  où  il  refla  deux  ans.  Ce  Profef- 
feur  qui ,  dès  ce  tems  ,  favoit  infpirer  à  fes  élè- 
ves renthoufiafmede  l'étude  ,  qu'il  leur  communi- 
qnoit  encore  dans  un  âge  très-avancé,  excita  Hun- 
ier à  une  application  peu  ordinaire  ,  à  une  époque 
de  la  vie  où  l'on  aime  tant  le  plaifir.  Mais  l'ar- 
deur avec  laquelle  le  jeune  élevé  fe  livra  aux 
connoiffances  les  plus  minutieufes  de  l'Anato- 
mie ,  lui  firent  bientôt  trouver  celles  de  fon' 
maître  peu  propres  à  le  fatisfaire.  Il  vint  à  Lon- 
dres -,  muni  d'une  recommandation  auprès  du  D. 
Douglas,  alors  en  grande  réputation,  comme 
Médecin  &  Accoucheur ,  &  connu  par  divers 
Ouvrages  d'Anatomie  &  de  Chirurgie.  Ce  Mé- 
decin lui  confeilla  de  fuivre  les  leçons  du  D. 
Nicholl ,  &  de  fréquenter  l'Hôpital  Samt-George,. 
Il  fe  difpofoit  à  retourner  à  Hamilton,  lorfque 
le  D.  Douglas  le  détermina  à  fuivre  fon  fils  à 
Paris  &  en  Hollande  }  ce  qu'il  n'accepta  qu'api è< 
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avoir  confu'té  le  D.  Cullen.  Revenu  à  Lon- 
dres, Hunter  fe  mit  à  enfeigner  l'Anatomie  *,  fa 
manière  aifée  &  claire,  les  points  de  vue  lumi- 
neux fous  lefquels  il  fut  présenter  à  fes  auditeurs 
les  connoiffances  profondes  qu'il  avoit  prifes  fous 
fes  Maîtres  &  dans  les  pays  qu'il  venoit  de  par- 
courir ,  lui  attirèrent  un  grand  nombre  d'élèves. 
Il  devint  bientôt  un  des  Profefleurs  les  plus  dif- 
tingués  de  Londres,  &  commença  dès-lors  â 
tellement  enrichir  la  fcience  qu'il  enfeignoit, 
qu'il  eut  peu  de  rivaux  dans  fa  carrière.  11  fut 
reçu,  en  1747,  daus  la  Compagnie  des  Chi- 
rurgiens de  Londres-,  fa  réputation  en  Arsatomie 
lui  procura  bientôtune  ttèi-grande  pratique,  no- 
tamment dans  la  partie  des  accouchemens;  ce 
fut  à  cette  époque  que  l'Univerfiré  de  Glafcow 
jaloufe  de  polTéder  un  homme  fi  diftingué,  lui 
déféra  les  honneurs  du  Doélorat.  Il  fut  reçu,  en 
1756  ,  Membre  du  Collège  des  Médecins  à  Lon- 
dres, &  bientôt  admis  dans  la  Société  Royale, 
où  il  fe  rendit  recommandable  par  différens 
Mémoires  qui  font  inférés  dans  les  Tranfaclions 
Phiiofophiques.  Le  D.  Hunter  fut  fucceffivement 
promus  à  différentes  places  honorables  &  lucra- 
tives. Il  fut  nommé  Médecin-Accoucheur  de  la 
Reine ,  ProfeiTeur  d'Anatomie  de  l'Académie 
Royale  des  Arts ,  Membre  de  celle  des  Scien- 
ces de  Paris.  A  ne  confidérer  Humer  que  comme 
ProfeiTeur ,  on  peut  dire  de  lui  que  c'étoit  l'hom- 
me d'Horace,  qui  favoit  mêler  l'utile  au  dulce. 
Avec  une  expreffion  claire,  une  modeflie  natu- 
relle, &  un  defir  d'être  utile  ,  il  favoit  adoucir 
l'ennui  des  deferiptions  fouvent  trop  fèches  dans 
les  détails ,  par  des  récits  facétieux  ,  faits  à-pro- 
pos ,  &  par-là  convenables  pour  fixer  l'attention 
louvent  vagabonde  des  élèves,  &  enrichir  leur 
efprit  de  connoiffances  utiles.  Employé ,  comme 
l'a  été  Hunter,  pendant  une  longue  fuite  d'an- 
nées ,  près  des  perfonnes  de  la  plus  haute  dif- 
tinclion  ,  &  confulté  comme  Anatomifle,  de  tous 
les  coins  du  Royaume,  dans  les  cas  les  plus  épi- 
neux de  Chirurgie,  fou  revenu  dut  être  immenfe. 
Il  crut  au-deffous  de  lui  de  fe  l'approprier  ,  mais 
qu'il  devoit  en  faire  ufage  pour  l'avancement 
d'une  fiience  q«i  le  lui  avoit  procuré.  N'ayant 
jamais  été  marié  ,  &  fort  éloigné  de  l'efprtt 
d'oflentation  &  des  plaifirs,  il  fut  conformer  fa 
dépenfe  à  ce  que  demandoit  fa  profeifion.  Ce 
qu'il  recevoit  paffoit  à  fon  Muféum  ,  qui  confi- 
déré  fous  plufieurs  points ,  notamment  fous  ce 
qui  a  rapport  à  l'Anatomie ,  peut  être  regardé 
comme  l'unique  dans  l'univers.  Nous  ne  dirons 
rien  des  préparations  anatomiques  qu'il  contenoit, 
parce  qu'on  conçoit  bien  qu'un  homme  tel 
qu'Humer,  qui,  pendant  près  d'un  demi-fiècle, 
a  toujours  fuivi  cet  objet,  devenu  pour  lui 
fa  feule  jouiffance  ,  a  dû  amaffer  beaucoup 
de  chofes  intéreffarues  &  inappréciables.  Mais 
l'Anatomie  humaine  &  comparée  ne  forme  qu'une 
partie  de  fon  cabinet  ;  il  fe  trouve  encore  enri- 
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|  chi  d'une  collection  de  médailles  grecques  &  ro- 
maines, qui  eft  bien  plus  précieule  que  celle  de 
l'Empereur  ,  à  Vienne,  &  de  livres  rares ,  qu'on 
ne  peut  trouver  que  dans  les  Bibliothèques  roya- 
les. Les  bâtimens  &  les  dépenfes  de  fon  Muféum 
montent ,  dit-on  ,  à  cent  mille  livres  fterlings. 
Ses  planches  fur  la  matrice  dans  l'état  de  grof- 
fefTe,ainfi  que  fes  autres  ouvrages,  annoncent 
fuinTarament  fes  profondes  connoiffances  &  fon 
infatigable  induftrie,  comme  fa  description  des 
médailles  grecques  indique  fa  munificence  fans 
bornes.  Ainfl  travailla  Hunter  pendant  une  lon- 
gue fuite  d'années ,  pour  le  bien  de  l'hnmanité 
entière,  &  l'on  peut  vraiment  dire  que  ce  ne  fut 
point  envain.  Ses  talens  inflruélifs  &  amufans  t 
les  facéties,  fon  élequence  ,  fonfavoir,  fa  juftice 
dans  l'acquifition  de  fes  richeffes  ,  fon  efprit  à 
bien  les  employer,  font  affurés  dans  leur  exif- 
tence  par  des  monumens  durables.  Le  D.  Hun- 
ter a  été  malade  pendant  quelque  tems,  mais 
fa  convalefcence  depuis  ne  lui  permit  pas  de 
nouveaux  travaux.  L'inquiétude  que  fes  pupilles 
n'en  fouffriffent ,  lui  fit  entreprendre  quelques 
leçons,  pour  fervir  d'inrroduâion  à  d'autres  fur 
les  opétations  de  Chirurgie^  mais  les  fatigues 
qu'il  éprouva  lui  occaiionnèrent  une  rechute  qui 
fe  terminai  mal ,  en  mars  1782,  malgré  les  foins 
affidus  de  fes  Médecins. 

Le  D.  Hunter  a  légué  fon  Muféum  à  l'Uni- 
verfité  de  Glafcow  j  mais  il  en  a  laifî'é  la  jouif- 
fance à  fon  neveu  ,  le  D.  Baillie  &  à  M.  Crui- 
skshank,  qui  l'a  aidé  pendant  fes  dernières  an- 
nées dans  l'enfeignement  de  l'Anatomie.  U  a  laiffé 
atiffi  à  l'Univerfité  de  Glafcow  la  fomme  de  huit 
mille  livres  iterIings,doni  la  moitié  eftpour  l'entre- 
tien du  Muféum ,  pendant  tout  le  tems  qu'il  fera 
à  Londres  -,  &  l'autre  ,  avec  tout  le  capital ,  à  la 
difpofition  de  l'Univerfité  de  Glafcow,  pour  l'a- 
chat d'un  terrein ,  l'élévation  d'un  édifice  propre 
à  recevoir  le  Muféum  >  &  les  établiffemens  qui 
peuveni  contribuer  à  l'avancement  de  la  Méde- 
cine &  de  l'Hiftoire  Naturelle.  L'intention  du 
D.  Hunter,  en  faifant  de  pareils  legs,  a  été  de 
perpétuer  les  bienfaits  qu'il  a  reçu  du  public 
pendant  fa  vie ,  en  récompenfe  de  fa  grande  ca- 
pacité, &  de  fon  ardeur  infatigable  à  la  recher- 
che de  tout  ce  qui  regarée  les  Sciences.  On  ne 
peut  douter  que  fes  deux  fucceffeurs  en  Anato- 
mie  MM.  Crui>kshanJc  (1  )  &  Baillie,  ainfi  que 
l'Univerfité  de  Glafcow  ne  s'efforcent  de  répon- 
dre aux  vues  dont  on  les  a  honorées,  de  manière 
que  la  mémoire  du  D.  Hunter  n'en  brille  encore 
d'un  nouvel  éclat.  (Extrait  des  Médical  Com- 
me ntarie  s.   VIII  vol.') 

Le  D.  Hunter  eft  le  premier  qui  nous  ait  donné 
des  notions  précifes  fur  la  hernie  de  naifTance  , 

(  1  )  Celui-ci  a  donné  ,  il  y  a  quelques  aimées  ,  un  Traité 
fur  les  vaifleaux  abforbans ,  dont,  la  Traduction  a  paru  à 
Paris,  en  173s.  C'eft  le  développement  des  connoiiTances 
du  D,  Hunier ,  &  de  ce  lavant  Anatoraifte. 
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dans  ces  cas  ou  l'inteflin  efl  renfermé  dans  la 
tunique  vaginale,  &  touche  le  corps  du  tefii- 
cule  à  nud.  Il  a  dotinii  encore,  dans  le  pnemier 
&  fécond  volume  n'es  Médical  Gbfervaùons  and 
Jnquiries  ,  de  fort  bonnes  Obfervarions  fur  l'Ané- 
vrilme  par  Araflomofe  ,  c'efl-à-dire ,  dans  le- 
quel il  y  a  une  communication  établie  entre 
l'artère  &  la  veine:  Hunier,  en  Praticien  habile, 
entre  dans  des  détails  fur  ce  genre  de  maladie, 
il  en  développe  les  fymptômes,  &  termine  par 
le  traitement  qu'elle  exige.  Il  appuie  fes  afler- 
tions  fur  différens  faits,  dont  quelques-uns  lui 
font  particuliers ,  &  d'autres  qu'il  a  pris  des 
Auteurs  les  plus  donnus  &  les  plus  eflimés.  It  a 
donné,  dans  le  môme  ouvrage  que  nous  venons 
de  cirer ,  l'hiftoire  d'un  emphysème  lingulier  , 
d'où  il  prend  occafion  de  donner  une  explica- 
tion an  jtomique  &  physiologique ,  fur  l'origine 
&  la  nature  du  tiflu  cellulaire.  (M.  Petit - 
Radel.} 

HYDARTHRUS  ,  ou  Tumeur  blanche.  Tu- 
meur d'une  articulation,  affectant  fur-tout  celle 
du  genou  lente  dans  fa  formation  &  dans  fes 
progrès,  accompagnée  d'une  douleur  légère,  qui 
augmente  peu-à-peu,  au  point  de  rendre  infup- 
portable  le  plus  léger  mouvement,  formée  par 
un  degré  de  gonflement  des  os,  par  celui  des 
parties  molles  qui  les  entourent ,  &  par  un  amas 
plus  ou  moins  abondant  de  fluide  fanieux  ou  pu- 
rulent. La  peau,  pendant  long-tems,  ne  change 
pas  de  couleur;  elle  s'enflamme  enfin  &  s'ulcère-, 
.«s veines,  à  fa  furface,  deviennent  variqueufes. 
Cette  maladie  attaque  particulièrement  les  fujets 
icrophuleux.  Voye\  Articulation  &  Tumeub. 
blanche. 

HYDATIDE.  XJNmw,  Aquula.  Ce  mot  a  d'abord 
été  entièrement  confacré  à  déu'gner  une  tumeur 
graifleufe  de  la  paupière  fupérieure,  ?.infi  qu'on 
le  peut  veir  dans  les  Definitcones  Medicce  de 
Gorrée  ;  puis  Celfe  lui  a  fubftitué  la  dénomi- 
nation de  vefica  p inguis;  enfin  l'on  efl  revenu  à 
la  nomenclature  première  ,  mais  en  lui  donnant 
un  autre  fens-,  c'eft-à-dire,  qu'on  a  entendu  par 
elle, les  véficules  pleines  d'eau  qui  psroiflcnt  en 
différentes  parties  du  corps  ,  notamment  dans  les 
vifeères  pulpeux  :  tels  que  le  foie  ,  les  ovaires, 
le  placenta  &  les  différentes  glandes  deflinées  à 
opérer  une fécrétion  évidente.  On  prétend  qu'Hip- 
pocrate  a  eu  connoiflance  des  Hydatides  prifes 
dans  cette  dernière  acception;  on  cite  même 
pour  le  prouver ,  l'aphorifme  fuivant  :  Quibus 
jecur  aquâ  plénum  in  omentum  eruperit ,  his  v.nter 
aquâ  impktur,  &  morcuntur.  Nous  ne  cherche- 
rons point  ici ,  par  une  érudition  déplacée  à  faire 
valoir  dépareilles  prétentions,  mais  nous  dirons 
que,  quelqu' aient  été  les  notions  de  cet  Auteur 
fur  les  Hydatides  ,  néanmoins  il  ne  dit  rien  re- 
lativement à  la  manière  dont  elles  fe  forment. 
Quelques  Auteurs  de  ce  fiècle  ont  cru  devoir 
Chirurgie.  Tome  I.ct  IJ.e  Partie. 
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les  rapporter  à  l'extenfion  d'un  vaiffeau  lympha- 
tique, portée  au  plus  haut  point ,  entre  plu  fleurs 
de  fes  valvules.  On  conçoit  à  peine  comment 
le  calibre  d'un  vaifleau  de  ce  genre,  dent  les 
membranes  font  fi  délicates,  peut  parvenir  au  vo- 
lume d'une  orange,  qui  cfl  la  groffèur  où  l'on 
a  vu  certaines  Hydatides  de  l'abdomen  être  por- 
tées ,  &  avoir  des  tuniques  épaifies ,  proportionné- 
ment  à  ce  volume-,  comment  il  peut  y  en  avoir 
plufieurs  renfermées  les  unes  dans  les  autres  , 
comme  il  en  efl  fait  mention  dans  le  Mémoire 
de  Pétersbourg  ,  &  comment  il  en   efl  qui 
flottent  détachées  dans  la  cavité  du  bas-ventre  , 
ainfi  qu'on  en  cire  dans  les  Tranfaclions  Philo- 
fophiques,&  dans  les Obfervations  Anatomiques 
&  Chirurgiques  de  Ruifch.  On  ne  conçoit  pas  plus 
comment  la  formation  en  feroit  due  aux  vaifieaux 
fanguins,  ainfi  que  le  vouloit  ce  dernier  Auteur, 
(1)  ou  à  la  condenfation  des  parties  vifqueufes 
qui  font  mêlées  auxeauxdans  le  cas  d'afeite,  com- 
me l'ont  foutenu  quelques-uns.  Tout  porte  à  croire 
qu'on  doit  rapporter  les  Hydatides  à  une  mala- 
die du  tiflu  cellulaire;  il  n'y  a  que  cette  mem- 
brane qui  puiffe,  en  certaines  circonflances,  fe 
développer  &  former  de  femblables  dégénéref- 
cences,  dont  la  forme  &  la  texture  varient  félon 
l'organe  où  elles  fe  font  formées.  Morgagni  qui 
a  envifagé  la  formation  des  Hydatides ,  fous  ce 
dernier  point  de  vue,  leur  rapporte  les  diverfes 
cicatrices  qu'on  obferve  quelquefois  fur  le  foie, 
le  cœur  &  le  teflicule;  il  dit  même  avoir  pris 
la  maladie  à  un  terme  moins  avancé,  &  avoir 
trouvé  des  portions  de  membrane,  qui  en  fe 
contractant  de  plus  en  plus ,  .euflent  par  la  fuite 
formé  une  véritable  cicatrice.  Cependant  le  D.  Pal- 
|  las,  il  y  a  quelques  années,  les  a  regardées  dans 
une  Diflertation  qu'il  a  donnée  à  ce  fujet ,  comme 
le  produit  d'animalcules  particuliers,  &  dernière- 
ment M.  Percy  lut  à  l'Académie  un  Mémoire  en 
confirmation  de  cette  théorie.  Nous  pourrons 
revenir  par  la  fuite  fur  cette  matière. 

Les  Hydatides  fe  forment  à  l'extérieur  des 
•vifeères  ,fous  la  tunique  qui  les  recouvre,  ou  elles 
naifTent  dans  leur  intérieur ,  &  femblent  même 
en  former  toute  la  fubflance.  Les  Auteurs,  &  no- 
tamment Ruifch,  font  ainfi  mention  de  rates,  Se 
de  placentas,  entièrement  convertis  en  use  mafia 
d'Hydatides-,  j'en  ai  vu  de  femblables  dans  le 
cabinet  de  Windmiil-fireet  à  Londres.  L'humeur 
qu'elles  contiennent  efl  de  la  nature  de  la  lym- 
.  phe  albumineuîe  ;  elle  efl  fufceptible  de  fe  coa- 
guler par  la  chaleur  ,  &  ne  peut  fe  porter  d'une 
véficule  dans  une  autre ,  quand  on  la  pouffe  par 
une  preffion  modérée.  Quand  ces  véficules  font 
réunies  enfemble ,  chacune  par  leur  pédicule ,  & 


(  1  )  Hydatidas  efleextremitates  vaforum  fanguiferoruîB,. 
quas  priorem  fuam  mucaverint  naturam ,  atquè  in  vitiofauj 
1  degenciaverinti  Fabncum  ^dverf,  Btc  I ,  cap.  2, 
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qu'elles  font  bien  gorgées  de  leur  fluide,  elles 
offreur  affcz  bien  l'apparence  d'une  grappe  de 
raifin-,  &  de -là  les  fable?  d'un  fembjable  ac- 
couchement, à  la  fuite  de  fanffes  groffefles ,  où 
le  placenta  avoir  dégénéré  ainfi  d'une  manière 
vraiment  merveilleufe.  Les  Hydarides  dans  l'af- 
cite,  en  fe  préfentant  à  l'orifice  de  la  canule,  op- 
pofent  fouvent  à  l'écoulement  des  eaux  une  ré- 
fiftance  que  le  ftilet  porté  dans  fon  orifice  peut 
feul  vaincre. 

En  général  ,  les  Hydatides  qui  occupent  l'inté- 
rieur des  vifeères ,  ou  qui  font  placées  fous  la 
tunique  qui  les  recouvre,  n'offrent  guère  des 
lignes  de  leur  exiftence,  &  pas  plus  de  moyens 
curatifs  *,  ce  n'eft  que  quand  elles  font  extérieures 
qu'on  peut  leur  oppofer  un  traitement  dogma- 
tique ,  fon«?é  fur  leur  fituation  ,  leur  apparence  , 
&  qui ,  en  général,  fe  rapporte  à  celui  qui  con- 
vient aux  tumeurs  enkiftées  fimples  ,  &  dont 
nous  avons  fait  mention  dans  les  différens  arti- 
cles de  cet  ouvrage  ,  auxquels  nous  renvoyons. 
(M.  Petit-Radh.)  ; 

HYDRARGYROSE  ,  dWfnpyptw ,  argentum 
vivum.  Traitement  d'une  maladiequelconque  par 
l'ufage  intérieur  ou  extérieur  du  mercure,  porté  au 
point  d'exciter  la  falivation.  Ce  terme  eft  plus  reçu 
chez  les  Auteurs  Latins,  que  chez  ceux  qui  ont 
écrit  en  langue  vulgaire.  Les  Arabes  furent  les 
premiers  qui  employèrent  le  mercure  comme 
remède  -,  mais  ils  n'y  eurent  recours  que  dans 
le  traitement  des  tumeurs ,  des  ulcères  &  des 
éruptions  cutanées  >  perfuadés  que  ,  pris  inté- 
rieurement ,  il  étoit,  par  fa  qualité  froide,  un 
poifon  auquel  aucun  alexipharmaque  ne  pouvoit 
remédier.  Telle  a  été  l'opinion  des  Médecins  jnf- 
qu'au  quinzième  fiècle  ,  que  la  découverte  d'un 
nouveau  monde  fut  pour  l'ancien  l'époque  d'une 
maladie ,  jufqu'alors  inconnue  ,  qu'y  amenèrent 
?.vtc  eux  les  compagnons  de  fortune  du  Navi- 
gateur Colomb.  Quoique  le  plus  grand  nombre 
traitât  dès-lors  cette  maladie  par  les  illinitions 
mercurielles,  quelques  Chimiftes  néanmoins  van- 
tèrent l'ame  ou  l'efprit  du  mercure  ,  qui  ,  félon 
eux ,  étoit  la  partie  vraiment  utile  du  remède, 
&  privée  de  toutes  les  qualités  froides  qu'on  étoit 
habitué  à  tant  redouter.  Mais ,  par  une  erreur 
dâe  à  l'ignorance  où  l'on  étoit  dans  ces  tems , 
c'eft  que  ces  dernières  préparations ,  qu'on  pré- 
féroit  de  donner  intérieurement,  devinrent  fou- 
vent  aufii  meurtrières  que  les  premières ,  qu'on 
croyoit  tenir  le  mercure  dans  l'état  de  la  plus 
grande  crudité.  Infenfiblement  l'obfervation  & 
l'expérience  amenèrent  d'autres  opinions.  L'on 
découvrit  que  plus  le  mercure  approchoit  de  l'état 
falin  ,  plus  aufti  il  opéroit  d'une  manière  cachée, 
&  fans  procurer  aucune  év-acuation  ,  qu'il  n'étojt 
point  neceffaue  de  porter  la  dofe  du  mercure 
a;>  point  de  procurer  la  falivation  pour  aflùrer 
line  parfaite  guérifonj  que  çeiie  évaluation  étoit 
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un  accident  du  traitement,  &  non  une  circonf- 
tance  qui  lui  fût  effenrielle  ;  que  cet  accident  étoit 
lié  à  une  fenfibilité  donnée  du  fyflême  falivaire, 
&  à  la  divilibiliré  fingulièrement  grande  que  le 
mercure  pouvoit  acquérir,  lorfqu'il  étoit  porté 
avec  les  humeurs  dans  les  routes  tortueufes  de 
la  circulation.  De  ceci  dérivoit  une  conféquence 
naturelle  qu'il  falloir  employer  le  mercure  daus 
un  tel  état  de  combinaifon  avec  fon  excipient  , 
qu'il  ne  pût  s'en  feparer  fpontanément ,  commî 
il  arrive  dans  le  traitement  par  les  friclions ,  où 
l'on  a  vu  fouvent  ce  minéral  pafferfous  fa  forme 
globùleufe  avec  la  falive,  &  même  fe  répandre 
dans  les  cellulofités  des  os  ,  &  y  conferver  en- 
core les  apparences  métalliques  que  les  lotions 
du  mercure  dans  le  vinaigre ,  avant  de  le  mêler 
auxgraifles ,  &  les  mélanges  de  camphre  ou  d'au- 
tres huiles  effentielles,  dans  l'intention  d'empê- 
cher la  falivation  ,  étoient  autant  de  préparations 
inutiles,  puifqu'elles  ne  tendoient  point  à  opérer 
cette  plus  grande  divifion.  Mais  laiffons  ces  con- 
fidérations ,  fur  lefquelles  nous  reviendrons  à  l'ar- 
ticle Vérole  ,  pour  nous  occuper  des  autres 
maladies  pour  lefquelles  on  a  propofé  l'Hydrar- 
gyrofe.  La  rage  eft  une  de  celles  où  on  l'a  crue 
de  la  plus  grande  efficacité  j  on  doit  les  premiers 
effais  qui  en  ont  été  faits  à  un  frère  Jéfuite , 
Apothicaire  de  Pondichéry  ,  vers  le  milieu  de 
ce  fiècle.  Depuis  l'on  a  efîayé  cette  méthode  , 
tantôt  avec,  tantôt  fans  fuccès;  aufii  l'a-t-on 
abandonnée  pour  s'en  tenir  aux  amifpafmodiques 
généraux,  au  mufe  ,  au  cinnabre  ,  qu'on  a  donné 
comme  altérant ,  &c.  On  l'a  enfuitetenté  cette  mé- 
thode dans  le  traitement  de  l'hydrocéphale  in- 
terne ,  &  avec  fuccès.  On  trouve  à  ce  fu jet,  dans 
le  VI.eme  vol.  des  Médical  Obfervadons  and 
Jnquiries ,  une  Obfervation  communiquée  au  D. 
Fothergill  par  le  D.  Dobfon,  qui  lui  paroît  bien 
favorable.  L'enfant  dont  il  y  eft  fait  mention, 
offroit  tous  les  fymptômes  de  cette  maladie  dont 
trois  de  la  même  famille  avoient  déjà  été  la 
viclime,  il  s'étoit  plaint  fouvent  de  mal  de  tête; 
il  ne  pouvoit  fe  foutenir  fur  les  jambes,  il  avoit 
vomi  plufieurs  fois-,  il  avoit  de  la  fièvre,  &  ne 
pouvoir  fouffrir  la  lumière.  Les  joues  étoient 
rouges,  les  pupilles  dilatées  ,  &  les  yeux  afreéîés 
de  ftrabifme.  Il  avoit  des  treiïaillemens ,  le  fom- 
mtil  interrompu ,  &  bientôt  à  ces  fymptômes  fuc- 
cédèrent  le  coma  &  des  cris  entrecoupés  \  Je 
pouls  étoit  devenu  plus  lent  qu'en  fanté ,  &  les 
yeux  ne  paroiffoient  point  fenfibles  à  la  plus  vive^ 
lumière.  L'émétique ,  le  calomel ,  les  purgatifs , 
les  véficatoires  &  les  bains  de  pieds  avoient  dé;  à 
été  employés,  &  inutilement ,  lorfqne  le  D.  Dob- 
fon réfolut  de  tenter  l'ufage  du  Mercure  jufqu'à 
exciter  le  flux  de  bouche.  Le  peu  de  tems  que 
la  maladie  avoit  commencé  ,  les  forces  du  petit 
malade  fuffifames  en  apparence ,  étoient  favora- 
bles à  refiai  de  cçtre  méthode.  On  y  eut  recours 
avec  la  plus  grande  précaution  &  promptitude , 
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tellement  qu'en  quarante-huit  hîures  l'haleine 
commença  à  le  faire  fentir  ;  les  gencives  étoient 
rougts  &  gonflées  i  &  déjà  les  fymptômes  de 
la  maladie   paroiffoient   avoir  moins   de  gra- 
vité-, deux  jours  après,  la  falivation  s'établit, 
&  la  maladie  diminuoit  infenfiblemerit-,  l'on  con- 
tinua ainfi  huit  jours,  après  quoi  on  cefTj  tant 
les  illinition-  mercuriclles,  que  le  calomel ,  qu'on 
avoit  préféré  à  tout  autre  remède.  Le  flux  de 
bouche  continua  encore  cinq  ou  fix  jours  ^  en- 
fuite  l'on  donna  le  quinquina  comme  tonique  & 
Comme  piéfei  vatif  *,  le  ftrabifme  fut  le  dtrnier 
fymptôme  qui  difparut.  John  Hunter  rapporte, 
dans  le  même  ouvrage,  llvltoire  d'une  même 
maladie,  qui  eut  le  mèmefuccès  tmis  traitéeavec 
le  caiomel  ,  dont  la  dofe  fut  portée  au  point  de 
faire  faliver.  On  trouve ,  dans  les  Eflais  de  Mé- 
decine d'Edimbourg  ,  plufieurs  exemples  de  té- 
tanos ,  accompagnés  de  trifmes  ,  qui  guérirent 
par  une  douce  falivation.  Ces  exemples  rapportés 
par  le  D.  M'onro  ,  font  confirmés  par  un  autre 
cotrnuiniqué  au  D.  Fotb  rgill  ,  &  qu'on  trouve 
flans  les  Médical  Objervativns  ar.d  Inquiries.  Ces 
faits ,  &  bien  d'autres  que  nous  pourrions  rap- 
porter ,  en  compulfant  les  Auteurs ,  &  notam- 
ment les  Médical  Commentanes  ,  font  voir  corn- 
hien  rHydraigiïofepourroit  êtreavantageufe  dans 
les  maladies  du  g-nre  nerveux  ,  notamment  celles 
qui  fiègent  au  principe  des  nerfs ,  telles  que  la 
manie  ,  &  autres  efpèees  de  ce  genre  ,  où  il  faut 
opérer  de  grands  mouvemens  dans  la  machine, 
&  produire  des  fontes  dans  les  fucs  blancs,  (i 
fufceptibles  de  concrétion.  Nous  n'avons  encore 
aucune  obfervation  fur  le  traitement  mereuri;l 
dans  la  manie.  On  fe  contente  des  purgatifs  & 
des  émétiques ,  pris  à  forte  dofe,  &  réitérés  fou- 
vent  ,  fans  s'embarrafTer  de  l'affaiffement  des 
forces ,  &  de  l'atonie  qui  dérivent  fouvent  d'une 
pareille  méthode.  Si  un  fait  ifolé  pouvoir  établir 
une  preuve  pour  tous  les  cas ,  ma  pratique  m'en 
fourniroit  un  ;  mais ,  comme  il  demande  à  être 
confirmé,  il  faut  encore  attendre  du  tems&des 
i  irconflances ,  pour  que  je  le  produife  avec  plus 
d'affùrancc  de  fon  utilité.  (  M.  Petit-Radei.  ) 

HYDROBELE.  Tuméfaction  de  la  peau  du 
ferotum ,  caufée  par  un  amas  de  férofité  ,  ou  œdème 
des  bourfes ,  qui  rend  la  peau  iifîe  &  luifante; 
l'impreffion  du  doigt  refie  fur  la  tumeur  pour  peu 
qu'on  l'y  appuyé.  La  verge  devient  fouvent  œdé- 
mateufe  par  le  progrès  de  l'infiltration ,  &  alors 
elle  repréfente  une  colonne  torfe. 

Cette  maladie  efi  afïtz  familière  aux  enfans 
nouveaux-nés,  &  elle  céda  ordinairement  à  lsç- 
plic2tion  des  remèdes  afiringens ,  ou  difeuffifs  $ 
ies  comprennes  trempées  dans  le  vin  rouge  chaud  , 
dans  lequel  ont  a  fauAjuillir  de$  rofes  Provins  , 
l'eau  de  chaux  fimple,  ou  mêlée  avec  un  peu 
d'eau-de-vie  fuffifent,  en  général,  pour  réfoudre 
cène  tumeur.  Dans  les  adultes ,  où  l'Hydrobèle 
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i  ea  un  fymptôme  ou  un  accident  de  l'hydropifie 
(  généiale  ou  alcùe  ,  ou  de  qnelqu'autre  maladie, 
les  remèdes  que  nous  venons  d'indiqi>er  ne  fuffi- 
fent pas  ;  il  faut  de  légères  mouchetures  à  la 
peau  pour  procurer  le  dégorgement  des  parties 
tuméfiées  ;  on  applique  enfuite  fur  la  partie  des 
comprefles  trempées  dans  de  l'eau -de-vie  cam- 
phrée tiède.  Ces  mouchetures  doivent  être  faites 
avec  art  pour  prévenir  la  gangrène  qui  n'efl  que 
trop  fouvent  la  fuite  des  fearifications  faites  fans 
méthode  fur  des  parties  œdémateufes.  Voye\ 
Œdème  &  Moucheiure. 

H  YDROCARDJE  ;  terme  employé  par  Fabrice 
de  Hilden  pour  défigner  l'épanchement  d'un .  hu- 
meur féreufe ,  fanieufe,  ou  purulente  dam  le 
péricarde.  Il  lignifie  proprement  l'Hydropifie  du 
péricarde.  Maladie  dont  M.  Sénac  a  psr'éfavam- 
ment  dzns  fon  traité  du  cœur,  &  qui,fuivant  lui, 
efl  fréquente  ,  difficile  à  connoître  &  plus  diffi- 
cile encore  à  guérir. 

Les  obftacles ,  que  trouve  l'eau  du  péricarde 
à  rentrer  dans  les  voies  de  la  circulation ,  feront 
les  caufes  de  l'hydropifie  du  péricarde  j  les  ma- 
ladies du  médiaflin ,  du  poumon  &  du  cœur  en 
peuvent  être  les  caufes  occafionnelles.  L'ouver- 
ture du  cadavre  prouve  qu'il  y  avoit  fouvent  des 
fluides  extravafés  dans  le  péricarde  contre  l'ordre 
naturel  ;  mais  il  efl  difficile  de  bien  reconnoirre 
l'exifience  de  cette  collection  de  matière  dans  le 
corps  vivant.  Elle  efl  cependant  quelquefois  très- 
conlidérable;  le  péricarde  efl  fufceptible  d'une 
grande  dilatation-,  on  l'a  trouvé  tellement  rempli 
d'eau,  que  la  poche  qu'il  formoit  s'étendoir  juf- 
qu'à  la  racine  du  flernum.  Le  premier  effet  de 
l'eau  épanchée  dans  le  péricarde,  doit  être  de 
gêner  les  mouvemens  du  cœur,&  de  produire  en 
conféquence  des  palpitations  fortes  &  fréquentes , 
&  des  défaillances.  Le  poumon  étant  nécefTairé- 
menr  comprimé  par  la  dilatation  du  péricarde  , 
la  refpiration  doit  être  difficile,  &  beaucoup  plus 
lorfque  les  malades  feront  couchés  fur  le  dos.  La 
fituation  où  les  malades  refpirerontplusaifément, 
c'eft  lorfqu'ils  feront  affis ,  appuyés  un  peu  fur 
le  dos,  &  inclinés  vers  le  côté  droit.  Cette  ma- 
ladie eft  ordinairement  accompagnée  d'une  toux 
fèche  &  d'un  pouls  dur  ,  vif  &  fréquent.  Le  fymp- 
tôme que  M.  Sénac  regarde  comme  le  plus  carac- 
térillique  de  l'hydropifie  du  péricarde  efl  un  mou- 
vement ondulatoire  qu'on  obferve  diftinclement 
entre  les  troifième,  quatrième  &  cinquième  côtes, 
lorfqu'il  furvient  des  palpitations  ;  on  apperçoit 
néanmoins  quelques  mouvemens  femblables  dans 
les  palpitations  qui  ne  font  pas  accompagnées 
d'Hydrocardie  ;  mais  alors  ce  mouvement  n'a  pas 
l'apparence  d'ondulations ,  &  ne  s'étend  pas  loin. 
Extrait  de  l'ancienne  Encyclopédie. 

Quant  au  traitement  chirurgical  de  cette  mala< 
die,  voyei  l'article  Paracentèse. 

Ooo  o  ij 
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HYDROCELE  ,  d'vUf,  &  P^me**  aguct , 
Hemia  aquofa  des  Latins:,  tumeur  formée  par  la 
préfence  de  la  (é'.ofué  à  l'aine  ou"  dans  l'intérieur 
du  ferotum.  Les  Anciens  rangeoient  cette  maladie 
dans  la  tlaffe  des  fanffes  hernies ,  c'efi-à  dire  ,  des 
affeclions  qui  offrent,  pour  premier  phénomène, 
une  inmmefcence  qu'on  rapporte  au  déplat  t  ment 
de  quelques-uns  des  vifeères  du  bas-ventre.  Voyt\ 
l'article  Hernie.  On  diftingue  deux  fortes  d'Hy- 
drocèles ,  relativement  au  lieu  que  la  férofité 
occuppe,  l'une  par  infiltration,  &  l'autre  par  épan- 
chemtnr,  nous  allons  traiter  de  chacune  d'une 
rnaniéie  affez  étendue  pour  qu'on  en  ait  une 
notion  fuffifante. 

De  VHydrockh  par  infiltration. 

L'hydrocèle  par  infiltration  eft  celle  où  la 
férofité  eft  également  répandue  dans  tout  le 
tiffu  celluleux  du  ferotum,  fous  la  peau  qu'elle 
rend  alors  ttès-brillante.  Ce  genre  d'Hydrocèle 
eft  un  fymptâme  qui  accompagne  fouvent  la 
leucophîegmatie,  &  qui  ne  demande  aucun  remède 
particulier  que  ceux  qni  conviennent  à  cette  pre- 
mière maladie.  Néanmoins ,  comme  on  l'a  quelque- 
fois vu  furvenir  fpontanément ,  &  qu'alors  le 
traitement  en  eft  purement  chirurgical-,  nous 
infifterons  fpécialement  ici  fur  les  fignes  qni  le 
diflinguent  de  l'autre.  La  tumeur,  dans  celle-ci, 
eft  étendue  uniformément  fur  tout  le  ferotum  ; 
elle  fe  prolonge  fouvtnt  fur  la  verge  dont  le 
volume  &  la  figure  font  fïngulièrement  changés , 
la  peau  qui  la  recouvre  eft  tendue,  très-bril- 
lante &  fans  inlldmmaîion  ;  elle  reçoit  &  garde 
long-tems  l'impreffion  du  dotgt  ,  comme  une 
pâte  molle*,  le  cordon  fpermatique  paroît  avoir 
ïbn  volume  naturel  à  la  partie  fupérieure  de  la 
tumeur,  ainfique  le  refticule  qu'on  fentau  milieu 
en  preflant  un  peu  fortement. 

La  caufe  la  plus  ordinaire  de  cette  maladie 
eft  un  appauvriflëment  des  humeurs  ,  ou  un 
défaut  dans  leur  réforption ,  caufe  qui  lui  eft 
commune  avec  celles  dont  ordinairement  elle  eft 
3e  fymptôme  ;  mais  une  qui  ne  doit  point  être 
pafiee  fous  filence,  eft  la  rupture  du  col  de  la 
vefne  à  la  fu|te  de  rétention  d'urine.  La  tumeur , 
en  pareil  cas ,  arrive  fpomanément,  après  un  effort 
fait  pour  uriner,  !a  tenfion  qui  l'accompagne 
•eft  rrès-grande,  la  peau  eft  rouge  &  tirant  fur 
le  violet,  loifque  lepanehemenr  eft  confidérable, 
&  les  urines  ne  coulent  que  goutte  à  goutte  par 
le  canal  de  1  urètre. 

Le  traitement  de  ce  genre  d'Hydrocèle  doit 
être  établi  fur  les  caufes  d'où  il  dérive;  il  doit 
être  purement  médical  dan-  le  cas  de  leucophîeg- 
matie,. conféqutmment  fondé  fur  les  évacuans 
on  les  .-.hérans  luivant  ks  différentes  circonftances. 
11  tft  eependant  des  cas  où  la  tumeur,  étant 
panée  au.  plus  ha" t  point ,  on  a  tout  à  craindre  de 
la.  gangrène -,  il  faut  alors  recourir  aux  mouche- 


H  Y  D 

tures ,  qui,  en  ouvrant  fnperficiellemenf  pUineurs 
celluîes ,  facilitent  l  écoulement  de  l'humeur  avec 
plus  de  fureté,  que  les  incitions  qu'on  trouve  re- 
commandées indifiirélement  chez  la  plupart  des 
Auteurs.  Ces  incitions,  faites  inconfidérément , 
quoiqu'ayarit  eu  quelquefois  d'heureux  fi,ccès, 
ont  trop  fouvent  donné  lieu  à  des  acciJens  graves, 
pour  qu'on  les  recommande  comme  une  métho- 
de générale.  Entr'autres  preuves  que  les  Auteurs 
en  f  Hirniffent ,  nous  extrairons  la  fuivantede  Pott. 
et  Un  homme  d'environ  quarante  ans,  retenu  à 
l'Hôpital  Saint-Barthelémi  pour  une  autre  mala- 
dif ,  me  montra ,  dit  cet  Auteur,  un  gonflement  au 
côté  gauche  du  ferotum,. qui  offroit  toutes  les 
apparences  d'une  Hydrocèle  de  la  tunique  va- 
ginale. Je  crus  tellement  connoître  la  maladie, 
que  ,  fans  aucune  crainte  ,  je  l'attaquai  avec  un 
trois-cart,  il  fortit ,  par  la  canule,  environ  deux 
onces  d'eau  claire  •,  mais  je  n'en  pus  obtenir 
davantage  ,  quelques  moyens  que  j'empioyaffe.  Js 
retirai  la  canule,  &  j'examinai  de  nouveau  la  tumeur 
que  je  trouvai  un  peu  diminuée,  mais  régulière- 
ment changée  quant  à  fon  apparence.  Je  pus 
alors  bien  découvrir  le  tefticule,  &  je  fus  con- 
vaincu que  toute  la  maladie  ctoit  dans  les  cellules 
du  dartos.  Enfin  ,  c'étoit  what  i  had  never  feerz 
before^dh  notre  Auteur,  une  anafarque  de  cette 
membrane  d'un  feu  1  côté  feulement-,  Peauayant  été 
renfermée  dans  un  kyfte  ou  poche,  &  le  refte 
répandu  dans  toutes  les  cellules,  comme  dans 
les  infiltrations.  Satisfait  fur  la  nature  de  la  mala- 
die, je  fis  une  incifion  d'environ  un  pouce  de 
long  ,  dans  l'intention  de  donner  iffue  à  l'eau,  & 
d'exciter  une  fuppuration  qui  pût  la  guérir  com- 
plètement ,  la  plaie  fut  panlée  à  fec-,  mais, 
à  mon  grand  étonnement  ,  le  ferotum  -fut 
gonflé  prodigieufement  le  lendemain ,  &  l'incifion 
étoit  déjà  livide.  En  trois  jours  tout  le  ferotum 
&  la  peau  de  la  verge  étoient  tombés  dans  une 
mortification  complète  j  &  déjà  il  y  avoit  plu- 
fieurs  phliclaines  fur  la  peau  du  pubis  •,  le  pouls 
étoit  prompt ,  petit •,  le  malade  fe  plaignoit  d'une 
chaleur  brûlante  au  ventre  &  à  la  veftie:,  la  foif 
étoit  violente  &  les  extrémités  déjà  froides  j 
les  fomentations  &  cataplafmes  chauds  &  réfo- 
lutifs  furent  continués;  il  prit  le  quinquina  à 
forte  dofe  avec  quelques  fels  volatils ,  &  on  lui 
donna  du  porter  qu'il  defiroit  avidement.  Tout  le 
ferotum  ,  les  régumens  de  la  verge  &  une  partie 
de  ceux  du  pubis  tombèrent  par  la  fuppuration 
dans  l'efpace  de  trois  femaines,  laiffant  les  corps 
caverneux  &  la  tunique  vaginale  aufli  diftinéls 
que  s'ils  avoient  été  difféqués;  le  malade  échappa 
à  tous  ces  acciclens.  jj  L'Hydrocèlequi  vient  d'une 
crevaffe  du  col  de  la  veftie  ou  du  commencement 
de  l'urètre,  demande  qu'on  faffe  prorhptement  une 
ouverture  profonde  poufpmettre  à  découvert  la 
portion  déchirée,  &  donner  un  libre  cours  aux 
urines,  &  qu'on  tienne  une  fonde  dans  la  veftie 
pour  empêcher  leur  écoulement  par  la  glaiec. 
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Voyeites  articles  Boutonnière  (opération  de 
Ja)  &  Urinaire  (fifiule).  Dans  les  cas  où 
l'Hydrocèle  par  infiltration  vient  fpontanément 
comme  chez  les  petits  enfans  on  fe  contente 
d'y  appliquer  des  comprennes  trempées  dans  le  vin 
rouge  &  chaud  dans  lequel  on  a  fait  bouillir  des 
rofes  de  Provins.  L'eau  de  chaux  iîmple  ou  animée 
d'un  peu  d'eau-de-vie,  les  caraplafrnes  de  têres  de 
porreaux  cuites  dans  du  vin  blanc  ,  ainfi  que  les 
fumigations  de  benjoin,  font  autant  de  remèdes 
dont  l'tfficacité  eft  reconnue  en  par.il  cas. 

La  férofité,  chez  les  femmes  ,  s'infiltre  égale- 
ment dans  les  grandes  lèvres,  à  la  luire  des 
caufes  dont  nous  venons  défaire  mention,  &  après 
des  accouchtmens  lob^rieux,  où  les  parties  ont 
éré  violemment  tiraillées.  y£tius  fait  mention  de 
ce  genre  d'Hydrocèle,  &  Bertrandi  tn  rapporte 
un  exemple  ,  à  la  fuire  d'une  înclir.  ùfon  de  ma- 
trice. Les  purgatifs  &  les  réfolutifs  que  nous 
venons  d'indiquer,  font  les  remèdes  les  plus  ufi- 
tés  en  pareil  ca-". 

11  eftun  genre  d'Hydrocèle  où  l'infiltration  n'a 
lieu  que  dans  les  cellulofités  du  cordon  fperma- 
que  -,  ce  qui  arrive  à  la  fuite  des  engorgemens  ou 
des  tumeurs  qui  exercent  une  cemprtifion  far  le 
cord  m,  dans  l'intérieur  du  bas-ventte.  Le  Dran 
en  avoir  déjà  fait  mention  ,  en  dilant  :  et  J'ai 
fouvent  vu  des  tumeurs  aqueufes  groffes  comme 
des  grains  de  raifin,  places  d'efpace  en  tfpace, 
le  long  du  cordon  fpermatique  ,  accompagner  une 
véritable  Hydrocèle  ;  js  mai?  Bertrandi  en  a  plus 
particulièrement  parlé,  dans  un  Mémoire  qu'on 
trouve  parmi  ceux  de  l'Académie  Royale  de  Chi- 
rurgie. Cette  Hydrocèle  fe  difiingue  des  autres ,  par 
fa  forme  alongée  *,  elle  n'en:  point  d'abord  bien 
connue  ;  on  la  prend  pour  une  varice  du  cordon  , 
ou  un  épiplocèle  avec  adhérence  ;  & ,  en  confé- 
qu  ence,  on  fe  corftenre  de  le  faire  foutenir  avec 
,un  fnfptnfoir  ;  mais  fouvent  elle  parvient  à  un  tel 
volume,  qu'on  fe  voit  forcé  de  Lui  donner  une 
attention  plus  férieufe.  Les  fignes  font  alors  af- 
fez  clairs-,  il  ne  paroît  évidemment  aucun  chan- 
gement au  ferotum  ,  ellefemble  feulement  tomber 
un  peu  plus  bas  d'un  côté  que  de  l'autre,-  on 
fent  difiinétement  le  teflicule  &  fon  épididyme 
au-delTous  du  gonflement  -,  l'un  &  l'autre  n'ont 
éprouvé  aucun  changement-,  mais,  en  touchant 
le  cordon  qui  s'élève  de  ce  dernier  y  on  le  fent 
confidérablem-nr  plus  gros  qu'il  ne  doitêtre'-,  il  eft 
comme  pyramidal  ,  plus  volumineux  vers  fon  mi- 
lieu qu'a  fon  fommet,-en  le  comprimant  graduel- 
lement, il  femble  fuir  vers  le  haut,-  mais  le 
gonflement  reparaît  bientôt  du  moment  où»l'o;i 
ctfie  la  preiSon.  Tant  que  l'infiltration  n'efi  bor- 
née qu'au  feul  tiiTu  cellulaire  du  cordon  ,  l'ou- 
verture de  l'anneau  conferve  la  même  étendue  ; 
mais  on  la  trouve  fenfiblement   plus  grande  , 
quand  la  gaine  celluleufe  qui  l'accompagne  dans 
le  bas-ventre,  partage  ledéfordre,  &  la  tumeur 
alors  offre  une  apparence  qui  peut  en  impofer 
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pour  une  épiplocèle-,  elle  efl  quelquefois  parta- 
gée en  deux  ,  par  un  retrécilïement  dont  Albu- 
cafis  avoit  déjà  fiait  mention  ,  en  parlant  du  va- 
ricocèie ,  qu'il  confondoit  avec  cette  maladie. 

L'Hydrocèle  du  cordon  fpermatique  efl  fouvent 
fymptomatique  ,  comme  celle  du  ferotum  par 
infiltration,  &  alors  elle  ne  demande  que  les 
i  moyens  de  guérifôn  relatifs  à  la  maladie  qui  la 
produite.  Mais   il  faut  fuivre  une  toute  autre 
méthode  ,  quand  elle  efl  idiopathique  ;  ce  n'eft 
guère  que  dans  les  ca?  où  la  rumeur  eft  déjà 
très-volumineufe  ,  qu'on  cherche  à  lui  porter  re- 
mède. Les  Auteurs  confeillent  alors  l'incin'on  ou 
le  féton  ,-  ce  dernier  moysn  me  paroît  bien  pré- 
férable au  premier  ,  dont  l'effet  efl  toujours  trop 
prompt,  (i)  En  ouvrant  ainfi  la  tumeur fuivant 
fa  longueur,  les  cellules  s'affaifTent  en  plu;  grand 
I  nombre-,  l'écoulement  fe  fair  plus  lentement  & 
plus  finement.  On  fe  fert  pour  cette  méthode  , 
d'une  aiguille  un  peu  courbe,  plate  &  large  , 
pour  divifer  fur  une  pins  grande  furface  ;  on  lui 
fait  parcourir  toute  lerendiie  de  la  tumeur,  & 
on  !a  fait  fortir  par  l'extrémité  oppofée  attenant 
à  l'anneau-,  on  biffe  la  mèche  qui  la  fuit  dans  la 
tumeur  ,  &  quand  il  ne  coule  plus  de  férofité,  ce 
qui  arrive  quelques  jours  après  que  le  dégorge- 
ment a  été  complet ,  on  retire  le  féton,  &  l'on 
panfe  les  petites  plaies  avec  le  baume  de  fou-, 
fre  ,  &  enfui  fe  à  fec.  Dans  hs  cas  où  la  maladie 
date  de  très-loin ,  Bertrandi  préfère  la  fimple 
incilïon  à  la  méthode  du  féton;  ci  car,  dit-il  ,. 
les  tégumens ,  dans  ce  cas,  deviennent  fi  min- 
ces qu'il  vaut  mieux  les  retrancher,  ce  qui  ne 
peut  qu'abréger  la  cure.  Il  arrive  aufîï  que  la 
matière  purulente  creufe  &  forme  des  finus  qui 
fe  dégorgent  difficilement,  fi  on  ne  les  ouvre 
pas  par  différentes  incifions  ;  nous  croyons  donc  , 
continue  t-il ,  qu'il  ferait  plus  avantageux  de 
faire  l'opération,  de  manière  que,  dans  l'inci- 
fion  des  tégumens,  on  s'amenât   à  ménager  les 
cellules  engorgées,  afin  de  les  confervtr  ,  autant 
qu'il  ferait  poifib'.e  ,  dans  le.ur  état  de  plénitude; 
on  écarterait  enfuite  les  lèvres  de  la  p!aie  ,  & 
fi  la  limpidité  de  l'eau  permettoit  de  difeerner 
le  cordon  des  vaiffeaux  ,  on  ouvrirait  les  cellu- 
les par  une  incifion  qui  lui  feroit  parallèle,  depuis 
la  partie  inférieure  jufqu'à  la  partie  fupérier.re, 
en  prenant  bien  garde  de  toucher  aux  vaiffeaux. 
Enfin  on  fonleveroit  les  cellules ,  &  on  les  dé- 
tacherait pour  les  enlever,  jj  Quelquefois  les 
cellules  font  gorgées  d'une  humeur  glutihèufe  , 
épaiiTe,  &  qui  cache  entièrement  le  cordon-,  il 
faut  alors  les  fcariîier  légèrement  avec  la  pointe 
d'un  biftourij  car  ainfi  elles  s'afiùifFertt  pki3  aifé- 
i  ment  ,  &   tombent  mieux  par  la  fuppuration. 
D'autres  fois  elles  fonr  remplies  de  concrétions 
gr.mi  formes  ,  femblables  à  celles  qu'on  trouve 


(  i  )  Voyez  les  laites  de  cette  méthode  dans  i'hiitoir* 
da  dixième  cas  rapporté  pat  M,  ?ott, 
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quelquefois  dans  les  hydropifies  enkiftées  de  l'o- 
vaire-, en  pareil  cas.  il  fam  également  ouvrir 
les  cellules,  fui  varie  la  longueur  du  cordon,  & 
fcarilier  en  tout  fens,  enfuite  panfer  à  fec,  &dans 
le-  panfeniens  fuivans,  toucher  les  parties  en- 
durcies, avec  la  pierre  infernale,  &  continuer 
ainfi,  autant  qu'on  le  jugera  néceffaire.  Du  refte 
on  confirme  ie  traitement  comme  dans  toute 
autre  efpèce  d'ulcère  qu'on  veut  faire  venir  à 
cicatrifaùon. 

De  VHydroc'cle  par  epanckement, 

La  férofiié  dans  PHydrocèle  dont  il  eft  actuel- 
lement queflion  ,  eft.  contenue  entre  la  membrane 
pérreftes  &  l'aibuginée,  dans  ce  qu'on  appelle 
communément  la  cavité  de  la  tunique  vaginale , 
ou  bien  elle  efl  rafîemblée  dans  une  poche  par- 
ticulière ,  formée  dans  une  certaine  étendue  du 
cordon.  Cette  diftinction  a  déjà  été  anciennement 
faite  par  Fallope  •,  confidérons  d'abord  la  mala- 
die dans  le  premier  cas. 

Quelquefois  l'épanchement  a  lieu  dans  deux 
poches  diflinctes ,  comme  il  arrive  dans  les  lly- 
drocèles  qu'on  a  tentées  de  guérir  radicalement  , 
fans  pouvoir  réuflîr;  mais  le  plus  communément 
jl  efl  borné  à  une.  Les  progrès  de  la  maladie 
font  d'abord  fort  lents;  à  mefure  qu'elle  avance, 
la  tumeur  qui  étoit  irrégulière ,  s'alonge  ,  devient 
pyriforme ,  ie  péritefles ,  en  augmentant  en  ca- 
pacité, augmente  aulfi  en  épailTeur,  par  le  col- 
îement  du  tiflu  cellulaire  d'alentour  fur  l'a  fur- 
face-,  ce  qui  donne  à  la  tumeur  une  dureté  & 
une  réfiflance ,  telles  qn'on  l'a  quelquefois  prife 
pour  une  induration  du  teflicule.  Le  teflicule  ne 
paroît  pas  d'abord  fouffrir  beaucoup;  mais  par 
la  fuite ,  continuellement  macéré  par  l'eau  dans 
laquelle  il  nage,  fes  vaifTeaux,  &  particulière- 
ment les  veines  deviennent  variqueufes ,  fouvent 
même  s'ouvrent,  &  alors  le  (ang  fe  mêlant  aux 
eaux  épanchées,  forme  un  fluide  mixte,  fur  la 
nature  duquel  on  refte  incertain ,  Iorfqu'on  n'a 
recours  qu'aux  lignes  ordinaires.  Quelquefois  la 
propre  (ubftance  de  cet  organe  tombe  en  putri- 
lage  ,  ou  elle  s'endurcit  &  devient  comme  farco- 
mateùfe,  d'où  réfulte  une  affection  mixte,  qu'on 
nomme  Hydro- Sarcocèle  ;  mais  ces  dégéné- 
rtfcences  n'ont  guère  lieu  que  dans  les  Hydro- 
cèles  anciennes,  qui  font  la  fuite  de  coups  re- 
çus au  teflicule. 

Les  Auteurs  font  peu  d'accord  fur  la  caufe 
prtmière  de  l'Hydrocèle  par  épanchement  ;  Ruifch, 
qui  avoit  remarqué  plus  d'une  fois  le  mauvais 
état  de  l'épididime,  l'attribuoit  aux  vatices  qui 
dénaruroient  plus  ou  moins  le  cordon-,  mais  ,  à 
dire  vrai,  il  eft  encore  à  prouver  fi  cette  dégé- 
nérescence eft  véritablement  caufe  ou  effet.  Mal- 
pighi  &  Valfalva  ,  qui  plufieurs  fois  avoient  ex- 
primé de  la  furfaee  de  !a  tunique  vaginale  &  de 
l'aibuginée,  des  gouttelettes  d'une  férolké,  qui  pré- 
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fentoît  tous  les  caractères  du  fli;> 
garrioient  celui-ci  comme  provenani 
dation  portée  à  Fé-xcèSf  Àùjourd'hUi 
qui  a  rapport  à  la  circulation,  dan-  k. 
des  vaifTeaux  abforbans  eft  plus  connu  ,  l'at- 
tribue à  l'inertie  d'abforption  des  lurface  t 
inertie  fuccède  fouvent  aux  coups ,  aux  ce 
fions  du  teflicule,  à  la  preflion  trop  forter 
exercée  par  la  pe'otte  d'un  bandage  fur  le  <   ■  -■ 
don ,  ou  au  circocèle.  11  eft  à  obfe  ver  que  l'Hyd 
cèle  arrive  plus  communément  du  côté  gau<  ne 
que  du  droit  ;  fans  doute  que  la  preflion  qu'exerce 
TS  du  colon  fur  le  cordon  ,  chez  ceux  qui  vont 
rarement  à  la  felle,  entre  pour  beaucoup  r'ans 
l'explication  de  ce  phénomène.  Cette  finguianté 
n'a  point  échappé  à  Fabrice  de  Hiîden.  Rernia 
aquofa ,  dit-ll ,  fi  h  caufâ  internâ  &  latente  ori- 
ginem  ducit ,  ut  plurimum  finiftram  partent  occu* 
pat  y  ferofufque  Me  humor  in  membranâ  teficm  in- 
volvente  ,  erithroïdem  dictam  ,  colligirur;  &  comme 
tous  les  Auteurs  de  fon  tems ,  qui  trouvoient 
une  grande  analogie  entre  le  fluide  épanché  & 
l'urine ,  il  en  rapportoit  la  caufe  à  un  vice  par* 
ticulier  du  rein.  Idque ,  continue-r-il .  fit prjeci- 
pue  rené finiftro  maie  ajfeâo  ,  quapropter ferojos  hu- 
mores  non  abfirahens  ,  6t  ad  veficam  non  mïttens  , 
per  venam  feminariam  quœ  in  iflo  latere  ex  emul- 
gente  procedit  in  membranam  erythroidem  delabitur. 
Les  notions  que  nous  avons  actuellement  fur  la 
circulation  &  l'abforption  réfutent  trop  complets 
tement  cette  opinion ,  pour  que  nous  foyons  con- 
traints d'entrer  dans  quelques  détails  Ji  fon  fnjet. 

Il  eft  très-difficile  de  diftinguer  l'Hydrocèle 
qui  commence ,  parce  qu'on  peut  la  confondre 
avec  plufieurs  maladies  du  teflicule;  il  n'en  eft 
point  ainfi  ,  à  une  époque  plus  avancée.  La  dila- 
tation n'eft  ordinairement  apparente  que  d'un  feul 
côté,  &  quoiqu'elle  foit  portée  très-haut,  l'on 
diflingue  toujours  les  rides  &  rugofités  qui  lui 
font  propres  ;  on  apperçoit  le  raphé  qui  fépare 
l'une  &  l'autre  bourfe;  en  foulevant  la  tumeur  , 
on  fent  qu'elle  eft  légère,  comparativement  à 
fon  volume.  En  appliquant  les  doigts  d'une  ma- 
nière oppofée,  &  prenant  alternativement,  on 
découvre  une  fluctuation  qui  annonce  un  fluide. 
Renititur  fie ,  dit  Celfe,  ut  uter  repletus  &  arâç 
adftriâus,  cedit  kumor,  circumfluenfque  id  quoi  non 
premitur ,  attollit ,  &  tanquam  in  vitro  cornuve 
per  ferotum  apparet.  Si  l'on  place  une  lumière 
d'un  côté,  &  qu'on  fe  mette  à  l'oppofite,  on 
découvre  une  certaine  tranfparence  qui  ne  peut 
venir  que  de  l'eau  épanchée.  Mais  ce  dernier 
figne,  tel  bon  qu'il  puifle  être,  ne  peut  guère 
valoir  que  dans  les  cas  où  l'épanchement  feroit 
pur  ou  fans  mélange  de  fang  &  de  matière  pu- 
rulente. La  peau  de  la  verge  n'eft  point  gonflée , 
elle  eft  comme  toute  employée  à  la  fotmation 
de  la  tumeur ,  en  forte  que  la  verge  fernble  fe 
retirer  au-dedans  du  ventre,  à  mefurc  que  celle- 
ci  augmente,  &  elle  l'eft  tellement }  au  dernier 
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période  de  la  maladie ,  que  l'orifice  du  prépuce 
reffemble  allez  à  un  nombril.  Si  l'on  réunit  le 
plus  grand  nombre  de  ces  fignes,  l'on  pourra 
caraclérifer  fûrement  la  maladie  •,  mais  avant  , 
il  faut  bien  les  peter  &  les  comparer  entr'eux  ; 
car  ici ,  les  plus  expérimentés  fouvent  fe  trom- 
pent, Pott  lui-même  s'eft  laiffé  entraîner  à  l'er- 
reur, en  extirpant  comme  un  farcocèle,  une 
tumeur  qui  n'étoit  qu'une  Hydrocèle  de  la  tuni- 
que, vaginale. 

Le  prognoflic  de  l'Hydrocèîe  parépanchement, 
eft  établi  fur  les  notions  que  nous  avons  établie» 
de  fes  caufes;  nous  renvoyons  à  elles,  pour  in- 
iifter  fur  le  procédé  curatif  beaucoup  plus  inté- 
reflant  à  connoitre. 

Quoique  Pott  offre  deux  exemples  d'Hydro- 
cèlc  par  épanchement ,  &  qu'on  puifie  encore  ci- 
ter quelques  cas  de  ce  genre  ,  néanmoins  ils  font 
trop  rares ,  pour  éloigner  d'une  méthode  re- 
connue plus  certaine,  &  que  la  pratique  feule 
peut  fournir.  11  eft  deux  méthodes  de  guérir 
l'Hydrocèîe  par  épanchement,  lune  palliative  , 
&  l'autre  radicale  ;  la  palliative  efl  celle  où  l'on 
fe  contente  d'évacuer  les  eaux ,  pour  obvier  aux 
fymptômes  urgens,  fans  s'inquiéter  fi  elles  re- 
viendront ou  non  ,•  la  radicale  eft  celle  où  non- 
feulement  on  a  en  vue  l'évacuation  des  eaux  ; 
mais  encore  ,  où  l'on  cherche  à  prévenir  leur 
retour.  La  première  convient  plus  aux  fujets 
avancés  en  âge,  &  d'une  foible  conftitution ,  à 
raifon  des  moindres  accidens  qui  l'accompagnent •, 
mais  aufTi  le  fuccès  en  efl  moins  certain  ,  la 
maladie  revenant  plus  ou  moins  long-tems  après. 
Quel  que  foit  le  parti  qu'on  prenne ,  il  con- 
vient, même  dès  le  commencement,  de  faire 
«orter  un  fufpenfoir  bien  ferré,  non- feu- 
lement pour  épargner  au  malade  la  gêne  que 
pourroit  lui  occafionner  le  poids  de  la  tumeur  ; 
mais  encore  pour  qu'elle  prenne  le  moins  d'ac- 
eroifTement  polfible. 

Il  ell  deux  manières  d'évacuer  les  eaux,  dans 
la  méthode  palliative,  l'une  par  la  lancette,  & 
l'autre  par  le  troifcart.  Les  Anciens  fe  fervoient 
du  premier  de  ces  inflrumens  ;  ils  faifoient  une 
petite  incifion  avec,  &  les  eaux  écoulées,  ils 
appliquoi  nt  fur  la  plaie  une  emplâtre  de  céru- 
fe ,  &  defTéchoient  ainli  la  plaie on  peut  voir, 
pour  les  détails  ,  le  Cours  d'Opérations  de  Dio- 
nis.  On  s'efl  appesçu  que  cette  pratique  n'étoit 
pas  fans  inconvénient;  que  les  eaux  ne  poti- 
Toient  pa?  fi  bien  s'écouler  que  par  la  ponction 
avec  le  trois-cart,  que  la  plak  du  fac  ne  répon- 
dant pas  toujours  bien  avec  celle  de  la  peau  , 
l'eau  s'infiltroir ,  &  a  mp'iquoit  la  maladie  par 
elle-même  sii'ez  fimple.  Ces  inconvéni^ns  firent 
donner  la  préférer  trt }  dont  la  canule 

refle  dans  le  fac,  a  nation  ries  eaux. 

Celui  dont  on  fi  ;aucoup  plus  petit 

que  celui  qu'on  ei  l'opération  de  la 

paraceqtèfe   il  a  ,     pylindrique^  &  fa 
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I  pointe  eft  triangulaire;  fans  doute  qu'un  qui  fe- 
1  roit  applati  comme  celui  dont  on  fait  ufage  dans 
l'opération  de  la  bronchotomie,  mais  fans  être 
courbé  fur  fon  plat ,  feroit  meilleur  ;  il  entreroit 
plus  facilement  &  donneroit  mieux  ifîùe  au  fluide 
épanché,  en  cas  qu'il  fût  un  peu  confifianr.  On 
peut  voir  dans  la  Planches  relatives  à  cet  article, 
différens  inflrumens  de  ce  genre,  &  notamment 
l'applati  que  nous  préférons. 

Le  choix  de  l'inflrument  une  fois  fait,  il  s'agit 
d'opérer.  On  place  le  malade  fur  le  bord  de  fon 
lit,  dans  un  fauteuil,  ou  fimplement  debout,  le 
dos  appuyé  contre  une  muraille  ,  ou  quelque  chofe 
de  folide  \  on  cherche  fur  le  côté  malade  le  lieu 
où  fe  trouve  le  tefticule;  c'eft  toujours  en  haut 
&  en  arrière  ;  dès  qu'on  le  lent  bien ,  &  qu'on 
s'eft  afTuré  de  fa  pofition  ,  on  comprime  le  corps 
de  la  bourfe  de  haut  en  bas ,  de  manière  à  porter 
le  teflicule  en  haut,  &  à  faire  faillir  en  bas  les 
eaux  j  enfuite  avec  l'index  de  la  main  libre,  on 
marque  de  l'ongle  l'endroit  où  l'on  fent  le  plus 
la  flucluation  \  on  fait  d'abord  une  incifion  à  la 
peau  &  au  tiftu  cellulaire  d'environ  quatre  lignes 
de  long,  avec  une  lancetite  ou  un  biflouri  ordi- 
naire, pour  éviter  la  douleur  que  l'ïnfroduélion 
du  trois-cart  ne  manqueroit  pas  d'occafionner. 
Cette  première  incifion  faite  ,  on  prend  le  trois- 
cart  de  la  main  droite ,  &  fixant  le  manche 
dans  la  paume ,  on  conduit  l'indicateur  fur  fa 
tige,  en  ne  laiflant  à  découvert  de  l'inflrument 
que  précifément  ce  qu'il  en  faut  pour  pénétrer 
dans  la  tunique  vaginale.  Lorfqu'on  y  efl  parvenu, 
on  retire  la  tige,  &  l'eau  ne  manque  pas  de  fortir 
auffi-tôr.  Quelques-uns  confeillent ,  quand  la  fé- 
rofité  eft  épanchée  en  grande  quantité ,  de  ne 
l'évacuer  que  peu-à-peu,  pour  éviter  la  rupture 
des  veines  variqueufes ,  qui  aflez  fouvent  com- 
pliquent la  malndie,  mais  ce  précepte  ne  mérite 
nul  égard.  Quand  toute  l'eau  eft  évacuée,  on 
retire  doucement  la  canule  du  trois  -cart  ,  or» 
met  fur  la  petite  plaie  un  emplâtre  agglutinatif , 
puis  une  compreffe  trempée  dans  un -mélange 
d'eau  de  chaux  &  d'eau-de-vie  camphrée,  &  l'on 
foutient  le  tout  avec  un  fwfpanfoir.  La  petite 
plaie  qu'on  a  faite  dans  cette  opération  fe  guérit 
communément  en  très-peu  de  tems;  néanmoins 
elle  s'enflamme  quelquefois  &  fuppure;  mais  le 
mal  étanr  fuperficiel,  la  cicatrice  n'en  eft  guère 
retardée.  Chez  quelques-uns  cependant  il  eft  plus 
profond  ,  il  va  jnfqu'à  aftecler  la  tunique  va- 
ginale ,  &  par-là  devient  fouvent  caufe  d'une 
guérifon  radicale.  Quelquefois  auffi  le  cas  eft  plus 
inquiétant,  &  même  mortel-,  ce  qui  eft  confirmé 
par  deux  obfervations  dont  M.  Pott  fait  mention 
dans  fon  Traité  de  l'Hydrocèîe.  Il  faut  toujours, 
dans  cette  opération  ,  porter  l'inflrument  là  où 
il  y  a  le  moins  de  vailTeaux  variqueux-,  car  leur 
piquure  pourroit  donner  lieu  à  un  épanchement 
.  îecondaire  de  fang  dans  la  poche  des  eaux.  .q«. 
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à  une  ecchymsfe  fur  toute  letendue  des  bourfes, 

&  même  jufque  fur  le  corps  de  la  verge. 

Les  procédés  relatifs  au  traitement  radical  de 
l'Hydrocèle  font  afiez  nombreux;  on  peut  néan- 
moins les  réduire  à  fix  principaux ,  favoir  ,  l'in- 
cificn  ,  l'excifion  ,  !a  caurérifation,  le  fcton ,  la 
tente  &  les  injections.  Les  Anciens  en  ont  em- 
ployé quelques-uns  comme  palliatifs;  mais  il  eft 
reconnu  aujourd'hui  que  tous  n'agiffent  qu'en 
faifant  nrJrrejine  inflammation  entre  le  périteffes 
&  la  membrane  albuginée,  au  moyen  de  laquelle 
les  furfaces  entrent  en  cornac! ,  s'aglutinent  & 
fe  collent  entr'elles  de  mênière  qu'il  ne  refle  plus 
aucun  intervalle  où.  la  férojîté  puiiïe  s'épancher. 
Avant  de  mettre  ces  moyens  en  pratique,  il  faut 
s'affiirer  de  l'état  du  tefiicule  &  du  cordon  fper- 
maîique-,  &  fi  la  quantité  dos  eaux  épanchées 
eft  un  obftacîe  ,  il  faut  commencer  par  une  ponc- 
don  préparatoire,  qui  donne  des  indices  nécelfaires 
fur  ce  point- 

L'incifion  eft  la  méthode  la  plus  ancienne  ;  elle 
date  de  Celfe ,  qui  le  premier  l'a  mife  en  pra- 
tique -,  on  voit  môme,  d'après  le  paffbge  où  il 
en  parle,  qu'il  employoit  1'excifi-on ,  &  avec  des 
précautions  qui  raanifaflent  fa  lagaciré  jmques 
dans  les  moindres  chofes.  Paul  ,  à  cet  ég&d ,  entre 
dans  de  plus  grands  détails  que  lui  :  l'incifion , 
dit-il ,  commencera  au  milieu  de  la  tuineur ,  & 
fera  continuée  jufqu'à  la  partie  fupérieure,  en 
fuivant  une  ligne  parallèle  au  raphé.  On  n'en- 
tamera d'abord  que  les  tégumens ,  puis  la  poche 
des  eaux  ,  dont  on  foule vera  les  bords  pour  en 
extirper  une  partie  ;  après  quoi  on  pouffera  la 
fonde  jusqu'au  bas  du  lerotum ,  puis  le  foulevant, 
on  coupera  de  bain  en  bas  pour  faciliter  l'écou- 
lement du  pus  &  du  fang  :  on  remplira  le  vide 
avec  une  mèche,  &  l'on  fomentera  la  partie  & 
le  ventre  avec  des  médicamens  convenables.  Lorf- 
que  la  plaie  fera  détergée,  &  en  partie  incarnée, 
on  fupprimera  la  mèche  ,  &  l'on  panfera  Ample- 
ment jufqu'à  parfaire  guérifon,  Albucafis,  en  dé- 
crivant la  même  méthode,  ajoute  deux  obfer- 
vations efiemielles ,  la  première  eft  que  la  mala- 
die eft  fu jette  à  revenir  ,  par  la  raifôn  qu'on  n'a 
point  détruit  la  poche-,  la  féconde,  c'eft  que 
pendant  le  traitement,  le  tefiicule  qui  n'eft  plus 
retenu,  s'échappant  par  les  lèvres  de  la  plaie ,  il 
faut  prendre  un  foin  particulier  de  le  remettre 
&  contenir  en  fon  Heu.  Nous  verrons  dans  peu 
à  quoi  tient  cet  accident,  &  fi  le  précepte  d'Al- 
bucafis  peut  être  de  quelque  utilité.  L'incifion, 
depuis  cet  Auteur  jufqu'ici,  a  été  mife  en  pra- 
tique avec  plus  ou  moins  de  fuccès,  ainfi  qu'on 
le  peut  voir  en  iifant  les  Obfervations  de  Fa~ 
-  brice  de  Hilden  ,  &  de  Wifeman.  Dans  quelques 
c^s ,  le  traitement  a  été  fuivi  d'accidens  graves, 
tels  que  la  fièvre,  le  hoquet,  l'inflammation  ,  la 
fnppnrasion  &  même  la  gangrène.  Aufii,  Chéfel- 
den  difoit-il  que  la  guérifon  ne  pouvoit  compen- 
fer  l'inquiétude  &  les  maux  auxquels  on  expofe 
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ceux  fur  qui  on  la  pratique.  Mais  quelques  fon- 
dées que  puisent  paronre  les  craintes  de  cet  Au- 
teur,  lincifion  convenablement  faite  n'eu  eft  pas 
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très  méthodes  ,  dont  nous  parlerons  bientôt  \\z 
l'ai  pratiquée  fouvent,  dit  M.  Pott,  &  je  ne  me 
rappelle  point  que  les  fuites  aient  été  fàchenfes, 
excepté  deux  ou  trois  fois  \  en  un  mot,  eu  met- 
tant certaines  refiriclions  relative?  à  l'âge  &  à 
l'état  de  ta  maladie ,  c'eft  une  bonne  méthode  , 
&  qu'on  peut  mettre  en  pratique  avec  toute  fu- 
reté. Elle  eft  toujours  accompagnée  d'une  exfc- 
liation  plus  complette  du  fac  ,  effet  qui  doit  né- 
ceffairement  s'enfuivre, comme  le  remarquent  no- 
tre Auteur,  M.  Sabaltier,  &  tous  ceux  qui  ont 
traité  de  la  cure  radicare  de  l'Hydrocèle.  Voici 
la  meilleure  manière  de  la  faire-,  mais  d'abord, 
quand  on  s'eft  décidé,  il  faudroit  commencer, 
fur-tout  quand  on  préfume  un  épanchement  con- 
fidérable,  par  évacuer  les  eaux  deux  ou  trois  fois 
à  des  intervalles  plus  ou  moins  courts,  afin  de 
diminuer  l'étendue  du  fac,  de  faire  renaître  dans 
les  tuniques  très-dilatées  le  ton  dont  elles  font 
plus  ou  moins  dépourvues.  Lorfque  la  tumeur 
aura  été  réduite  à  la  moitié  de  fon  volume,  & 
même  moins,  un  Aide  l'empoignant  vers  la  par- 
tie fupérieure  pour  la  tendre  davantage  vers  ie 
bas ,  l'Opérateur  y  plongera  la  pointe  d'un  biftouri 
à  la  partie  antérieure  &  inférieure,  &  fera  la 
première  incifion  affez  grande  pour  admettre  le 
bout  de  l'index  ,  qu'il  y  pouffera  avant  que  les 
eaux  foient  toutes  écoulées,  &  que  la  tunique 
vaginale  foit  affaifTée.  Au  moyen  de  ce  doigt, 
il  continuera  la  ftélion  dans  toute  la  longueur  de 
la  poche.  Le  tefiicule,  alors  découvert,  fort, 
fouvent  hors  de  la  plaie;  il  eft  quelquefois  très- 
volumineux  &  parfemé  de  veines  variqueufes, 
d'autres  fois ,  mais  plus  rarement  ,   il  eft  atro- 
phié, &  fon  enveloppe  paroît  comme  affaifTée  & 
vide;  cette  dernière  circonflance  ne  doit  nullement 
inquiéter  \  car ,  par  la  fuite  il  reprend  peu-à-peu 
fon  premier  volume,  ainfi  qu'il  eft  conftaré  par 
les  obfervations  de  Douglafs  &  autres.  Si  la  tu- 
nique vaginale  eft  endurcie  &  comme  fchirreufe  ; 
on  fera  de  côté  &  d'autre  de  petites  mouchetu- 
res fur  la  furface,  &  même  l'on  emportera  les 
bords  de  la  plaie  de  chaque  côté.  Si  l'Hydrocèle 
étoit  double,  &  qu'après  la  fortie  de.  l'eau  par 
la  première  incifion  ,  il  reftât  une  féconde  tumeur, 
&  qu'on  ne  pût  rompre  la  cloifon  qui  la  fépare 
de  la  première,  il  faudroit  comprimer  d'une 
main  pour  faire  jailiir  les  eaux  vers  l'incifion 
déjà   faite ,  &  fendre   de   bas  en  haut  dans 
toute  l'étendue  où  l'on  fent  la  fluctuation.  La 
feilion  de   la  cloifon  eft  fans  danger,  quand 
même  on  blefîeroit  les  artères-,  car  on  peut  remé- 
dier à  cet  accident  par  la  ligature ,  comme  on 
le  pratique  dans  le  cas  de  caftration.  L'opération 
ainfi  achevée,  on  mettra  de  chaque  côté  de  l'in- 
cifion ,  entre  le  tefiicule  &la  tunique  vaginale, 

un  morceau 
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un  morceau  de  linge  très-fin;  on  reploîera  le 
tout  inférieur  fur  le  tefiicule,  puis  on  mettra  un 
petit  gâteau  de  charpie  douce  (ur  le  tout  -,  on  y 
appliquera  enfuife  une  compreffe  Ample  >  puis 
une  longuette  qui  foulevera  les  deux  bourfes,& 
dont  les  bouts  viendront  croifer  fur  le  pubis ,  & 
l'on  foutiendra  tout  cet  appareil  avec  un  bandage 
en  T,  ou  un  lùfpenfoir  fuffifamment  grand.  On 
dounera  une  potion  calmante  au  malade  pour  lui 
procurer  un  peu  de  repos,  fur  tout  quand  l'opé- 
ration a  été  longue  &  douloureufe. 

Aflez  louvent  la  fièvre  furvient  les  premiers 
jours  ;  la  douleur  &  fous  les  accidens  inflamma- 
toires paroiffent  fucceffi veinent.  S'ils  ne  font  pas 
fort  inquiétans ,  il  faut  les  abandonner  à  eux- 
mêmes,  linon  il  faut  les  combattre  par  les  fa i- 
gnées,  les  doux  laxatifs ,  la  diète  la  plus  auftère, 
aidée  des  fomentations  &  cataplafmes  émollicns 
&  réfolutifs.  Dans  les  premiers  panfemens,  on  fe 
contente  c'ôter  les  premières  compreffes  (k  autres 
pièces  d'appareil ,  qui  cèdent  aifetnenr,-  &  quand 
la  fuppurwtion  commence  à  s'établir,  on  enlève 
le  linge  qui  couvre  le  tefiicule.  Les. bords  delà 
plaie,  les  quatre  ou  cinq  premiers  jours,  font 

0  dinairement  durs,  épais  &  enflammés  j  ils  ne 
fournifTent  qu'une  matière  non  colorée  ,-  mais  à 
mefure  que  l'inflammation  tombe,  ils  s'amol- 
îilTcnt  &  s'afî'ailfent,-  ce  qu'ils  Lnt  d'autant  plus 
portés  à  faire  ,  qu'on  traite  la  plaie  avec  des  fo- 
mentations &  des  cataplafmes  éniolliens ,  au  lieu 
de  chercher  à  en  détruire  les  callofités  avec  le 
précipité  rouge,  ou  autres  cathérétiques ,  comme 
la  routine  &  l'ignorance  ne  portent  que  trop  fou- 
vent  à  lefaire.  A  mefure  que  lafuppuration  s'opère, 
les  fontes  s'établifiènt ,  les  membranes  tombent 
par  lambeau  -,  &  dans  l'efpace  d'environ  fïx  fe- 
maines  le  feromm  eu  à-peu-près  réduit  à  fon 
volume  naturel  ;  &  quand  la  plaie  eft  entière- 
ment fermée  ,  la  cicatrice  ne  forme  plus  qu'une 
ligne  qui  correfpond  à'I'incifion  qu'on  a  faite. 
•Il  efl  un  phénomène  qui,  dans  le  cours  du  trai- 
tement, ne  laifTe  pas  que  d'inquiéter  les  jeunes 
Praticiens,  c'eft  la  faillie  du  tefticule  à  travers 
des  lèvres  de  la  plaie  ,  faillie  qui  devient  d'autant 
plus  grande  que  la  tumeur  s'affaifTe  de  plus  tn 
plus.  Ce  phénomène  efl  dû  à  l'afl'aiiTement  des 
lèvres  de  la  plaie,  &  non  à  aucune  force  pro- 
pre au  teflicule.  Les  Praticiens ,  qui  felaiflent  con- 
duire par  la  routine ,  appliquent  fur  le  tefticule 
un  plumaceau  trempé  dans  l'efprit-de-vin ,  ou 
dans  l'eflence  de  térébenthine  ;  mais  j'ai  toujours 
obfervé  que  ces  liqueurs  nuifoient  beaucoup  par 

1  induration  qu'elles  occafionnent  à  la  tunique  a!- 
bnginée  ;  &  j'ai  vu  que  les  digefiifs  fimplesn'avoient 
point  cet  inconvénient  ,&  qu'en  les  employant, 
la  plaie  ne  tendoit  pas  moins  à  la  cicatrice.  Au 
moyen  de  ces  topiques,  le  gonflement  du  tefii- 
cule diminue,  &  par  la  fuite  il  rentre,  pour  ainii 
dire,  au  miiieu  des  chairs ,  &  la  cicatrice  fe  fait 
Immédiatement  fur  lui. 
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La  perftiafion  que ,  pour  guérir  radicalemen* 
l'Hydrocèle,  il  falloir  diminuer,  le  plus  qu'il  étoie 
poffible,  l'étendue  du  fac  pour  tarir  la  fburcede 
l'écoulement ,  porta  quelques  Praticiens  à  renou- 
veller  une  autre  méthode  ,  l'excifion  du  fac  ,  dont 
Celfe  avoir  le  premier  parlé.  Cet  Auteur  paroît 
aflez  clair  fur  ce  point  :  fi  fiub  mediâ  ,  dit- il  ,imâve 
tunicâ  ,  totœ  lice  extra  ferotum  collocandce  exci- 
dendaquh  Junt.  Mais  Albucafis  eft  ici  plus  clair 
que  Celfe:  l'inciiion  des  tégum.ns  faire,  dit-il, 
incide  fyphac  ,  qualitercùmque  eft  pvffibile  tibi  , 
incidire  ipfiitn ,  aut  cïim  totalitate  fiuâ,aut  frufla- 
tim  précipite  ejus  latus  fubtile  ;  nam  fi  non  exqui- 
fitè  petferutens  incijione  ejus  ,  non  fit  Jecuritas 
quin  aqua  redeat;  fi  autem  procedit  ovum  txttrius 
cuciite  fuâ  }  in  hottâ  opérations  tu  ?  ,  tune  quando 
compleveris  fidionem fyphac  ,  reduc  ipfutn.  Malgré 
ce  précepte  d  Albucafis,  fa  m  :thode  n'a  point 
été  mife  en  pratique,  fi  ce  n'eft  par  Saviard, 
dans  une  urconftance  où  elle  étoit  afTcz  indiquée, 
la  dureté  febirreufe  du  fac.  Dougiafs  eft  celui 
des  Praticiens  qui  a  le  plus  apprécié  cette  méthode; 
il  alloit  même  jufqu'à  la  regarder  comme  la  feule 
qui  dût  être  employée ,  lorfqu'on  fe  décidoit 
pour  l'inflrument  tranchant.  Nous  extrairons  du 
Mémoire  de  M.  Sabatier  la  méthode  perfeélion- 
née  de  cet  Auteur ,  telle  qu'il  la  pratiquoit  dans 
les  derniers  tems  de  fa  vie.  «t  Le  malade  préparé, 
fitué  &  afiùjetti  comme  il  convient ,  il  faut  in- 
cifer  la  peau  du  ferotum  de  manière  à  former 
un  lambeau  oval ,  dont  !e  plus  grand  diamètre 
s 'étende  de  haut  en  bas.  Ce  lambeau  fera  dilîéqué 
&  retranché,-  après  quoi  on  fera  au  fac  une  ou- 
verture qu'on  agrandira  avec  des  cifeaux  courbes 
&  bien  tranehans  -,  on  le  détachera  enfuite  de 
la  peau,  ce  qui  fe  fait  avec  d'autant  plus  de 
facilité,  que  le  tifiu  celiulaiie  eft  fort  lâche.  Lorf 
que  les  lambeaux  du  fac  feront  ifolés  ,  on  les 
coupera  à  plufieurs  reprifes  avec  des  cifeaux •,  il 
faut  que  la  tunique  vaginale  foit  extirpée  en  fon 
entier  jufqu'au  lieu  où  elle  s'unit  avec  la  partie 
inférieure  du  cordon  des  vaiffeaux  fpermatiques. 
Pendant  tout  ce  tems ,  un  Aivle  foutiendra  le 
teflicule  ;  l'opération  étant  achevée  ,  ce  corps  feta 
replacé  en  fon  lieu  ,  &  l'on  ramènera  les  bords  de 
la  peau  l'un  vers  l'autre.  Le  parlement  confifte  4 
remplir  la  cavité  avec  de  la  charpie  «èche,  &  à 
mettre  par-de(Tus  un  pluma. eau  chargé  de  di- 
geftif.  Toute  l'étendue  du  ferotum  fera  couverte 
d'un*  cataplaftne  émo!liert,  qu'on  aura  foin  de 
contenir  avec  un  bandage  convenable.  Le  mor- 
ceau de  peau  ovale  doit  être  diiTéq  -é  &  emporté 
avant  l'ouverture  du  fac-,  car  quand  les  eaux 
s'écoulent,  on  ne  voit  pas  aufîi  aifément  ce  qu'il 
faut  faire.  Quoiqu'en  général  le  biftouri  doive 
être  préféré  aux  cifeaux ,  cependant  ces  derniers 
font  beaucoup  plus  commodes ,  p^rce  que  le  fac 
s'afFaifle  après  l'évacuation  des  eaux  ,  &  qu'il  na 
conferve  pas  la  moindre  coni  fiance.  On  nefau* 
roit  agir  avec  trop  de  lenteur  &  de  circonfpec» 
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tion  ,  de  peur  de  blefTer  le  teflicule  Se  Tes  vaîf-  | 
feux  fpermatiqnes.  >j  D'après  ces  détails  fur  l'exci- 
fïon,  l'on  voit  qu'elle  peut  donner  lieu  à  une  j 
guérifon  certaine  ,  &  c'eft  ce  qui  eft  confirmé  par  ' 
les  obfervations  de  Douglafî,  de  MM.  White,  I 
Gooch  &  Louis.  On  ne  peut  objecter  contr'elle 
qu'elle  efl  longue,  fatigante  &  difficile  à  exécuter; 
car  il  efl  aufli  aifé  de  dilTéquer  la  poche  en  pa- 
Teil  tas,  qu'on  le  peut  faire  fur  le  cadavre,  foit 
avec  le  biflouri ,  &  même  mieux  avec  les  doigts. 
Les  pcinfdinens ,  qui  fuccèdent  à  l'opérarion  ,  font 
Amples  &  tels  que  le  demande  une  plaie  ordi- 
naire*, car  on  doit  regarder  comme  telle  cel!e 
qui  fiiccède  à  l'opérarion. 

On  doit  à  Paul  l  introduélion  du  cautère  aeluel 
dans  le  traitement  de  l'Hydrocèle.  Il  paroît  mô- 
me ,  d'aptès  ce  qu'il  en  dit,  que  c'étoit  la  mé- 
thode de  plufi  tirs  de  fon  tems.  Cet  Auteur  pref- 
crir  de  faire  la  première  ouverture  avec  un  cou- 
teau rouge,  &  de  percer  enfuite  les  membranes 
avec  un  aurre  cautère.,  dont  la  forme  imitoit 
aflez  celle  d'un  r.  Marc-Aurèle  Severino  en  fit 
enfuite  fa  méthode  particulière',  il  perfectionna 
les  inflrumens  de  Paul ,  &  vanta  les  fuccès  qu'il 
eut  avec  l'enthoufiafme  qu'on  lui  connoit  fur  la 
préce'lence  du  feu,  confidéré  comme  moyen  de 
guérifon.  Au  cautère  aéluel  fuccéda  le  potentiel. 
Fabrice  de  Hilden  efl  le  premier  qui  en  parle 
dans  une  d«  fes  obfervations  ;  Saviard  y  eut  aufli 
recours,  &  V/ifeman,  qui  pratiquoit  à  Londres 
à-peu-près  clans  le  même  tems,  s'en  fervit  pour 
ouvrir  une  Hydrocèle  volumineufe  ,  d'où  fortit 
beaucoup  d'eau  &  de  matières  fanguinolentes.  Le 
malade  éprouva  des  accidens  généraux ,  &  néan- 
moins le  kyfle  fuppura  complettement.  Une  au- 
tre Hydrocèle  du  côté  oppofé  fut  ouverte  avec 
le  biflouri,-  les  mêmes  accidens  furvinrent  &  per- 
fiflèrent  jufqu'à  ce  que  la  poche  eût  complette- 
ment fuppuré;la  cure  fut  néanmoins  beaucoup 
plus  prompte.  Quelques  Praticiens  redoutant  les 
Sfuites  des  caufliques  dont  l'effet  fe  porteroit 
«trop  avant  ,  crurent  ne  devoir  les  employer 
de  manière  à  n'agir  que  fur  les  tégumens.  Guy 
de  Chauliac  eft  le  premier  qui  en  ait  envifagé 
l'ufage  fous  ce  point.  «  Quelques-uns,  dit-il, 
«comme  Pierre  d'Orliac,  font  l'ouverture  fur  le 
pubis  avec  le  cautère  ou  le  cauftique ,  &  pénè- 
trent jufqu'au  vuide  du  dydime;  après  quoi  ils 
font  une  incifionpour  faire  écouler  les  eaux;  ils 
attendent  la  chût-;  de  l'efcarre,  &  confolident 
l'ulcère.  Cette  méthode  a  eu  de  grands  fuccès 
entre  les  mains  de  M.  Elfe,  Chirurgien  en  chef 
à  l'Hôpital  Saint -Thomas  à  Londres;  &  voici 
comment  ii  la  pratiquoit.  Il  mettoit  fur  la  par- 
tie antérieure  &  inférieure  de  la  tumeur  un  caufti- 
que fuffifam  pour  faire  un  efearre  de  l'étendue 
d'une  pièce  de  douze  fols,  de  manière  qu'il  bornât 
fon  tfFet  à  la  peau,  fans  intéreflèr  beaucoup  la 
tunique  vaginale.  Douze  heures  apiès,il  levoit 
l'emplâtre  qui  le  retenoit,  Si,  couvrait  l'efcarre 


arec  un  plumaceau  enduit  d'un  digefiif  ,&  par* 
deffus  toute  la  tumeur  un  cataplafme  émollient. 
Lesbourfes  alori  ne  tardent  point  à  devenir  dures, 
douloureufes  &  tendues;  accidens  qui  dérivent 
plus  de  TarFc'clion  de  la  tunique  vaginale  que  des 
tégumens.  La  fièvre  &  autres  accidens  fympathi- 
ques  ne  perfirtenr  guère  que  deux  ou  trois  jours, 
après  quoi,  le  malade  plus  à  l'aife,  peut  fortir 
de  fon  lit  &  fe  promener  dans  fa  chambre.  L'ef- 
carre ne  tarde  point  à  fe  détacher  ,  &  bientôt 
la  tunique  vaginale  paroît  à  la  vue ,  d'une  couleur 
différente  de  ce  qu'elle  efl  ordinairement ,  & 
comme  prête  à  fe  détacher  par  feuillets.  On  fent 
deiTous  la  fluctuation  de  l'humeur  qu'elle  renfer- 
me; peu-à-peu  elle  fort  au-dehors,  &  femble 
vouloir  fe  crever-,  l'efcarre  tombs  enfin,  les  eauï 
s'écoulent,  le  ferotum  s'affaifle,  &  la  déterfiors 
s 'opérant,  la  cicatrice  fe  forme,  elle  adhère  au 
teflicule,  &  efl  très-enfoncée.  Les  fymptômes 
que  nous  venons  d'énoncer  annoncent  la  forma- 
tion d'une  inflammation  qui  s'étend  dans  toute 
l'étendue  du  fac  ,  laquelle  fe  termine  par  la  fup- 
puration.  Ce  procédé  efl  préférable  au  premier^ 
l'inflammation  efl  modérée,  &  moins  fuj  et  te  à  occa- 
sionner des  accidens  que  quand  le  cauftique  efl 
employé  de  manière  à  s'étendre  plus  profondé- 
ment &  à  former  une  grande  efearre ,  dont  la  chute 
laifle  le  teflicule  à  découvert  &  expofé  aux  im- 
preflîons  extérieures.  A  mefure  que  les  efearres 
fe  détachent,  les  adhérences  fe  forment,  &  la 
cure  eft  déjà  fort  avancée ,  quand  elle  n'eft 
pas  à  moitié  dans  l'autre  méthode;  on  n'a  rien 
à  craindre  du  gonflement  du  teflicule,  encore 
moins  de  la  fonte  putride  ,  les  accidens  font  lé- 
gers en  comparaifon  de  ceux  qui  accompagnent 
les  autres  procédés. 

La  méthode-  du  féron  date  de  136$  ,  où  Guy 
de  Chauliac  en  fit  mention  dans  fon  Ouvrage, 
(i  Les  eaux  de  l'Hydrocèje  ,  dit  cet  Auteur,  peu- 
vent être  vidées  avec  le  fétoa,  qu'on  pratique  de 
cette  manière.  On  faifit  la  tumeur  avec  des  te- 
nettis  plates  &  percées  au  bout;  on  pafTe  dans 
l'ouverture  qu'elles  préfentent  une  large  aiguille  , 
&  on  laiffe  le  féton  que  cette  aiguille  traîne  après 
elle,  jufqu'à  ce  quel'eaa  foit  entièrement  vidée.  » 
Cette  méthode  dans  fon  origine  n'eut  pas  un  grandi 
nombre  de  partifans  :  Fallopc  la  trouva  cruelle, 
Fabrice  d'Aquapendente  incertaine,  Franco  pé- 
rilleufe  ,  &  néanmoins  il  îwi  préfère  la  caftration» 
Garengeot  la  renvoie  aux  Hydrocèles  par  infil- 
tration ,  précisément  à  caufe  des  accidens  qui 
donnent  lieu  à  la  guérifon  radicale.  Bertrand!, 
dans  fon  Mémoire  fur  l'Hydrocèle,  penfe  de 
même ,  fans  motiver  fon  opinion  ;  mais  il  efl  plus 
clair  dans  fon  Traité  d'Opérations,  t*  Eile  ne  pro- 
cure pas  toujours  une  inflammation  fuffifante, 
dit-il  ,  pour  que  le  fac  fe  détruife ,  &  elle  en  occa- 
sionne quelquefois  une  trop  forte  ,  fuivie  de  fup- 
puration  ,  de  finus  &  de  clapiers.  ïj  Mais  ces  acci- 
dens lui  font  communs  avec  les  autres  méthodes» 
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La  "méthode  du  féron  ,  perfectionnée  d'après  les  ' 
obfcrvaiions  de  Port  ,  &  telle  qu'on  pourroit 
l'employer  aujourd'hui  ,  fe  réduit  à  pouffer  de 
bas  en  haut  un  troû-carc  de  quatre  pouces  de 
long  dans  la  poche  des  eaux,  comme  on  le  pra-  ! 
tique"  dans  la  ponction.  Aprè;  avoir  vuidé  les  I 
eaux,  on  porte  ckns  la  canule  un  flilet  armé 
d  un  fétoo  fait  de  dix  ou  douze  brins  de  coton 
à  mèche  ;  on  le  poufie  auffi  haur  qu'on  peut  à  I 
la  partie  fupéfieure  du  lac  ;  &  (ur  le  bout  du  I 
fiilet  on  fait  une  inciflon  furhfanre  pour  huiler  j 
for  tir  celui-ci  qu'on  ôre  delà  mèche.;  on  noue 
les  deux  bouts  d'une  manière  lâche ,  &  l'on  met 
deux  periis  pjuuiaçeaux  fur  chaque  plaie.  Le  jour 
fuivanr,  en  faifant  agir  la  mèche,  on  fenr  qu'elle 
a  cor;;ridi  adhérence  avec  la  tunique  albuginée, 
&  le  lendemain  la  bourfe  &  le  teflicule  com- 
mencent à  fs  gonfler  &  à  s'enflammer-,  mais  ces 
accidens  cèdent  aux  remèdes  généraux  &.  aux 
cataplafraeî.  L'adhérence  delà  mèche  à  l'albugi- 
née  continue  d'être  la  mêine  les  quinze  premiers 
jours,  paffé  kfqucls  l'inflammation  s'appaifant, 
la  mèche  devient  mobile;  alors  en  la  retire,  & 
les  plaies  fe  panfenr  à  fec.  Quoique  Pott  paroiffe 
beaucoup  pancher  pour  admettre  cette  méthode, 
comme  cxclufive  ,  je  fuis  loin  d'être  de  fon  avis-,* 
je  l'ai  vue  employer  deux  fois,  &  dans  chacune 
il  a  fallu  ôter  le  fé.on,  &   même  incifer  in-  . 
férieurement  pour  donner  iffuc  an  pus  qui  s'éîoit 
formé  en  allez  grande  quantité.  Cet  accident, 
joint  à  la  difficulté  de  s'affurtr  par  foi-même  de 
l'état  du  teflicule  &  de  la  nature  de  l'humeur 
contenue  dans  la  tumeur ,  a  fait  avec  raifon 
rejetter  cerc  méthode,  &  en  &  feta  toujours 
pour  l'incilion  &  l'excilion  un  motif  de  préfé- 
rence ,  fur-tout  quand  le  caractère  de  la  mala- 
die n'eft  pas  bien  évident,  &  que  tout  porte  à 
croire  que  l'épanchement  efl  dans  différentes  loges 
ou  efpaccs. 

Le  premier  qui  ait  parlé  de  la  tente  efl  Franco 
dans  fou  Tra'ué  fur  le  Haut-Appareil.  «  11  faut, 
dit  cet  Auteur,  faire  aux  bourfes  une  ouverture 
de  trois  travers  de  doigt  de  longueur  ,  mais  dont 
l'étendue  réponde  cependant  à  l'âge  du  malade, 
&  au  volume  de  la  tumeur.  Cette  plaie  fera  tenue 
ouverte  avec  une  tente  de  charpie,  d'étoupes , 
de  linge  ou  d'épongé  plus  large  que  ronde ,  & 
trempée  dans  de  Ihuilï  rofat;  plus  la  plaie  efl 
étendue ,  <St  plus  long-tem;  elle  eft  à  fe  confo- 
lider  ,  plus  on  eft  afltué  qu'elle  ne  reviendra  pas, 
parce  que  les  parties  font  defiechées.))  Franco 
ne  dit  point  fl  l  incifton  doit  être  à  la  partie  fupé- 
îieure  ou  inférieure  de  la  tumeur;  vraisemblable- 
ment la  grandeur  de  l'incifion  qu'il  pratiquoit 
lui  avait  ôié  les  occafions  d'obferver  la  neceflité 
de  faire  cette  remarque.  Rnifch,  qui  avoit  adopté 
cette  méthode ,  difoit  pofitivement  (  Adverfar. 
uiaat.  Dec.  JJ.)  qu'elle  devoit  être  faite  à  la 
partie  fupérieuie  &  f ur  le  côté: ap cric ndofcrotum 

ia  pane  fuperion  ad  htuf3  vi&sablMçmçnt 
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dans  la  croyance  où  l'on  étoii  encore  de  fon  terns» 
que  la  maladie  étant  formée  par  les  eaux  qui  dif- 
tilloient  des  anneaux  des  mafcles  du  bas-  ventre > 
la  cicatrice,  qui  fe  formeroit  à  cet  endroit ,  fer- 
mant toute  communication  ,  &  empêcher-bit  la  ma- 
ladie de  reparoître.  La  méthode  de  la  tente, 
depuis  perdue  de  vue,  feroit  vraisemblablement 
tombée  dans  l'oubli ,  fans  les  éloges  que  lui  donna 
Marin i.  Monro  lui  fubflitua  l'ufage  d'une  canule, 
fans  doute  d'après  ce  qu'il  favoit  de  cette  pra- 
tique déjà  mife  en  ufage  du  terns  d'Henri  Moï- 
nichen  ,  quoique  le  témoignage  de  ce  dernier  ne 
lui  fût  guère  favorable,  te  Quelques-uns,  dit-il, 
au  lieu  de  bougies,  introduifem  une  canule  de 
plomb  5  mais  j'en  ai  vu  des  fuites  fâcheufes, 
parce  qu'elle  irrite  trop  ,  &  qu'elle  occafionne 
des  inflammations  confidérables.  »>  La  tente 
&  la  bougie  n'ont  guère  eu  de  partifans  en  An- 
gleterre que  M.  Warner.  Voyei  ce  qu'il  en  dit 
dans  une  Diflefiation  qu'il  a  fait  paroître  fur  cet 
objet. 

Le  ralfonnemcnt  &  l'obfervation  firent  naître 
la  méthode  des  injeclions.  On  ne  fait  trop  à  qui 
on  la  doit  ;  cependant  il  y  atout  lieu  de  croire 
qu'elle  nous  vient  d'Angleterre  \  car  la  première 
mention  qui  en  ait  été  faite,  fe  trouve  dans  le» 
Auteurs  de  ce  pays.  Sharp  dit  qu'on  fe  fervit  de 
l'efprit-de-vin  à  la  dofe  d'une  once,  mais  que 
les  accidens  furent  graves.  Cette  méthode  fut 
reptife  en  France-,  &  au  lieu  d'alkool ,  on  em- 
ploya Amplement  le  vin}  on  le  pouffa  avec  une 
feringue  en  même  quantité  que  l'eau  qu'on  avoit 
retirée  par  la  ponction-,  on  le  laifla  Séjourner 
environ  une  demi-heure  d'abord  ,  puis  trois  &  cinq 
heures  parla  fuite.  Quelque  teins  aprèsles  accidens 
locaux  parurent,  ils  étofent  les  mêmes  que  dans  les 
méthodes  précédentes-,  mais  ils  furent  facilement 
difi:pés,&  la  guérifon  fut  complette. Une  méthode 
fi  ftmple ,  fi  facile ,  &  étayée  du  fuccès ,  fut  bientôt 
regardée  comme  la  meilleure,  &  par  cette  raifon 
elle  tomba  bientôt  elle-même  dans  le  diferédir  ; 
car  vin  remède,  tel  bon  qu'il  Soit,  ne  vaut  réel- 
lement qu'autant  que  fon  ufage  efl  motivé  fur  lei  - 
circonflances  -,  ti  on  en  fait  un  remède  pour  tous 
les  cas,  il  manque  fouvent_,&  tombe  c!e  lui-même,. 
De  tout  ce  que  nous  venons  d'avancer  fur  les 
moyens  curât  if;  de  PHydrocèle  par  épanchunent  s 
nous  en  conclurons  que  la  Ample  ouverture  du 
fac  ,  faite  de  la  manière  que  nou*  l'avons  annoncée, 
eft  la  méthode  la  plus  fûre  dans  la  plupart  des 
Hydrocèles,  que  l'excilion  efl  plus  convenable 
dans  les  anciennes  ,  compliquées  de  dureté  & 
d'épaifliffement  du  péritefles,&  que  les  caufliques  3 
les  fêtons  &  les  injections  ne  peuvent  guère 
convenir  que  dans  les  cas  Amples  &  récens  ,  & 
chez  les  fu jets  peu  fufceptibles  d'irritation.  Peut- 
être  une  plus  longue  expérience  &  la  difeufftors 
de  nouveaux  faits  nous  donneront-elles  lieu  par 
la  fuite  de  tirer  d'autres  corollaires. 

,    Peu  fait  tusntioa  4'uoe  Hydrocèle  du  gearj 
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dont  nous  parlons-,  &  qui  occupe  l'intérieur  du 
cordon.  Il  le  défigne  tous  le  nom  à'Encyfied 
Hydrocèle  of  the  tunica  commuais.  Si  un  genre 
d'Hydrocèle  mérite  le  nom  d  Enkyfiée,  c'eft  celui- 
ci  ,  dit-il;  l'eau  qui  le  forme,  étant  toute  con- 
tenue daps  une  poche  qui  fe' forme  par  la  con- 
denfaiion  de  !a  membrane  commune,  comme  celle 
destuiruuts  enkyflées.  C'eft  une  maladie  affez 
fréquente  chez  les  enfans  ,  &  qui  a  été  connue 
des  Anciens,  &  que  quelques  Modernes  ont  prife 
pour  un  pneumatocèle,  affection  qui,  contmue-t-i!,, 
n'exirle  que  dans  leur  imagination.  Elle  liège 
enne  le  teflicule  8  l'aine, &  a  une  forme  oblun- 
gue,&  affz  femblable  à  celle  d'un  œuf;  la  tu- 
meur eû  très-réni  ente,  &  il  eft  difficile  de  fnilîr 
d'abord  la  fluctuation  de  l'eau  qnelie  contient-, 
elle  n'a  aucure  con-muniction  ni  avec  la  cavité 
du  ventre,  ni  avec  celle  de  la  tunique  vaginale; 
on  fent  dif  incrément  le  tefiicule  &  fon  ép;dy- 
dime  au-deffons  de  la  tume'uiflpn  fent  pareille- 
ment le  cordon  dan.  l'aine;  lé  gor.flement  ne 
reçoit  point  l'irm  relhcn  du  doigt  ;.&  quand  on 
frappe  denus  ,  on  lcnr  comme  du  vent  ;  la  tu- 
meur ntprome  aucun  changement ,  quelque 
fuuaiion  que  prenne  le  malade. 

Les  fomentations  chaudes  &  !es,purg3tifs  diffi,- 
pent  fouvent  cette  maladie  chez  les  enfam;  quand 
elle  perfide  ,  Pott  confeille  d'évacuer  l'hu- 
meur'par  une  ponction  qu'on  fait  avec  une  lan- 
cette. Àîaischezies  adultes, pourpeu  que  la  férotné 
foit  épaiffe,  &  qu'elle  trouve  de  la  difficulté  à 
fortir ,  il  faut  faire  une  diviiîon  clans  toute  fa 
longueur;  du  relie  on  fe  comporte  .'comme  dans 
l'Hydrocèle.  par  épanchement,  qu'on  traite  par 
Vinci  lion. 

De  l'HydroceU  herniairei 

C'efi  celle  où  les  eaux  épanchées  occuppem.Ia 
production  du  péritoine  qui,  forme  le  fac  d'une 
hernie.  Celîe  Hydrocèle  eft  plus  fréquente  qu'on 
rie  penfe ,  Ci  l'on  s'en  rapporte  au  témoignage 
des  Auteurs  s  &  fouvent  on  l'a  confondue  avec 
celle  dont  nous  venons  de  faire  mention.  L'.s 
Anciens  avoient  déjà  reconnu  que  les  parries  échap- 
pées de  l'abdomen  dans  les  hernies,  étoient  piér 
ier.ées  d'adhérences  par  la  férotité  qui  découle 
du  bas-ventre,  par  les  productions  du  péritoine, 
qu'ils  regadoEnt  comme  autant  de  continuation* 
de  crtte  membrane,  quoique  l'explication  qu'il;  en 
donraifent  fut  fo  t  obicure.  Mais  Saward  td 
le  premier  qui  foit  particulièrement  entré  dans 
quelques  détails  v  i  ais  ou  \  raifemb!ables.àc'e| égard; 
pui?  Heifier  en  a  touché  quelque  chotV  dans  fen 
chapitre. fur  l'H> dro-entcrocè.le.  Enfin  l'on  doit  à 
M  L  Dtantou.s  lesdétailsqtuconftatcntclairenrent 
le  ca;  ae^ère  de  la  maladie  ;  il  les  a  développés ,  tant 
dan  -  Ion  Traité  d'Opérations ,  que  dans  fe  Ghferr 
valions  de  Chirurgie,  auxquels  nous  renvoyons. 
L'eau  ,  dans  cette  efpèce  d'HydVaçèje ,  efl  mêlée  ât 
ionfoiîduu.  avec  la  ma.ffe  dmteftins  fortis,  ejlç ne 
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paroît  fouvent  qu'à  l'ouverture  du  fac:  mais  aufîî 
elle  eft  quelquefois  épamhée  en  aufti  grande 
quantité,  qu'elle  fe  manifefle  au-dehors  par  une 
fluctuation  bien  décilée.  Cet.e  Hydrocèle  peut 
auifi  exifter  par  lui-même ,  fans  iffue  de  partie. 
Le  Dran  offre  un  cas  pareil  dans  le  fécond 
volume  de  fes  Obfervations.  et  Avant  ftndu  une 
femblable  tumeur  ckpuis  le  bas  jufqn'à  l'anneau  , 
alors  je  trouvai,  continue  notre  Auteur,  trois 
Hydrocè'es  féparées  ,  dans  lefquelîts  il  y  avoit 
de  l'eau.  L'une  étoit  ('ans  le  fac  herniaire  même, 
qui,  ayant  été  refferré  en  fa  partie  fnpérieure 
ptrr  la  pelotte  d'un  brayer,  s'étoit  fermée  de  ma- 
nière que  la  caviré  n'avoit  plus  aucune  cotn- 
municarion  avec  celle  de  l'abdomen.  Le  fécond 
étoit  entre  ce  premier  &  le  mufcle  crémafter, 
dans  les  o  Unies  de  la  tunique  vaginale  ;  le  noi- 
iicme  étoit  fous  la  tunique  albugineufe.  •>•> 

L'Hytlrocèle  herniaire  accompagne  quelquefois 
la  hernie  de  naiflance  ;  on  en  trouve  une  obfer- 
vation  euriéufe  dans  le  Traité  de  l'Hydrotèledâ 
Port;  dans  ce  cas  les  eaux  font  épanchées  dans  la 
tunique  vaginale,  elles  font  en  contact  avec  la 
tuni  ;ue  albuminée,  &  peuvent  rentrer  dans  le  bas- 
ventre  très-ail'ément.  L'Hydrocèle  hernaire  peut 

»  êrre  confondu  avec  la  hernie  de  veffic  ;  mais- 
les  lignes  de  ce  dernier  genre  de  maladie , 

.  la  dillingucront  toujours  d'elle..  Voye\  à  ce  fujet 
l'article  He&nie  de  veffie. 

Queileque  foit  la  hernie  qui  complique  l'efpèce 
d'Hydrocèle  dont  il  s'agit  ici,  l'eau  qui  eft  épan- 
chée n'eft  pas  en  très-grande  quantiré;  lî  ia  fimple 
preiîlon  fuâït  pour  la  faire  rentrer  dans  le  bas-ven- 
tre ,  il  faut  la  tenFer.  Mais  fi  l'épanchemcnt  eft 
conlidérabie ,  fi  l'on  préfume  que  l'eau  foiï 
aetimonieufe ,  comme  dans  les  hernies  anciennes 

'  &  volumineufes,  telle  que  celle  dont  parle  Monte  j 
il  faut  l'évacuer.  L'opération  efl  ftmpie,  on  tara 
de  tout  côté  la  tumeur,  &  là  cù  l'on  trouve  hki 
fluctuation  bien  évidente ,  on  y,  plonge  la  pointe 
d'un,  trois-çart  avec  précaution  ,  pour  ne  point 
bltfier  les  parties  forties;  on  lai(Tc  couler  l'eau, 
&  l'on'  comprime  les  environs  pour  déplacer 
celle  qui  feroit  retenue  entre  quelques  circom o« 
huions  o'intefiins.,  &  l'on  retire  enhtite  la  canule* 
Cette  fimple  ponction  feffit  por-r  évacuer  les  eaux 
&  faire  même  difparoître  cet trins  fympiômes  qui 
fembloit  annoncer  un  étranglement;  commencé. 
On  poun oit  néanmoins  fe  difpenier-  rf'a.oir  re- 
courra ce  procédé,  li  tout  indiquoitla  néceihtéde 
l'opération  de  la  hernie.  V.oy  ?,dan-  Porr,eomment 
cet  Auteur  fe  conduifit  dans  un  cas  c ù  il  y  avoit 
une  hernie  congénitale.  (  M.  Petit-  Radel.) 

HYDROCEPHALE.  à'uSxp  &  Hy drops 

ca}îtis,  Hydropifie  de  la  têre.  ^Etius  a  parlé 
de  cette  maladie  dans  un  très-grand  détail.  Il  ea 
eft  de  piu/îeurs  efpèces,  eu  égard  à  la  fituatioa 
des  eaux,  une  externe,  fous  les  tégurnëns,  c'eil  à 
proprement  parler,  l'cedc me  du.  cuir  chevelu  ^ 
maladie  qui  ne  p.eut  être,  cumprife  fous  le  nc^ 
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é' Hydrocéphale.  Dans  l'Hydrocéphale  propre- 
ment di{ ,  ou  l'interne,  les  eaux  font  épanchées 
entre  le  crâne  &  la  du  te- mère,  entre  la  Hure- 
mère,  &  la  pie-mère,  ou  dajis  les  vtniricules  du 
cerveau;  celle-ci  efl  probablement  la  feule  qui 
ait  jamais  exi'lé  ,  &  qui  foit  prouvée  par 
des  obletsations  pofitives;  elle  tfï  dûe  à  l'aug- 
mentation contre  nature  des  eaux,  qui  fonr  na- 
turellement dans  les  ventricules  du  cerveau.  L  s 
enfans  l'ont  fujets  à  I  Hydrocéphale  dès  te  fein 
de  leur  mère-,  le  yolume  cxcellîf  delà  tête  par 
cette  caufe  a  fouvent  rendu  les  accouchemens 
laborieux  au  point  d'exiger  l'incilion  de  la  fon- 
tanelle, pour  procurer  l'affaiffement  des  parois 
du  crâne  ,  par  l'écoulement  de  l'humeur  épan- 
chée. L'hydrocéj  haie  petit  venir  à  la  fuite  des 
coups  ou  chûtes  qui  occafionnent  une  commotion 
dans  le  cerveau  ,  d'où  s'enfuit  un  tel  dérangement 
de  ftruclnre,  que  les  humidités  exhalées  ne  font 
plus  réfotbées.  L'Hydrocéphale  fe  manifefre  quel- 
quefois après  les  douleurs  de  dents  &  les  affectons 
eonvulfives  &  vermineufes  des  enfans.  Cette 
maladie  furvient  également  chez  ceux  où  la  lym- 
phe pèche,  &  qui  ont  des  obfiruclions  aux 
glandes  conglobées.  La  tête  augmente  confidéra- 
blemenr  en  pareil  cas  chez  les  enfans ;  chez  les 
adultes ,  les  futures  ferrées  ne  permettent  pas  une 
pareille  extenfion. 

Il  eft  des  fignes  qui  accompagnent  cette  mala- 
die depuis  fon  commencement  jufqu'a  fon  plus 
funefle  degré.  Ceux  qui  commencent  d'en  être 
attaqués  ont  la  tête  lourde ,  l'afToupiflement  fe 
mnmferte  par  degrés  ,  &  devient  plus  forr  à 
inclure  que  lépancbement  augmente.  Les  enfans 
font  faibles ,  firnguiffans  ,  trilles  &  pâles  ,  ils  ont 
lœil  morne,  la  prunelle  dilatée,  les  futures 
écartées-,  les  os  s'émineiffent ,  deviennent  moux, 
la  tête  groifu  ,  devient  monflrueufe  ,  &  d'un  poids 
conli Jérab'e ,  les  conciliions  tourmentent  les 
malades,  &  fi  la  tête  vient  à  crever  ,  ils  meu- 
rent peu  de  tems  après. 

On  peut  penfer  d'après  cette  terminaifon  quel 
jugement  l'on  doit  porter,  fur  l'opération  que 
quelques-uns  propofent  pour  évacuer  les  eaux 
qui  forment  l'Hydrocéphale.  Les  défordres 
primitifs  du  cerveau  dont  le  fchirre  efi  fouvent 
un  des  principaux ,  ou  la  defiruction  con- 
fécutive  des  otgancs  contenus  dans  le  crâne, 
ne  laiiTetu  aucune  reffburce.  On  pourroit,  par 
des  remèdes  hydragogues  détourner  l'humeur 
dans  fa  formation ,  fi  l'on  pouvoit  connoitre  à 
tems  I  Hydrocéphale-,  mais  lorfqu'e! le  cil  confinée 
&  connue  par  des  fignes  fenfibles ,  le  détordre  elt 
porté  fop  loin,  pour  ofer  rifquer  une  opération 
qui  abrégèrent  les  jours  du  malade.  Extr.  de 
l'aac.  Encyclop.  Néanmoins ,  en  pareil  cas ,  quel- 
ques Pra  icitns  vantent  encore  beaucoup  l'ufage 
du  mercure,  porté  jufqu'à  exciter  la  falivarion. 
Foje^  ec  que  nous  a-'ons  dit  fur  cette  tnethode  à 
laiiit.HYDiiAitGiit.osii.  L'Hydrocéphale  externe 
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f  ne  demande  point  d'autres  remèdes  que  l'œdème  oui 
J  occupe  différentes  autres  parties  du  corps.  Quand 
if-  font  inefficaces ,  on  tente  deux  ou  fois  petites 
fearificatinns ,  qu'on  fait  iongitudir.alement  à  !;i 
partie  poflérieure  &  inférieure  delà  têt1,  po-ir 
procurer  un  fuintemeut  continuel  aux  eaux.  Ces 
incifions ,  qu'on  peut  renouvéller,  fi  les  premières 
fe  ferment,  font  préférables  au  cautère,  au  féton, 
&  même  au  cantharides  appliquées  à  la  nuque. 
(M.  Petit- Ravel.) 

HYDRO  •  CIRCOCELE.  Epanchement  d'eau- 
dans  la  tunique  vaginale,  compliqué  de  varices 
au  cordon.  Voye{,  pour  de  plus  grands  détails, 
les  articles  Hydrocele  ,  &  Circocele. 
(  M.  Petit-Radel.) 

HYDRO- ENTÉROCELE,  Hernie  ou  tumeur 
occafionnée  par  la  defeente  desintefiins,  avec  des 
eaux  dans  le  fac  herniaire.  Voyei  Hernie.  Ce 
mot  efi  compofé  de  vJ~a>f ,  eau,  svTêpov,  intethn  & 
kxxh  ,  tumeur. 

C'efi  une  maladie  compliquée;  on  doit  commen- 
cer par  réduire  la  Hernie,  &  la  contenir  enfuite  par 
un  braytr  ,-  l'hydrocèle  doit  erre  traitée  a  part.  En 
pareil  cas,  s'il  s'agifioit  de  faire  la  ponèhonavec 
le  trocart,  le  Chirurgien  ne  fauroit  apporter  trop 
d'aitention,  pour  éviter  la  piqtiure  du  fac  her- 
niaire &  celle  du  tcfticule.  Voy.  K.ydrocèle. 

HYDRO -ENTEROMPHALE.  Hernie  ombi- 
licale ,  formée  par  \i  chute  de  l'intcfiin,  avec 
de  l'eau  dans  le  fac  herniaire. 

HYDROMPHALE  ,de  U(r»p ,  eau  ,  &  de  o^c?> 
nombril.  Tumeur  formée  au  nombril  par  un 
amas  d'eau. 

On  diflingue  l'Hydromphale  des  autres  tumeurs 
qui  viennent  au  nombril,  en  ce  qu'elle  efi  m  ule , 
&  néanmoins  peu  obéifianre  au  toucher,  nedimi* 
nuant  point  lorfqu'on  la  comprime;  en  ce  qu'oa 
y  reconnoît  plus  ou  moins  de  fluctuation  ,  &  en 
ce  qu'elle  paroît  tranl parente,  lorfqu'on  la  place 
devant  la  flamme  d'une  bougie,- 

On  diffipe  quelquefois  l'Hydromphale  par  des 
remèdes  réfolutifs,  ou  bien  l'on  en  évacue  l'eau 
par  la  ponction  avec  un  trocar.  Voyc%  Trocar. 

HYDROPHTALM1E,  d'W.P&  h^.^.Hy 
drops  oculi.  Hydropifie  de  l'œil.  On  défigne  ain!i 
l'augmention  de  volume  du  globe  de  l'œil ,  pro- 
duite par  une  collection  d'eau  fort  claire  dans  la 
cavité  que  forment  fes  membranes.  Nuck  tfi  le' 
premier  Auteur  qni  ait  employé  ce  terme  pour 
exprimer  cette  maladie,  &  Mauchart  celui  qui 
en  a  traité-  le  plus  favamment,  ainfi  qu  on  peu? 
s'en  convaincre  en  lifant  fa  dilTertation  Je  Hy» 
diophtalmiâ  ,  foutenue  à  Tubinge,  en  1744  ,  for.s^ 
fa  pféfidençe.  Les  Anciens,  avant  ces  Auteurs, 
la  défignoient  fous  le  nom  d'Exophtalrnie,  dé- 
nomination  équivoque  ,  qui  fouvent  faifoiteon*- 
fondre  la  maladie  avec  la  chute  de  l'œil-  hors 
de  l'orbite.  Voye{  i'article  Exophtalmisï- 
L'Hydrophtaimie  peut  provenir  de  ia.  fujaiwô*- 
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dance  del'htimeur  vitrée,  ou  de  l'humeur  aqusufe, 
qui  ,  en  pareil  cas  ,  s'épanchent  en  plus^  grande 
quantité  qu'elles  font  réforbées.  Quand  ç'etl  à  la 
préfence  de  cette  dernière  humeur  qu'on  peut 
l'attribuer  ,  la  cornée  tranfparente  paroît  forjettée 
en  avant,  &  l'iris  fe  trouve  beaucoup  plus  pro- 
fondément fituée  qu'elle  ne  doit  être.  L'iris ,  au 
contraire,  efl  convexe,  &  fait  une  faillie  dans 
la  chambre  antérieure ,  la  pupille  eu  plus  dilatée, 
ordinairement  immobile  ,  &  le  globe  paroît  au 
toucher  beaucoup  plus  dur,  quand  le  volume 
dëméfuré  de  l'œil  provient  de  l'amas  de  l'humeur 
vitrée, la  douleur  d'ailleurs  eft  toujours  beaucoup 
plus  p:ofonse,  plus  violente,  fouveni  accom- 
pagnée de  fièvre  &  d'infomnie. 

L'Hydrophtalrnie  ,  dans  l'un  comme  dans 
l'autre  cas,  commence  par  occafionner  un  fenri- 
mtnt  de  plénitude  de  l'œil ,  quia  lieu  Iong-tems 
avant  qu'on  puiffe  qbfervçr  la  moindre  augmen- 
tation dans  le  volume  de  cet  organe.  Infentible- 
mentle  giobe  devient  plus  sros>  les  paupières  ont 
plus  de  peine  à  fe  mouvoir,  fur  lui  ,&  quoique 
la  vue  continue,  néanmoins  elle  devient  de  jour 
en  jour  plus  imparfaite  jufqn'au  dernier  pé- 
riode de  la  maladie.  C'eft  alors  que  le  plus 
fouvent  la  cornée  tranfparente  commence  à  faillir 
en  manière  de  ftaphylôme,  fes  lames  s'aminciifer.t 
continuellement ,  &  fe  rompent  enfin-,  ce  qui 
amène  un  prompt  foulagemenr. 

L'Hydropht^imle  eft  nne  maladie  du  genre 
des  chroniques*,  elle  peut  conféquemment  refler 
îong-tetns  dans  le  même  état  fans  éprouver  au- 
cun changement ,  avant  que  l'œil  foit  parvenu 
au  volume  que  la  diilenfion  de  fes  membranes 
peuvent  lui  permettre  d'acquérir,  La  pupille 
alors  ne  jouit  d'aucun  mouvement;  les  humeurs 
accumulées  ont  perdu  leur  denlité  fpécifiqusjle 
pus  ou  le  fang  qui  fe  font  mêlés  avec  elles , 
quand  il  y  a  un  commencement  de  fuppuration 
ou  de  diiiblution ,  les  privent  de  leur  tranfparence-, 
&  la  vifion  qui  avoit  encore  lien  dans  le  com- 
jnmcenient,  elt  entièrement  perdue.  Quand  la 
m.dadie  eft  parvenue  à  ce  point,  on  la  regarde 
comme  incurable  ;  ii  ne  refte  plus ,  comme  l'ob- 
ferve  Maître- Jan,  qu'a  ouvrir  l'œil  pour  donner 
ïieu  au  rapprochement  de  fes  membranes,  qui 
par  la  fuite  forment  un  tubercule  propre  à  rece- 
voir un  œil  de  verre  qu'on  applique  deffos.  En 
pareil  cas  ,on  fe  fert  amplement  de  ia  pointe  d'un 
bifîouri,  qu'on  plonge  dans  ia  partie  qui  faille  le 
plus ,  &  l'on  dilate  fnffifamment  l'ouverture  pour 
faciliter  plus  complètement  l'évacuation,  Heifter, 
en  pareil  cas,  confeilloit  une  grande  incifien  tranf- 
verfale  ,  ou  même  une  faite  en  crois  pour  vider 
entièrement  le  globe  de  l'œil.  On  voit ,  dit  M.  Louis, 
qu'il  ne  parle  que  d'après  Saint-ïves,  lorfqu'il 
preferit  de  tetrancheren  certain  cas  les  membranes 
qu'on  croiroit  trop  étendues ,  au  peint  de  pou- 
voir, par  cette  raifon  empêcher  l'œil  de  fe  ré- 
duire ^  un  petu  globe  t  propre  à  porter  cosujaQ* 
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dément  dans  la  fuite  un  œil  artificiel.  Mais ,  quand 
la  maladie  eft  nouvelle,  qu'elle  eft  due  à  Pam» 
preifion  d'un  vent  froid,  ou  à  une  caufe  humo- 
rale t  les  hydragogues,  les  révuififs  &  les  réfo- 
lutifs  ont  alors  une  efficacité  très-grande  entre 
les  mains  des  Praticiens  qui  favent  les  manier. 
Les  Ocnliftes  s'en  tiennent  communément  aux 
topiques.  Maître- Jan  en  rapporte  un  très-grand 
nombre,  propre  à  remplir  les  indications  diffé- 
rentes que  la  maladie  peut  préfenter,  foit  qu'elle 
tende  à  la  réfolution  ou  à  la  fuppuration.  Dans 
ce  dernier  cas  ,  il  confeilleune  petite  ouverture 
fur  le  blanc  de  l'œil,  comme  celle  d'une  faignée, 
à  la  partie  inférieure  du  côté  du  petit  angle  près 
de  liris,  &  qu'on  fafTe  pénétrer  l'infirument  par- 
delà  l'uvée.  L'ouverture  dont  il  s'agit  efi  toujours 
proBiptemcntnécefîaire  dans  le  cas  defuppuratian; 
fi  on  la  diffère  ,  les  accidens  inflammatoires  qui 
accompagnent  la  formation  du  pus ,  ne  font  qu' aug- 
menter ,  &  fouvent  le  délire  furvient,  qui  em- 
porte le  malade.  Bidloo  fait  mention  d'un  en- 
fant de  dix  ans ,  à  qui  l'œil  étoit  devenu  exceffi- 
vement  gros  à  la  fuite  de  plufieurs  fluxion- s  fort 
douloureufes.  On  avoit  vainement  employé  les 
remèdes  les  mieux  indiqués  pour  détourner  l'hu- 
meur qu'on  préfumoit  en  être  la  caufe.  Enfin 
l'application  d'un  cataplafine  maturaiif  attira  une 
tuméfaction  prodigieufe  de  l'œil  avec  fuppuration; 
le  malade  fouffroit  les  douleurs  les  plus  aiguës  \ 
on  n'obtint  le  calme  qu'en  vuidant  l'œil  par  une 
incifion  que  ce  Praticien  fit  inférieu rement  au 
bord  de  la  cornée  tranfparente.  Le  globe  fe  ré- 
trécit &  fe  confolida  parfaitement  en  peu  de  temî 
fan;  aucune  incommodité  que  la  perte  de  la  vue. 
Bidloo  donne  à  ce  fujet  un  avis  inrérefîanr,  il 
ne  faut  pas,  dit-il,  que  l'incifion  aille  par-delà 
le  bord  inférieur  de  la  cornée  tranfparente  ,  parce 
qu'il  eft  poifible  que  l'humeur  vitrée  ne  foit 
pas  tombée  en  diifolution,  &  qu'après  l'incifion 
elle  refle  en  place  avec  le  crifhllin  -,  .le  globe  de 
l'œil  co'ferveroit  alors  fon  volume  primitif,  la 
difformité  ne  feroit  point  fi  grande  &  la  cornée 
tranfparente  ne  feroit  point  défigurée  par  une  ci- 
catrice défagréable;  fi  au  contraire  les  humeur» 
font  entièrement  diffames,  cette  incifion  fera 
fuffifante  pour  ^n  permettre  l'évacuation  ;  elle 
ne  fera  point  trop  étendue ,  &  l'on  ne  retranchera 
aucune  portion  des  membranes,  Quand  on  aura 
évacué  toute.l'humeur ,  on  rapprochera  les  pau- 
pières ,  l'on  appliquera  un  détènfif  fait  avec  les 
eaux  optbalmiquss  &  le  blanc  d'œuf  bien  battus 
enllmble  ;  &  fi  les  douleurs  continuent,  quel'in- 
fomnie  furvienne,  on  fera  une  faignée,  &  l'on 
donnera  un  julep  calmant  le  foir.  L'œil  fe  remplit 
quelquefois  de  manière  à  demander  une  nouvelle 
opération  ,  &  en  affez  peu  de  tems.  Cet  accidenî 
artiva  à  une  fille  qui  fait  le  fujet  d'une  des  Obfex- 
vations  de  M.  Louis.  L'œil  étoit  tellementrem- 
pli  le  neuvième  jour ,  que  les  paupières  ne  pou» 
Yoietu  déjà  plus  Je  recouvrir,  a  Au  moyen,  diî 
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cet  Auteur  ,  d'une  petite  feuille  de  myrrhe  très* 
étroite,  palTée  entre  les  lèvres  de  la  plaie  agglu- 
tinées ,  mais  non  collées  folidement,  &  à  l'aide 
d'une  légère  comprefîîon  ,  je  vidai  entièrement 
le  globe;  je  crois  connnue-t-il ,  que  l'a  ffai  (Terne  nt 
fubit  m'en  avoir  impofé  lors  de  l'opération,  & 
que  le  corps  vitré,  qui  pounoit  fort  bien  n'avoir 
été  di  flous  qu'en  partie,  étoit  refté  dans  le  fond 
de  l'œil.  >j 

Mais  quand  les.  humeurs  foct  encore  tranfpa- 
rentes,  qu'elles  n'ont  éprouvé  aucune  fonte  ,  au- 
cune dilTohuion  putride  ,  qu'il  n'y  a  point  de 
complication  d'inflammation  ou  de  fuppumtion, 
la  paracerthefe  de  l'œil  efl  fans  contredit  préfé- 
rable au  procédé  de  M  iître-Jan.  Certi  opé-^eion 
dont  l'origine  remonte  à  Nnck  ,  qui  écrivoit  il  y  a 
,  un  liècieck  plus,  confifte  à  faire  une  ponction  avec 
un  petit  trois  quart  au  bord  inférieur  de  la  cornée 
trànfparente,  on  laiffe  évacuer  l'humeur  qui  fe 
préfente  ;  on  preffe  même  le  globe  de  -l'œil  vers 
la  fin  ,  pour  exprimer  celle  qui  ne  pourroit  fortir, 
&  l'on  contient  le  petit  emplâtre  qu'on  met  fur 
la  piquureavec  une  petite  plaque  de  plomb  qu'on 
applique  fur  le  globe.  L'on  revient  différentes 
fois  à  cette  opération,  s'il  efl  néceffaire ,  £>:  dan; 
les  intervalles ,  l'on  continue  l'nfage  des  fudori- 
fiques  &  des  purgatifs ,  &  mime  des  véficatoire? , 
qui  peuvent  avoir  beaucoup  d'efficacité,  appli- 
quées au  col  en  pareil  cas.  On  lavera  l'œil ,  Se 
même  on  le  baignera  dans  une  eau  légèrement 
aftringente,  telle  que  l'eau  froide,  à  laquelleon 
a  mêlé  une  certaine  quantité  d'eau-de-vie ,  une 
eau  légèrement  alumineufe,  ou  encore  mieux, 
une  décoction  de  quinquina. 

Mauchart  preferit  le  collyre  fuivant,  dont  il 
vante  besucoup  l'efficacité.  Tuthie*  préparée 
3  I  ">  fucre  de  faturne ,  9  fi  -,  eau  de  rofe  &  de 
piantain ,  ana g.  r  fi;  efpnt-de-vin camphré,  £).  t. 
Mêlez.  On  met  un  linge  fin ,  trempé  dans  ce 
collyre  ,  entre  le  globe  &.  les  paupières-,  on  place 
fur  celles-ci  un  lit  de  coton,  trempé  dans  un 
défenfif  fait  avec  le  blanc d'œuf  &  l'alun  crud, & 
enfuite  une  comprefTe  qu'on  retient  avec  un 
bandeau ,  &  on  a  le  foin  d'humecter  l'appareil  de 
tems  à  antre.  (  M.  P  etit-Radel.) 

HYDRO  -  PHYSOCELE,  à'W»?  pua»  &  xnxà  > 
Tamex  aquofus  &  aerrus.  Ceft  proprement  une 
hydrocèle  compliquée  d'air  ou  de  vent  dans  lefquels 
les  bourfes  offrent  un  plus  gros  volume  ,  une 
tenfion  plus  grande,  &  une  moindre  pefanteur. 
31  efl  rare  que  l'rîydrocèle  fimple  foir  accompagné 
d'une fembhble  complication-,  quand  elle  a  lieu  , 
il  y  a  toujours  eu  précédemment  une  inflamma- 
tion ,  à  la  fuite  de  laquelle  elle  furvient;  &  alors 
les  fuites  de  la  maladie  fonr  toujours  fâcheufes. 
Voy.  l'art.  Hydrocèle.  (  M.  Pitit-Radel.} 

HYDROPIS1E  DES  JOINTURES.  Amas  de 
férofité  dans  le  ligament  capfulaire  d'une  join- 
ture, particulier  émeut  dans  celui  du  genou, 
£ui  fe  manil'efle  par  un  gonflement  plus  ou  moins 
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confid érable,  quelquefois  accompagné  de  fluctua- 
tion ,  &  qui  n'occafionne ,  en  générât',  que  peu 
de  douleur.  Quelquefois  cette  maladie  a  fon 
fiè^e  dans  les  bourfes  muqueufes .  Voye\  ce  mot. 

La  guérifon  de  l'Hydropifie  des  jointures  dé- 
pend de  l'abforpticn  du  fluide  épanché-,  abfor- 
ption  qui  eft  quelquefois  tout- à-fait  fpontanée  ,& 
que  l'on  peut  exciter  &  favorifer  par  des  fridions  , 
par  l'application  répétée  des  fangfues ,  &  parti- 
culièrement par  celle  de  véficatoires  long-tems 
entretenus,  ou  fréquemment  renonvellés  fur  la 
partie  arTeclée.  On  doit  éviter,  autant  qu'il  efl 
poffible ,  de  faire  aucune  ouverture  pour  évacuer 
le  fluide  accumulé,  ou,  li  l'on  fe  détermine  à 
prendre  ce  parti,  il  faut  toujours  faire  l'ouverture 
de  manière  que  l'incifion  du  fac  ne  demeure  pas- 
vis-à-vis  de  celle  des  tégumens.  Une  autre  ma- 
nière de  diminuer  le  danger  de  cette  opération 
tfl  de  la  faire  au  moyen  d'un  féton.  Voy.  Bourses 
muqueuses  &  Ligament  c apsulatre. 

HYDRO  -RACHITIS  ,  Spina  aquofa  bifida; 
Hydropifle  de  l'épine.  Affection  de  la  colonne 
Tertébrale,  dans  laquelle  l'oflification  des  épines 
de  l'arrière  train  manque  entièrement ,  à  une 
époque  où  elle  devroit  avoir  lieu.  Cette  affeélion 
ell  toujours  accompagnée  d'un  épanchement  d'eau 
dans  le  canal ,  &  d'une  tumeur  qui  prononce 
d'une  manière  plus  ou  moins  fenlible.  Voye  l'art. 
fpina  bifida  ,  nom  fous  lequel  la  maladie  efl  plus 
connue,  (ilf.  Petit  -  Radeî.) 

HYDRO  -  SARCOCELE,  Hyiio  -  Sarcocekt. 
Tumeur  formée,  comme  fon  nom  l'indique >  par 
un  ?mas  d'eau  joint  à  unfarcocèle  plus  ou  moing 
ancien.  Quand  l'épanchement  date  depuis  long- 
tems  ,  on  peut  prendre  la  maladie  pour  une  fim- 
ple Hydrocèle  ,  parce  qu'alors  le  tefiicule  efl  en 
quelque  façon  caché  fous  le  volume  des  eaux  qui 
diilendent  la  poche  énormément.  Cette  erreur 
n'efl  point  une  de  celles  que  la  théorie  enfante 
d'après  des  données  imaginaires.  Schenkius  don- 
ne l'hifloire  d'un  farcocèle  commençant,  qui  fut 
ainfî  pris  pour  un  hydrocèle,  dont  on  tenta  la 
cure  radicale  par  la  caflration.  A  l'ouverture  du 
teflicuie  ,  il  en  fonit  une  grande  quantité  d'uni 
fluide  épais  ,chofe  qui  n'efl  point  rare  ,mais  qu'on 
prit  alors  pour  du  fperme.  Le  malade  mourut 
peu  de  tems  après  que  la  plaie  fe  fut  cicatrifée. 
La  plupart  de  ceux  qui  ont  écrit  fur  l'Hydro- 
Sarcocèle  ont  eu  fur  cette  maladie  une  opinion  qui 
ne  cadre  nullement  avec  l'expreffion  de  la  nature, 
ils  ont  cru  que  Véi  anchement  , qu'ils  regardoient 
comme  accidentel ,  n'étoit  dû  qu'à  des  fongofités 
on  excroiflances  qui  naifloient  fur  le  teflicuie  ; 
Voyc%  l'art.  Sarcocèle  ,  &  qu'en  les  déîruifani 
ou  les  forgeant  au  moyen  des  efearotiques ,  on 
tarifToit  la  caufe  primitive  du  ma!  ;  de-h\  s'en 
efl  fuiv ie  une  pratique  vraiment  meurtrière ,  dans 
les  cas  où  le  teflicuie  malade  éteit  attaqué  par 
dss  moyens  auffi  mal  réfléchis.  Une  attention  plu  j 
i  ftrïeufe  aux  phénomènes  de  la  réforption  eût 
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fait  voir  que  l'épànehement  eft  dû  à  une  laxité 
contre  nature  de?  orifices  tant  de  la  membrane 
périteftes ,  que  de  l'albuginée  ,  &  aux  obfiacles 
qui  s'oppofent  à  la  circulation  delà  lymphe  dans 
toute  l'étendue  du  cordon  ,  &  que  quand  la  ma- 
ladie eft  portée  à  un  certain  point ,  il  n'y  a  d'au- 
tre efpérance  de  guérifon  que  celle  que  laiffe 
l'opération  de  la  cdlration. 

Il  eft  un  genre  d'Hydro-Sarcocèle,  où  l'épàn- 
chement, au  Heu  de  fe  faire  dans  l'intérieur  de 
la  tunique  vaginale,  fe  forme  fous  la  tunique aj- 
buginée.  Job  a  Meckren  a  fait  cette  remarque 
jtidicieufe  -,  &  Fabrice  d'Aquapendente  a  rangé 
cette  maladie  dans'la  çfëffe  <^js  hvdrocèles ,  ce 
en  quoi  il  ne  fe  r?n;-  h  point  avec  notre  Au- 
teur. La  matière  iM  alors  quelquefois  dans  une 
cavité  fpacieufe  &  unique  ,  d'autres  fois  elle  l'eft 
dans  plufieurs  (éparées  -,  quelquefois  encore  elle 
eft  de  nature  léreufe  ou  fanieufe ,  d'autres  fois  elle 
eft  puiulente  ou  fanguinolente.  Ces  fortes  d'é- 
panchtmens  peuvent  en  impofer  à  un  Praticien 
j>eu  réfléchi ,  fur-tout  s'il  y  a  un  peu  d'inflam- 
mation à  kv  peau ,  &  faire  ctoire  qu'il  y  a  du 
pus,  auquel  il  faut  donner  iffue  par  un  coup  de 
lancettte.  Mais ,  en  général ,  ces  fortes  d epan- 
chemens  font  peu  confidérables  relativement  au 
volume  de  la  tumeur,  la  fortie  du  fluide  ne  pro- 
duit jamais  l'affairement  qu'on  avoit  lieu  d'en 
attendre*,  au  lieu  d'alléger  les  fymptômes,  elle 
me  fait  que  les  aggraver-,  &  fi  l'ouverture  eft 
affez  grande,  il  s'en  élève  fouvent  une  fongofité 
qui  refifle  à  tous  les  cathérétiques  qu'on  emploie. 
La  caflration  eft  alors  le  feul  remède  dont  on 
puiffe  efpérer  j  Se  il  faut  y  avoir  recours  avant 
que  le  mal  ne  parvienne  juf qu'au  cordon. 
CunBa  prias  tentanda ,  fed  immedicabile  vulnus 
Enfe  refcindtndum  ,  ne  pars  finceratraka*ur.  Ovid. 

(M.  Pstit-Radsl.) 
HYMEN  IMPERFORÉ.  V.  Imperfor.atj.on. 
HYOÏDES,  Os  ypfiloïies,  hyoïdes,  linguœ.  Os 
de  la  langue.  L'Anatomte  enfeigne  fà  figure,  fa 
pofition,  fes  connexions  &   les  fonctions  aux- 
quelles il  doit  fervirj  mais  ce  que  l'obfervation 
enfeigne  de  plus,  c'eft  que  les  appendices  de  cet  os 
qu'on  appelle  fes  petites  cornes  ,  fe  luxent  quel- 
quefois ,  d'où  il  s'enfuit  une  très-grande  gêne 
dans  la  déglutition.  On  doit  à  Valfalva  l'hif- 
toire  d'un  fait  de  ce  genre  inféré  dans  fon  Traité 
de  l'oreille  ;  en  décrivant  lesmufcles  hyo-pharyn- 
gien«  ,  il  dit  que  quand  une  grande  quantité  d'ali- 
inens  mal  broyés  eft  portée  dans  ce  conduit ,  il 
peut  furvenir  une  efpèce  de  luxation  dans  les 
appendices  cartilagineufes  de  l'os  hyoïde ,  par  la 
violente  diftenfion  qu'éprouvent  alors  les  hyo- 
pharingyen?  j  c'eft  ce  que  j'ai  vu  ,  continue-t-ij, 
chez  une  femme  à  Bologne,  qui  avoit  avalé 
un  morceau  de  viande  mal  mâché.  Cette  femme 
eroyoit,  &  plufieuts  auffi  ,  que  fon  mal  venoit 
du  morceau  qui  lui  éroit  reflé  dans  le  gofier,  & 
Mk  pour  le  faire  defeendre ,  on  avoit  effayé 
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différens  moyens,  mais  envatn,  II  y  avoit  déjà 
trois  jours  qu'elle  ne  pouvoit  prendre  ni  nour- 
riture ni  boiffon.  Elle  me  confulta -,  &  ayane 
examiné  toutes  les  circonftances ,  &  foupçonnanB 
une  luxation  des  appendices  cartilagineufes  de  l'oa 
hyoïde,  je  touchai  la  partie  avec  une  attention 
telle  que  le  demandoit  les  notions  de  l'Anatomie. 
Le  toucher  mefuffît  pour  reconnoître  la  caufe  du 
mal ,  &  en  mème-îems  réduire  l'appendice,  tel- 
lement que  bientôt  après  la  femme  pûravaler,tf£/?"é 
ullo  deglutiendî  incommodo  ,  un  bouillon  &  même 
une  nourriture  plusfolide.  {M.  Petit-Ravel.) 

HYPERS ARCOSE  ,  de  ,  fur ,  &  de  <rapÇ, 
chair.  Excroiffance  de  chair  qui  fe  forme  dans 
les  plaies  &  dans  les  ulcères.  Voyc\  Ulcère 

FONGUEUX. 

HYPOHŒMA  ,        &  $Jput.  Mauchart  em- 
ploie ce  mot  pour  défigner  un  épanchement  de 
fang  dans  le  globe  de  l'œil ,  a  la  fuite  d  un  coup, 
d'une  chute  ou  d'une  plaie  où  cet  organe  a  été 
intéreffé.  Le  fang  s'épanche  communément  dans 
l'une  &  l'autre  chambre  de  l'œil  ;  il  eft  infini- 
ment rare  qu'il  fe  répande  dans  la  propre  fubftance 
du  criftaliin  ou  du  corps  vitré  ,  du  moins  je  ne 
peux  en  citer  aucun  exemple.  L'épànchement  eft 
plus  ou  moins  confidérable  félon  la  violence 
des  caufes  qui  l'ont  occafionné  ;  quelquefois  il 
n'y  en  a  qu'une  très-petite  quantité  amaffée, 
comme  dans  l'Hypopium,  au  bas  de  la  chambre 
antérieure  -,  &  alors  la  partie  inférieure  de  la 
cornée  tranfparente  paroît  d'un  rouge  plus  ou 
moins  foncé  -,  &  d'autres  fois  les  deux  chambres 
en  font  entièrement  remplies,  &  alors  la  cornée 
paroît  comme  toute  rouge  &  même  noirâtre. 
Dans  ce  dernier  cas.  l'on  voit  les  objets  colo- 
rés en  jaune,  en  rouge rou  en  brun.  La  ftructure 
de  l'organe  dit  affez  à  ceux  qui  la  connoiffent, 
d'où  peut  provenir  une  auffi  grande  quantité  de 
fang  épanché.  Elle  indique  les  vafa  vorticofa, 
.  &  les  houpes  &  franges  vafculaires  qui  conflt- 
tuent  les  procès  ciliaires  comme  les  fources  qui 
la  fùurninenf,  mais  aufft  elle  indique  les  vaif- 
feaux  veineux  de  parties ,  &  peut-être  ceux  d« 
l'iris ,  comme  autant  de  pùiflarices  deftinées  à 
en  opérer  la  réforption -,  auffi  voit  on  ,  quand 
l'épànchement  eft  peu  confidérable,  le  fang  être 
repris  par  elles,  &  quelquefois  en  très-peu  de 
tems.  Quand  il  eft  en  plus  grande  quantité ,  on 
eft  nécdfité  à  recourir  aux  faignées ,  aux  topiques 
anriphlogiftiq'.ies  &  aux  dérivatifs  qui ,  entraînant 
les  humeurs  ailleurs ,  facilitent  par- là  i'abforption 
de  celles  qui  font  épanchées  ;  mai>  fouvent  cette 
réforption  ne  peut  fe  fi're,  l'on  tfl  néceflité  à 
pratiquer  une  ifcciu'on  à  la  cornée  pour  donner 
iffue  au  fang  épanché ,  quand  cette  tunique  eft: 
dans  toute  fon  intégrité.  On  peut  faire  cette  in- 
cifion  foir  avec  la  pique  de  Daviel  ,  ou  le  céra- 
totome  du  D.  Weozel  ;  lé  fang  fort  auffi-tôt 
l'ouverture    faite  »  conjointement  avec  l'hu- 
meur aqueufe ,  quand  il  eft  encore  fluide;  mais 
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Quelquefois  il  eft  granulé  &  même  coagulé; 
on  fe  fert  alors  d'une  petite  curette  pour  entraî- 
ner tous  les  ciillots  à  mefure  qu'ils  fe  préfement; 
on  reponfl's  au-dednns  l'iris  en  cas  qu'elle  pa- 
roifle,  Si  on  lave  l'œil  avec  l'eau  rie  plant  dn  & 
d'euphraire  dans  laquelle  on  a  fait  infufer  un 
peu  defafno  ;  &  du  rdie  l'on  fe  comporte  comme 
les  circonfiances  le  demandent.  L'hémtdopie  fur- 
vient  quelquefois  à  l'opération  de  la  cataracte-, 
foit  qu'on  la  pratique  par  la  méthode  de  l'^baif- 
ftment  ou  pir  celle  de  l'extraclion.  11  eft  rare 
que,  dans  ce  dernier  cas  ,  elle  ait  de  mauvaifes 
fuites*,  l'ouverture  qu'on  a  faite  à  la  cornée  pou- 
vant facilement  permettre  l'ilTuedu  fang  épanché. 
Il  n'en  ell  pas  ainfi  quand  elle  eft  la  fuite  d'une 
forte  contulion  de  l'œ:l ,  car  alors  non-feulement 
il  y  a  épanchement ,  mais  encore  perverfion  des 
humeur*,  déchirure  des  membranes,  &  une  telle 
atonie  dans  la  rétine,  qu'il  y  a  toujours  amau- 
rofe  ©u  goutte-fereine  ;  auffi  le  prognofiic  doit-il 
être  très-douteux  en  pareil  cas.(Af.P£rr  t-Radez.) 

HYPOPiON,  Hypopiom.  On  défigne 

ainfi  une  colleclion  de  pus  dans  la  chambre  an- 
térieure de  l'œil,  à  la  fuite  d'une  ophthalmie 
violente,  dans  laquelle  !a  choroïde  &  l'iris  ont 
été  plus  ou  moins  engorgées.  Il  ne  faut  point 
Confondre  cette  maladie  avec  l'onix  ou  la  fuppu- 
ration  de  la  cornée  tranfpareote .  ainfi  que  l'ont 
fait  quelques  Lexicographes  peu  verfés  dans  le 
langage  des  anciens  Auteurs.  Galien  ,  en  parlant 
des  yeux  de  ceux  où  l'inflammation  s 'eft  terminée 
p<>r  un  foyer  inrérieur  de  purulence,  les  défigne 
exprelîémcnr'lous  le  nomd'uTrÔTùo  t<p9«\«<;;.  Comment 
naît  le  pus  dans  cette  maladie  ?  fe  forme-t-il 
profondément  entre  la  choroïde  &  la  rétine,  & 
vient- il  du  fond  de  l'œil  vers  le  devant,  pour 
tomber  dans  la  chambre  antérieure,  ou  fe  forme-t-il 
dans  cette  même  chambre  î  Ce  font  autant  de 
qucllionsà  la  lolutiondefquelles  nous  nenousarrê- 
terons  point,  nous  diron*  feulement  que  l'Hypo- 
pion  n'en*  pas  toujours  la  fuite  d'une  inflamma- 
tion précédente  bien  apparente,  qu'on  l'a  vu 
furvenir  à  un  coup  reçu  à  l'œil,  ou  après  un 
épanchement  de  fang  dans  cet  organe. 

L'Hypopion  occupe  Couvent  tout  le  difque  de 
la  eornée  tranfparente,  d'autres  fois  il  ne  paroît 
que  danj  une  de  fes  feclions,  &  c'en"  toujours 
vers  l'inférieure  ;  ce  qui  a  engagé  les  Auteurs 
à  le  difiinguer  en  complet  &  en  incomplet.  On 
le  reconnoit  à  une  tache  blanche,  comme  perlée, 
qui  eft  mamfcflement  au-delà  de  la  cornée  -,  & 
en  confidérant  ceiie-ci  de  côté,  on  voit  qu'elle 
eft  brillante,  &  nullement  affeétée.  Cette  tache 
jaunit  &.  prend  par  la  fuite  du  rems  une. telle 
étendue,  qu'elle  occupe  tout  le  noir  de  l'œil. 

Quand  l'Hypopion  reconnoît  une  inflammation 
intérieure  qui  a  précédé,  fi  les  évacuans  ont  été 
omis ,  il  tant  y  revenir  félon  que  les  circonfiances 
préfentes  l'indiquent,  (inon  il  faut  appliquer  fur 
i' ceil  les  réfolutifs  les  plus  efficaces ,  pour  donner 
Chirurgie.  Tome  I**  II.*  Partie, 
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lien  à  la  réforption  de  la  matière  épanchée.  Les 
Auteurs  preferivest  des  fachets  avec  les  poudres 
de  fleurs  de  camomille,  de  melilot ,  les  fommi- 
tés  de  fauge,  d'etiphraife  ,  d'hyfope  &  la  fera_rce 
de  fenouil  qu'on  fait  bouillir  dans, le  vin,  & 
qu'on  applique  enfuice  chaudement.  Ce?  topiques 
peuvent  procurer  la  réfolution  du  pus,  même 
celle  du  fang  épmché  fous  ta  cornée  à  la  fuite 
de  la  rupture  de  lnvée.  Mais  fi  cette  réfolution 
tarde  à  fe  faire ,  qu'il  y  ait  même  à  craindre 
qu'elle  ne  fe  fa  (Te  point,  il  faut,  fans  héfiter, 
donner  i  (Tue  à  la  rnâttière,  en  fitfant  une  ouver- 
ture à  la  partie  inférieure  de  la  cornée  tranf- 
parante ,  ce  qu'on  pratique  aifément  au  moyen 
d'une  lancette  étroite,  fixée  fur  fa  châffe,  ou  de 
la  lance  de  David.  Le  pus  fort  mêlé  à  la  ma- 
tière des  larmes  ,  &  la  tache  blanJie ,  qui  offuf- 
quoit  la  vue  difparoîr.  On  lailfe  retomber  le 
Lord  flottant  de  la  cornée  qu'on  a  incifée,  & 
l'on  panfe  comme  dans  l'opération  de  la  e  nararfie. 
La  cicatrice  fe  fait  bientôt  ,  comme  à  la  fuite  de 
cette  opération,  Scia  guériloa  devient  aulii  com- 
plète. Ce  procédé  eft  très-ancien  ,  il  remonte  à 
Galien,  qui  le  conseille  ,  quand  les  réfolutifs  ont 
été  fans  efficacité.  Ii  cfi  plus  certain  que  celui  de 
Jufius,  Oculiile ,  dont  il  parle,  qui  guérhîoit 
l'Hypopion  en  (ecouant  fortement  la  tête  de  fes 
maiade1.  Ce  moyen  pouvoit  diffiper  la  maladie 
pour  le  moment,  en  portant  le  pus  ailleurs; 
mais  la  guérifon  n'étoit  que  pafiagère  ;  la  ma- 
tière revenant  bientôt  à  l'endroit  qu'elle  avoit 
primiîivtment  occupé,  (ilf.  Petit -Radez.) 

MVPOSPAD1AS.  v**r*H*t,  dicitur  eut  gl.zns 
non  récit  fed fub  carne  perforata  eft,  félon  la  défi- 
nition de  Gonée.  Quand  on  cfi  ainfi  conformé , 
obferve  M.  Louis,  l'ouverture  de  l'urètre  efi  entre 
l'os  pubis  &  le  frein  ,  dans  la  direclion  naturelle 
delà  verge;  l'urine  tombe  perpendiculairement  à 
terre,  &  pour  piller  en  avant,  il  faut  relever  la 
verge  en  haut.  Quoique  ce  Praticien  dife  qu'une 
femblable  conformation  nuife  à  la  génération, 
à  raifon  de  ce  que  l'éjaculation  ne  peut  fe  faire  en 
ligne  direcle,  j'ai  cependant  vu  celle-ci  très- bien 
fe  faire  chez  un  homme  qui  étoit  affeclé  d'un 
pareil  vice  au  gland,  &  qui  n'en  étoit  pas  moins 
père  de  plufieurs  tnfuns.  Le  vice  peut  quelque- 
fois céder  aux  procédés  fimples  de  l'Art,  fuivant 
fa  nature,  que  1  on  ne  peut  déterminer  que  d'après 
la circonfiance. Galien  appelle  encore  Hypofpadias 
ceux  en  qui  le  frein  trop  court  fait  courber  la 
\erge  dans  l'éreélion.  On  remédie  facilement  à 
ce  petit  inconvénient  par  la  feélion  du  filet,  qui 
n'exige  qu'un  panfement  très-fimple,  avec  un 
peu  de  charpie  qu'on  laiffe  jufqu'à  ce  qu'elle  tom- 
be d'elle-même.  Il  fuffit  de  laver  la  partie  avec 
un  peu  de  vin  chaud  ,  pour  confolider  les  por  tions 
du  filet;  que  rinfirument  tranchant  a  divïfées. 
(  M.  Petit-Radez.  ) 

HYPOSPATHISMES^  d'£*i  &  <™9».  Hypof- 
paihijmus.  Opération  qu'on  pratiquoit  autrefois 
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fur  le  front,  &  dans  laqujlle  on  faifoit  trois 
jncifions  fur  trois  lignes  parallèles ,  de  manière  à 
faire  parvenir  l'inftrument  jufquefur  le  péricrâne  , 
&  à  couper  les  vailfeaux  qui  étoient  entre,  & 
l'on  paffoit  enfuite  une  fpatule  entre  le  péricrâne 
êl  les  chairs  pour  féparer  celles-ci.  Voye\  cette 
né  tiède  décrite  dans  le  fixième  Livre  de  Paul  , 
char».  VI  :  Sic  eràm  &  vrfa  ,  dit  Gonée  ,  quœ  il'ic 
h  tleniur  omma ,  cicatric.  m  caîlu  nque  contra  herit  , 
miiwjque  per  ea  patcbit  via  humori  in   ocalos  6" 
kibjeStts  fronti  partes  fiillahti.  Quelques  Auteurs, 
cbferv'e  M.  Louis,  propofent  de  couper  ou  de 
détruire  les  gros  rai  (féaux  du  vifage  contre  la 
iiialàdie  rsorhmée  Goutte  -  rofe  ,  dans  le  deffdn 
d'intercepter  le  cours  du  fatig  vers  cette  partie, 
JBayrus  dit  que  la  rougeur  du  vifage  vient  quel- 
quefois de  l'abondance  du  fàtig  qui  reporté  par 
la  grande  veine  du  front,  fe  répand  Subitement 
fur  toute  la  face.  Une  Comfeffe  l'ayant  confuité 
à  cette  occasion,  il  npperçut  que  lorfqu'elle  lui 
parloir,  le  fang  fe  répandou  précipitamment  de 
cette  veine  fur  tout  le  vifage  -,  il  fit  rafer  l'endroit 
de  la  veine,  un  peu  nu- diffus  de  la  future  coro- 
r.ale  :  i!  cautërifa  la  peau,  &  comp.ima  avec  un 
•  bandage  convenable  ,1a  veine  dont,  le  cautère  fit 
l'ouverture,  &  la  malade  fut  délivrée  pour  toujours 
làè  fes  rougeurs,  la  facefë  trouvant  privée  par  la 
deïlruclion  de  Crtte  veine, du  fang  qu'elle  luiœpor- 
toit.  Ext.  de  Vav.c.  Eacycï.  (M.  Pjetit-Radhi.  ) 

KYSTERGCELE",<!VVa  &  de  Genre  de 
déplacement  dans  lequel  la  matrice  fort  à  travers 
quelques-unes  des  ouvertures  du  bas-veatre  pour 
former  ce  qu'on  appelle  communément  Hernie, 
î/oyq  l'article  Matrice,  oùtourcequia  rapport 
à  cette  maladie  tft  développé  fufiifammeriî. 
(M.  Petit  -  RsIdzl.  ) 

HISTEROTOMIE,  àe  ^pkhjeffia 

itteri.  Incifion  qu'on  fait  pour  parvenir  dans  l'inté- 
rieur de  la  matrice,  &  en  extraire  quelques  corps 
qui  ne  peuvent  fortirpar  les  voies  ordinaire^.  Voy. 
pour  déplus  grands  détails, l'article  Césarienne. 
(Opération.)  (M.  F  etit-Radez.) 

J 

JAMBE,  trx&oç,  Crus,  portion  de  l'extrémité 
inférieure  int  erpofée  entre  la  cuiffe  &  le  pLd. 
Des  fractures  de  la  Jambe. 

Cette  partie  tft  plus  fouvent  que  la  cuiffe  expo- 
fée  à  être  rompue  dans  les  efforts  violens  qu'elle 
éprouve  ,  &  auxquels  cependant  elle  rérifie  avec 
un  certain  degré  de  force.  Quand  cet  accident  a 
lieu  ,.  fi  les  deux  os  qui  Ja  foi  ment  font  rompus, 
le  bkffé  ne  peut  fe  fouteiiir  fur  cette  extrémité  v 
Biais,  s'il  n'y  a  que  le  péronné'qui  éprouve  folut-ibn 
de  continuité  ,  la  progreflion-  peut  encore  fe  faire  „ 
quoique  difficilement.  Si  le  tibia  tfl  rompu  f..-ul , 
le  bieffé  ne  peut  faire  ufa?e  de  fa  jambe  ,  parce 
que  le  péronné,  relié  entier  ,  fe  trou\e  hors  du 
cewre  de  gravité  „  &  trop  foible  pour  fou- 
rnir h  gefantenr  du  eorrj?,.  Hqus.  renvojons 
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pour  Çr'riéVr.ntés  ,  à  l'article   Tu ACTtrUB» 

La  méthode  ordinaire  de  traiter  les  fracliirss 
de  la  jimbe  confute  à  bien  employer  le  bandage 
roulé  &  les  différentes  pièces  d'appareil  dont  nous 
avons  parlé  dans  le  général  des  fraclares.  Mais 
cette  méthode  ayant  des  inconvéniens  qui  déri- 
vent de  la  fêne  où  fe  trouvent  les  mufcles  pen- 
dant la  longue  extenfion  où  eft  la  partie,  & 
d'autres  fur  lefquels  nous  nous  fommes  étendus 
précé.iernrri' :nt  ,  on  lui  a  préféré  h  méthode  de 
Potr.  Ii  faut,  dans  celle-ci,  mettre  d'abord  les 
mufcles  de  la  partie  dan  -  le  plus  grand  relâ:hemenr, 
ce  qu'on  fait  en  ployant  le  genou  fur  la  cuiffe, 
&  étendant  légèrement  le  pied.  Quand  la  jambe 
efl  dans  cette  pofirion  ,  il  tft  rare  qu'on  trouve 
de  ia  difficulté  à  remettre  les  os  déplacés  dans 
leur  iituation  naturelle  j  la  plus  légère  extenfion 
fufhr  pour  ruflir.  Alors  le  malade  étant  difpofé 
de  manière  que  la  jambe  rompue  foir  appuyée 
fur  fon  côré  extérieur  ,  le  genou  toujours  ployé, 
on  paffera  detTous  le  bandage  à  dix-huit  chefs  , 
enfuite  une  longuette  dont  l'un  des  chefs  fera 
placé  longitiidinalement  félon  la  longueur  de  la- 
jambe,  le  milieu  partant  fous  la  plante  du  pied, 
&  l'autre  chef  fe  terminant  à  l'intérieur  à  mi- 
jambe.  On  difpofcra  obliquement  chaque  chef, 
pour  les  faire  croifer  de  la  manière  qu'on  le  voir 
repréfenté  d^ns  la  Planche  qui  a  rapport  à  cet 
article.  Ce  premier  bandage  fufEt  dam.  les  cas 
ordinaires  j  mais  pour  peu  que  le  malade  fade 
du  mouvement  ,  qu'il  ne  puiffe  s'empèdier  de 
remuer  la  jambe  ,  il  fi  ut  ajouter  à  ce  premier 
appareil  une  plaque  de  bois  mince,  fort  léger  &. 
cteufé  de  manière  à  recevoir  toute  la  jambe,.. 
Voy i\  ,  pour  ladifpofition  de  cetre  dernière  pièce  ,, 
ainfi  que  pour  la  manière  dont  elle  eft  retenue, 
la  Planche  que  nous  venons  de  citer. 

Quand  tout  cet  appareil  eft  placé,  on  fait 
garder  au  membre  la  pofuion  qu'on  lui  avoit 
précédemment  donnée  \  il  faut  cependant,  avoir 
attention  à  ce  que  le  genou  ne  (oit  pas  trop 
ployé-,  car  cetre  pofâtion  ferok  auffi  gênante  au 
ma'ade^que  fi  la  J&mb?  étoit  entièrement  étendue». 
J!  eft  des  perfonnes  qui,  par  "coutume  ou  par 
toute  autre  raifon,  ne  peuvent  refter  long-tems 
couchés  fur  l'un  ou  l'autre  côté.  En  pareil  cas 
dit  M..  Bell,  le  malice  peut  être  placé  fur  fort 
dos,  &  néanmoins  le  membre  rciîer  dans  la  flexLtai 
où  on  l'a  mis-,  tk  cela  en  les  fupportam  fur  im 
chaffis,  à  une  hauteur  convenable,  au-deffus  dit 
niveau  du  corps.  Quand  on  emploie  ce  moyen,, 
les  malades  peinent  fe  remuer  &  fe  porrer  là  où 
ils  iculenr  ,  fans  que  le  membre  en  éprouve  au- 
cun mai.  Voyeç  cetre  pofirion  dans  Sa  Planche: 
qui  a  rapport  à  cet  article.  Qn  rre  la  changera  point 
les  dix  ou  douze  premiers  jour?  de  In  mal  :  die  j, 
mais,  à  cette  époque,  on  pou:  ra  difpofer  It-malade 
autrement  \  &  telle  petite  que  fok  la  différence, 
de  cette  po<ition,eile  lui  fera  toujoujs  avantageufe* 
Les  précédés  font  les  mêmes  que  ceux  qus> 
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tooùs  Vf  non*  de  rapporter,  dans  le  en;  oû  le  pé- 
.ronné  fenl  feroit  fraéhiré.  Cependant ,  dans  le  cas 
où  l'on  employèrent  le  bandage  roulé,  il  con- 
viendront déplacer  deux  longuettes  entre  le  tibia 
&  lepéronné  ,  l'une  en-dehors,  l'antre  en  devant, 
&  de  n'en  point  mettre  fur  la  continuité  de  Posi 
Les  trois  premiers  tours  de  bande  doivent  être 
placés  un  peu  aU-deffus  des  malléoles,  &  l'on 
ne  doit  appuyer  que  très  peu  fur  le  lieu  même 
de  la  fra&urei  Le  pie.;  alors  doit  être  tourné  Un 
peu  en-dedans  pendant  toure  la  durée  de  la  cure. 
De  l.z  luxation  de  la  Jambe.  _ 
Nous  renvoyons  à  l'infpection  de  l'articulation, 
pour  fe  convaincre  fur  l'impo/Tib! ïité  de  là  luxa* 
tinn,  ceux  qui  voudroient  l'admettre  d'une  ma- 
rière  complote.  La  luxation  ici  ne  peut  d->nc 
avoir  lieu  qu 'incomplètement  en  devant  on  en 
arrière  ,  en-dedans  ou  en-ddiors  -,  ces  dernières 
font  beaucoup  plus  rares.  En  fuppôfat*  qu'une 
luxation  quelfcdwfue  de  ce  genre  ait  lieu,  après 
des  extetifionsïuflîfàntes  en  ligne  droite,  onïera 
la. réduction  en  embraflant  d'une  main  loscon- 
dyles  du  fémur,  &  de  l'autre  la  partie  fupérieura 
du  tibia,  &  en  les  notifiant  en  fens  contraire.  Si 
la  réduction  n'a  point  été  faite  ptorâptemént  ,  oU 
qu'on  ait  négligé  les  précautions  n-!ceffaîres.,  lan- 
chylofe  fera  la  fuite  de  cet  accident.  L'articula- 
tion fouffre  beaucoup  dans  ce  genre  de  luxation',; 
elle  efl  Couvent  engorgée  par  la  flâle  des  fuçs  qui 
Ont  peine  à  circuler  dans  Us  vaiffeaux  qui  ont 
été  très-tiraillés.  On  remédiera  aux  accidens  lo- 
caux p  r  le  régime  &.  les  faignées  loi  aies ,  félon 
l'urgence  des  fymptômes-,  &  l'on  tiendra  la  par- 
tie d.msleplus  grand  repos.  Lesfangfues  font  f?ès- 
Bécjeffasres  en  pardi  cas1,  elles  dégorge,  t  beaucoup 
plus  cemplettementqne  tout  awtre  rtioyèn ,  irais  il 
fsat  y  revenir  à  plulîewrs  fois. (M.Petit  Radel  } 
JAMBE  de  BOIS.  Membre  artificiel  qu'on 
met  à  la  place  de  celui  qu'on  a  perdu  [  ar  ac- 
cident, ou  par  une  opération  de  Chirurgie.  La  con- 
flruclio  i  de  ces  fortes  d'infinimens  doit  être  di- 
rigée parle  Chirurgien  intelligent ,  afin  d'imiter 
la  tiâtare  ,  autant  qu'on  le  p. ut,  &  fuppléér  aux 
fondions  dont  on  eft  privé,  par  la  perte  d'un 
.   membre,  t  a  nature  du  moignon  ,  plu»  ou  moins 
long  dans  l'amputation  de  la  cuiffe,  ou  dans  celle 
delà  jambe,  les  difformités  naturelles  ou  acci- 
dentelles de  la  partie  ,  les  complications  perma- 
nente? de  certains  accidens  incurables ,  çélles  que 
des  tumeurs  ,  des  circatrices  ,  &c. ,  toutes  ces 
chofes   préferttènt  des  variations  qui  obligent  ï 
ebereber  divers  points  d'appui  pour  l'ufage  libre 
&  commode  d'une  Jambe  de  Bob. 

La  Jambe  de  Bois  dont  les  pauvres  fe  fervent 
<{l  affez  connue;  mais  il  y  en, a  d'autres  qil'en 
modèle  fur  la  Jambe  faine  ,  qu'on  chauffé 
comme  elle  ,  qui  par  des  charnières  &  refforts 
artidement  placés  facilitent  la  marche. 

L'amputation  de  la  Jambe  fe  fait  au-dcffns  du 
genou ,  ou  au-deffous ,  à  trois  ou  quatre  pouces  de 
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la  jointure  \  ou  à  quelques  pouce?  au-deffiis  des 
malléoles-,  ci  nous  avons  vu  à  l'article  Amputa- 
tion les  raifons  qui  dévoient  faire  donner  la 
préférence  à  l'un  ou  à  l'autre  de  ces  en- 
droits, pour  exécuter  cette  opération.  Dans  le  fé- 
cond cas ,  il  eft  facile  de  conftruire  &  de  placer 
une  Jambe  dé  Bois  ,  parce  que  tout  le  poids  du 
corps  porte  fur  la  partie  antérieure  du  genou  , 
qui ,  demeurant  garni  de  toutes  les  parties  qui  le 
recouvrent  naturellement  ,  peut  facilement  fup- 
porter  cere  compreffion.  Mais  ^.lorfqn'il  j'agit 
d'adapter  une  Jambe  de  Bois  à  l'extrémité  d'un 
rnoigftOn  ,  au-deffus  du  genou  ,  ou  au-deffous  des 
malléoles  ,  cela  devient  beaucoup  plus  difficile, 
à  moins  que  "l'extrémité  de  l'os  ne  fe  trouve  cou- 
verre  par  une  certaine  quantité  de  chairs  &  de 
téguijîens  qu'on  aura  eu  foin  de  ménager.  Voye{ 
dans  les  Planchés  la  description  de  Jambes  artifi- 
cielles ,  adaptées  a  l'un  &  à  l'autre  de  ces  cas. 

JAUNE  D'ÇEUF.  Subflartce  qui  tient  en  quel- 
que forte  le  milieu  entre  Ies-mucilages  &  les  corps 
gras.  Son  principal  nfage  eft  pour  délaver  les  réfines 
&  les  huiles  vcefl  ainfi  qu'on  fait  un  Uniment  digef- 
tif,  en  butant  la  rérébentine ,  avec  le  Jaune  d'œuf. 
On  s'en  fert  auflî  pour  mêler  aux  cataplafmes  ma  tu* 
ratifs  des  fubftances  qui  autrement  auroient  de  la 
peine  à  s'y  amalgamer. 

Les-  Jaunes  "d'œufs  cuits,  &  rôti;  fur  le  feu,' 
fournirent  par  expreliion  une  huile  graffe  , 
qu'on  emploie  en  manière  de  Uniment  fur  les  brû- 
lures, les  hémorrhoïdes  douloureufes ,  les  gerçures 
des  mamme lions ,  &c. 

JOUBARBE.  Sempervivum  teâorum.  Lin.  La 
Suc  de  cette  p'ante  s'applique  fur  les  hémorrhoï- 
des, les  aphtes,  les  n'eères  douloureux,  qu'elle 
rafraîchit  &  dérerge.  On  met  fur  les  cor;  des  pieds 
les  feuilles  récentes  ,  un  peu  conîufe;  &  macérées 
dan?  le  vinffïre.  Le  tor  peu-à-pen  blanehit,  dé- 
vient infenfiblé  f  ci  fouvent  tombe  par  des  applica- 
tions réi'érées. 

JOUBERT   t  Laurent),  né  à  Valérie:  en 
Dauphiné ,  en  162.7.  IlVtndia  à"  Msnt'pénîèr ,  fous 
les  yeux  de  Rondelet  chez  qui  il  demeura,  avec 
une  telle  application  ,  &il  montra  des  talens  li  pré- 
coces, ihdic'îs  d'une  grande  réputation,  qu'il  lut 
i  offrit  une  de  fes  filles  en  mariage-,  mais  il  ne  l'ac- 
cepra  poir  t.  Un  an  après  fort  féjour  à  Montpellier  , 
il  fut  gradué   Bachelier  fous  la  Préiidence  de 
Saporra,  Doyen  de  la  Faculté.  Il  alla  enfuite  à 
Padôue  entendre  les  lc'çofts  du  célèbre  Fallope, 
&  revint  prendre  le  Déclara'.   Honoré  Cdlelan 
fut  étonné  du  fond  de  ronnoiiîaqces  qu'il  mani- 
fefia  dans  cet  acte     &  l'amitié  qu'il  lui  porta 
dès  <  e  moment  fut  telle  ,  qu'il  lui  donna  la  pb.ee 
de.  Proféffetir.  Le  jeune  Jouberr  fut  dès- lors  pofé 
dans  la  parle  la  plus  propre  à  augmenter  fa  répu- 
tation-, car  il  ne  fnfîît  pas  à  nu  homme  d'être 
iniîruir  pour  parvenir  aux  places,  vers  lefque'lesle 
favoir  (eul  devroit  avoir  accès ,  il  faut  encore  que 
les  circonfiances  lui  fuient  propice;.  Un  vaiffeau, 
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tel  bon  voilier  qu'il  loir,  ne  pourra  jamais  avan- 
cer, fi  le  vent  ne  iui  foufïïe  dans  une  direcTion  favo- 
râblé.  Les  Ecoliers  que  Joubert  forma  ,  portèrent 
fon  ncm  par  tout  le  royaume,  &  même  dans  les  pays 
étrangers.  La  France  étoic  inquiète  fur  la  flérilité 
de  la  Reine  Marguerite,  Henri  Kl  le  rit  venir  pour 
confuher  conjoimemeuî  avec  Cabrolj  mais  leurs 
foins  firent  inutiles  &  leurs  remèdes  fans  fuccès. 
Joubert  de  retour  à  Montpellier,  parvint  an  grade 
de  Chancelier;  il  fit  un  voyage  à  Touloufe  & 
'de-ià  à,  Lombez,  cù  il  mourut  en  1582,  âgé  de 
cinquante-trois  ans.  Joubert  a  donné  un  traité: 
De  ajfcdibus pilorum  ,  &  cutis  prcsferàm  capitis. 
Il  y  parle  du  traitement  des  ulcères  de  la  gorge  & 
de  la  luette.  Il  a  également  fait  paroître  un  petit 
in-8.°  intitulé:  Sentence  de  deux  belles  quefiions  fur 
la  curation  des  arquebufades  &  autres  plaies.  Il  y 
nie.  que  ces  plaies  foient  vénéneufes  ;  mais  un 
Ouvrage  qui  mérite  le  plus  attention  ,  eft  la  Tra- 
duction de  ls  Chirurgie  de  Guy  de  Chauliac  ,  qui 
parut  à  Lyon  ,  en  1585  ,  in-ât.Q  ,  &  auquel  il  ajouta 
b:aucoup  de  note>  &  de  réflexions  tuiles  pour 
l'intelligence  du  texte.  Ses  réflexions  fur  le  choix 
des  remèdes  relativement  aux  différentes  appa- 
rences des  ulcères  dénotent  qu'il  n'agiffoit  point 
en  empytique.  Ses  Remarques  fur  la  Brouchoto* 
mie  font  très-judicieufés;  notre  Auteur  y  parle 
encore  du  mauvais  emploi  des  tenettes  dans  le 
traitement  des  ulcères,  pour  confirmer  ce  qu'en 
avoir  déjà  dit  Guy  de  Chauliac  >  cette  Traduction 
attira  des  reproches  à  Joubert",  fon  fils,  après 
fa  mort,  prit  fa  défenfe-,  fur  ce  que  fon  père 
s'étoit,  dit  on  ,  aba'fjé  à  traduire  un  Ourragc 
qui  devoit  relkr  ignoré.  Mais  c'cfl  à  tort,  di.t- 
il  ,  n'ét:nt  pas,  M.  Guy,  fimple  Chirurgien, 
ou  \i\  barbier,  comme  quelquet-uns  lepenfent, 
ma!  informés  de  fes  titres  &  qualités  ;&  plût-à-Dieu 
queceux  qui  le  méprifent  fuûent  faire  autant,  ou 

bien  l'entendre  feulement  car  il  eft  fi  biea 

sgencé,  lié  81  entretenu,  que  par-tout  il  reiTem- 
ble  à  uns  correspondance,  comme  une  maifon 
compaSée,  bien  compotes  è\  tellement  trou fiée 
qu'elle  ferable  jettée  au  moule  &  bâtie  tout  en  un 
jour ,  non  pas  à  pièces  mal  rapportées.  uOn  trouve 
à  la  fin  de  !a  TraducTion  de  cet  Ouvrage  un  petit 
Dicliornaire  où  font  expliqués  les  termes  arabes 
dont  Guy  de  Chauliac  avoir  fait  uf.ige',  fon  fils 
y  a  fut  repréfenter  les  infirumens  donc  on  fe  fer- 
voit  ds  fon  tems  ,  ils  font  la  plupart  pris  de  Paul. 
Son  Ouvrage  :De  Vulgi  erroribus ,  contient  quel- 
ques réflexions  Chirurgicales  >  rendues  d'une 
manière  fort  libre,  (jjjf.  Pjstit~R.4ps'z.) 

JUMEAUX  M",««i.  Geme'llf  ,  B;grJ.  On  appelle 
ainfi  des  enf  .ns  qui  viennent  à  la  fuite  d'un  même 
accouchement.  Quand ,  en  pareil  cas  Ie5  enfans  fe 
prélcnreni  focceffi, ement  &  dins  une  pofition 
convenable,  le  travail  n'eft  paj  plus  laborieux 
que  dans  lJ>ccouçheaieni  ordinaire ,  quoique  néan- 
moins il  dure  plus  long-tem;  ,  ce  qui  piroît  venir 
fie  ce  que  la  roatticc  n'erabraffe  pas  a'dez  exacte- 
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•  ment  le"  corps  de  l'enfant ,  &  qu'elle  n'a  d'aéYioS 
que  fur  un  de  fes  cotés.  Si  le  premier  des  ju- 
!  meanx  fe  préfente  convenablement ,  il  faut  en 
|  abandonner  l'expulfion  aux  contractions  de  la  ma- 
j  trice.  lien  feroit  de  même  du  fécond  fi  les  cir- 
conflancès  font  auffi  favornbles;mais  comme  affez 
fouvent  il  fe  préfente  mal  ,  il  ne  faut  point  alors 
différer  de  l'aller  chercher  par  les  pieds  ,  &  ne 
chercher  à  l'extraire ,  que  quand  la  matrice  fera 
des  efforts  pour  l'expulfer  ,  autrement  on  pour- 
roit  évacuer  trop  premptement  la  matrice  &  don- 
ner lieu  à  une  hémorrkagie  très-grave.  Mais  nous 
fuppofons  des  citeonftances  où  les  difficultés  font 
plus  grandes.  Chaque  Jumeau ,  par  exemple  ,  peut 
préfenter  fa  tête  à  l'entrée  du  bailin ,  de  manière 
que  la  face  de  l'un  fe  trouve  en  defius ,  en  de- 
fous  ou  de  coté  ,  en  même-tems  que  celle  de 
l'autre  eft  trouvé  en  fens  contraire.  Quelquefois 
les  Jumeaux  font  placés  parallèlement  l'un  à  coté 
de  l'autre  ,  &  d'autres  fois  ils  fe  croifent  de  ma- 
nière que  la  fête  de  celui  dont  le  tronc  occupe 
le  côté  droit  de  la  matrice  efl  appuyé  fur  le  bas  de 
la  fofle  iliaque  gauche  tandis  que  la  fo fie  iliaque 
droite  foutient  ht  tête  de  l'autre  dont  le  corps 
occupe  le  côté  gauche  de  la  matrice.  »j  Dans  ce 
dernier  cas,  dit  M.  Baudcloqne  ,  l'accouchement 
ne  fauroit  s'opérer  fens  le  fecours  de  l'art  ,  parce 
que  la  direction , félon  laquelle  la  tête  de  chaque 
jumeau  efl  preflée  en  bas  ,  efl  telle  qu'aucune  ne 
fe  peut  s'engager ,  &  que  ces  deux  têtes  s'écartent 
l'une  de  l'autre,  en  fe  renverfant  fur  les  épaules 
ou  en  le  porranr  davantage  fur  les  côtés  du  baffin. 
Quand  ils  font  placés  parallèlement  ,  celle  de 
deux  têres  qui  efl  la  plus  près  du  milieu  de  l'en- 
trée du  bafîin  peut  s'y  engager  &  en  écarter  l'autre; 
mais,  parvenu  dans  l'excavation,  elle  peut  égale- 
ment s'y  arrêter,  &  y  demeurer  long-tcms ,  même 
n'en  pouvoir  être  expulfée,  quoique  petite  rela- 
tivement à  cette  cavité.  Lorfque  les  Jumeaux  pré- 
fenrent  la  tête  en  fe  croifant ,  il  faut  Ls  retourner 
avec  précaution  &  les  extraire  par  les  pieds.  Ort 
doit  alors  commencer  par  celui  dont  le  corps  eft 
en  deffous,  parce  qu'en  le  Lsifant  defeendre,  l'au- 
tre s'éloigfnera ,  comme  de  lui  même  ,  de  l'entrée 
du  baflin  &  ira  vers  le  fond  de  la  matrice  occu- 
per le  vuide  que  laiffera  le  premier  en  fe  déga- 
geant. Si  des  circonfances  étrangères  à  celles  dons 
i!  a  été  parlé  jufqu'ici  exigeoient  qu'on  terminât 
l'accouchement  fans  délai  ,  lorfque  les  deux  en- 
fants font  placés  parallèlement  l'un  à  fêté  de 
l'autre  &  offrent  la  tête  à  l'entrée  du  baffin  il 
devient  égal  de  commencer  par  celui  qui  occupe 
le  côté  droit  de  la  matrice,  ou  par  celui  qui  efl 
fi  tué  vers  le  côté  gauche  ,  la  préférence  alors  doiî 
dépendre  de  la  main  que  l'opérateur  introduit 
dans  la  matrice.  Dans  ce  cas ,  comme  dans  tous 
ceux  qui  ont  rapport  aux  Jumeaux  ,  on  obier  vera 
foigneufement  de  faifir  les  pieds  qui: appartiennent 
au  même  enfant,  afin  de  ne  paâ  engager  l'un  & 
;  l'autre  en  même-tems,  &  lorfqu'ils  font  au-dehorj 
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tm  écartera  du  détroit  fupérieur  ttôR-fèàlcmcftt 
la  tête  du  premier  Jnrm.au  ,  mais  encore  cdle 
eu  fécond  ,pour  empêcher  qu'elles  ne  s'accrochent 
réciproquement  dans  le  détroit ,  &  qu'une  d'elles 
n'y  foit  entraîné  par  l'autre,  r?  Un  des  Jumeaux 
peut  présenter  la  tète  &  l'autre  les  pieds-,  l'indi- 
cation alors  la  plus  naturelle  fera  de  repoufi'er 
les  pieds ,  pour  que  celle-ci  puifle  plus  facile- 
ment dèfcendre;  mais,  en  pareil  cas  ,  la  tentative 
n'eft  pas  toujours  heureufe  ,  ce  feroit  alors  le  cas 
de  tirer  celui-ci  par  les  pieds  en  prenant  les  pré- 
cautions néceflaires  peur  que  fa  poitrine  ou  fa 
tête  n'entraîne  pas  la  fête  du  fécond  ,  comme  il 
en  eft  des  exemples.  Foyq  le  Journal  de  Méde- 
cine du  mois  de  Novembre  1771.  »  Les  deux 
enfans  peuvent  prtfenter  les  pieds  en  même-iems, 
&  ce  cas  eft  le  plus  favorable  aptes  celui  où  ils 
viennent  naturellement.  Quelquefois  aufiî  on  ne 
rencontre  à  l'orifice  de  la  matrice  qu'un  feui  pied 
de  l'un  avec  ceux,de  l'autre.  Si  l'on  doit  prendre 
garde,  dans  le  premier  cjs  ,  de  ne  pas  tirer  fur  le 
pied  de  l'un  de  ces  enfans  &  fur  le  pied  de  l'autre, 
croyant  qu'ils  appartiennent  au  même  ,  cette  pré- 
caution n'eft  pas  moins  recommanda  ble  dans  le 
fécond  cn«.  On  s'alTr.rera  donc  d'abord  des  deux 
pieds  qui  appartiennent  à  l'eafant  qu'on  Ce  pro- 
pofe  d'extraire  ,  &  on  le  fera  dèfcendre  en  tirant 
d'une  main ,  pendant  qi'e  de  l'antre  on  écartera  les 
extrémités  du  fécond  en  les  pouffant  le  plus  haut 
pofTble  ,  vers  l'une  des  feffes  iliaques.  Le  cor- 
don où  la  main  d'un  des  jumeaux  peut  être  faifi 
pendant  que  1  autre  préfemo  la  têre  ou  une  par- 
tie différente-.  Dans  le  cas  où  le  cordon  de  l'un 
feroit  au  dehors,  fi  la  tète  du  fecomi  eft  engagée 
dans  le  fond  du  bailàn  ,  il  faut  l'exf rrir e  avec  le 
forceps,  fur-tcut  fi  l'on  prelume  qu'elle  doit  encore 
y  féjourner  quelque  nms,  &.  cela  pour  retourner 
l'autre  &  le  faire  fortir  plus  prompumenr.  Si  la 
tête  dont  il  s'agit  étoit  encore  au-deflus  du  baftîn , 
ou  bien  11  cet  enfant  préfenroit  une  autre  partie, 
il  fandroit  aller  chercher  en  premier  les  pieds 
de  celui  dont  le  cordon  eft  forii  pour  qu'il  éprou- 
vât moins  d'accidens  de  la  compreliïon  de  ce 
cordon.  Lorfque  la  main  de  l'un  précède  ou  ac- 
compagne la  têre  de  l'autre  ,  &  nuit  à  fa  fortie  , 
il  faut  tâcher  de  la  repouffer.  Si  la  tête  éroit 
trop  avancée ,  ou  fi  la  femme  fe  rrouvoir  dans 
l'impnifTance  de  fe  délivrer  feule  de  ce  premier 
enfant,  il  lad droit  l'extraire  avec  le  forceps ,  mal- 
gré la  préfence  de  la  maia  ou  du  bra<  d-t  l'autre 
enfant.  Mais;  e  n  donnant  à  cette  extrémité  les  foins 
qu'elle  exige  pour  qu'elle  ne  foit  peint  meurtrie 
par  l'infirumem ,  il  faudrait  commencer  par  re- 
tourner celui  dont  la  main  eft  ferrie,  fi  aucune 
par  fie  de  l'autre  ne  s'éroit  engagée  profondément 
tn  fe  conduifant  à  cet  égard  comme  s'il  éioitfeul 
dans  la  matrice,  jufqu'à  ce  que  les  pisds  foient 
en  dehors  ;  <  ar ,  dans  ce  moment  ,  il  convient  de 
s'occuper  di  fécond  enfant,  &  d'empêcher  qu'il 
l^foii  entraîné  par  celui  ci.(W.  Vetit-Radel?) 
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ICHORFXX  On  appelle  içhbfenfe ,  i'hrmeur 
féreufe  &  àcre  qui  découle  de  certains  ulcères. 
Les  parties  dépourvues  de  vaifieaux  far.guins \ 
telles  que  les  tendons  ,  les  expanûons  aponenro- 
tiques  des  mufcules ,  &c.  ne  fournirent  famait 
une  fnppuration  de  tonne  qualité  \  les  ulcères, 
qui  affectent  ces  parties  donnent  un  pus  fchc- 
reux  ,  fur-tout  lorfqu'ils  font  négligés  eu  irrités 
par  des  applications  peu  convenables  ;  &  en  gé- 
néral ,  toute  efpèce  d'ulcère  en  quelque  partie  du 
corps,  qu'elle  fe  trouve  &  quelle  qu'en  foit  l'ori- 
gine 3  peut  dégénérer  au  point  de  fournir  ,  au 
lieu  d'un  pus  doux  &  de  bonne  qua;i>é  une 
Iiqutur  ichoreufe  ,  lorfque  le  traitement  en  eft 
mal  dirigé.  Voye\  Ulcère. 

IM  PERFORATION.  Maladiechirurgicaleqni 
confifte  dans  la  clôture  d'organes  qui  doivent  na- 
turellement être  ouverts.  L'anus ,  le  vn°in  &  l'u- 
rètre font  les  parties  les  plus  fu jettes  à  l'imper- 
foration.  Le  défaut  d'ouveiturj  peut  être  acci- 
dentel à  la  fuite  de  plaies,  d'ulcères  ou  d'in- 
flammations qui  auront  procuré  l'adhérence  des 
paroij  de  ces  parties  ou  des  bords  de  leurs  ori- 
fices ;  mais  il  eft  plus  fouvent  un  vice  de  première 
conformation. 

Nous  avons  déjà  parlé  de  i'imperforation  de 

I  l'anus  &  des  moyens  qu'on  doit  employer  pour 
y  porter  remède,  lorfque  la  chofe  eft  poffiblft, 
Voyc\  l'article  ANUS. 

Les  enfans  mâles  naiflent  quelquefois  avec  un 
urètre  incomplet ,  &  qui  fe  termina  avant  d'at- 
teindre l'extrémité  de  la  verge.  Quelquefois  il 
n'a  aucune  ouverture  extérieure-,  pour  l'ordi- 
naire ,  il  s'ouvre  à  une  diftarce  plus  ou  moins 
grande  de  l'extrémité  du  gland. 

j  Lorfqu'il  n'y  a  pas  £ouvejtjjre,  Farina  s'arrête 
dans  le  canal  &  le  diflend  -,  l'tnf,;nt  ne  fe  mouille 

|  point  &  manifefte  les  fymptômes  de  la  douleur. 
Si ,  err  examinant  la  verge  ,  on  s'apperçoit  eue 
l'urine  remplit  le  canal  jnfques  à  une  petite  dif- 
tance  de  l'endroit  où  dev  roit  être  fon  orifice  ,  on 
introduira  unpetit  trocar  par  l'extrémité  du  oland 
dansja  direction  de  l'urètre,  jnfques  à  l'endroit 
où  1  urine  eft  arrêtée.  On  entretient  enfuite  la 
liberté  du  partage  au  moyen  d'une  petite  bougie. 

Lorfque  le  canal  eft  ouvert  ,  fi  l'ouverture  fe 
trouve  au  périnée,  ou  à  la  verge, à  une  difhnce 
éloignée  du  gland ,  il  eft  impotfible  de  réparer 
es  défaut ,  qui  eft  un  obflacle  à  la  génération. 
£1  l'ouverture  étoit  près  du  frein  on  pourrait, 
comme  daes  le  cas  précédent  ,  avec  un  iraftru- 
nerr  convenable,  percer  le  gland  jufqu'à  l'urètre, 
&  même  une  bougie  dans  cette  ouverture  ;  on 
pourroit  enfuite, à- l'aide  d'une cannule, ou  d'une 
fende,  flexible  ,  empêcher  fès  urines  de  paûer  par 

J  l'ancienne  ouverture  ,  don?  il  faudrait  confumer 

j  les  bords  avec  quelque  caufliqùe  afin  d'en  procu- 
rer la  réunion  ap.ès  lacbûre  de  l'çfcarre.  Mais 

1  comme,  en  pareil  cas ,  le  mal  n'a  rien  d'urgent  U 
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vaut  mîcnx  attendra  pour  pratiquer  cette  opé- 
ration «ne  le  malade  ne  foit  plus  nn  enfant. 

Lts  femmes  naiffent  fouvent  avec  l'imperfora- 
tion  du  vagin  -,  quelquefois  on  s'apperçoit  de  ce 
vice  d'organiftiion  au  moment  de  leur  naiffance 
par  i'abiencè  des  mines-,  tn  pareil  ça?,  on  re- 
ine lie  attestent  à  cetre  fivp^reffion  ,  en  fai'fant 
une  ouverture  pour  leur  donner  paiTage.  Pour 
l'ordinaire  cette  imperforation  ne  te  maniîcfte 
qu'à  l'époque  où  doit  fe  faire  l'éruption  des 
rëj'le?.  Elis  occarîonne  alors  des  accidens  qui  de- 
viennent, quelquefois  très -grave?  &  particuliè- 
rement un  gonflement  plus  ou  moins  confidétable. 
au  Bas -venue»  accompagné  de  «tailleurs  dont  i'in- 
ténfifé  va  en  augmentant  au  point  de  devenir 
éxtrernetnen't  violentes,  &  qui  fe  fout  fur-tout  rtf- 
fenrir  à  des  époques  réglées  ,  toutes  les  trois  ou 
qua;re  fetnaines.  A  ces  douleurs  fe  joint  un  poids 
fur  la  vulve  extrêmement  pénible,  avec  des  ef- 
forts de  la  nature  de  ceux  do  l'accouchement  ; 
&  lorfque  ces  fympromes  ont  fatigné  les  malades 
pendant  un  certain  tems  ,  il  fument  une  lièvre 
Jente  qui  les  jette  dans  le  marafme.  Tous  ces. 
maus  font  «ncore  augmentés  lorfque  ,  par  igno- 
rance de  la  caufè  du  mal ,  on  cherche  à  exciter 
l'éruption  des  règles  par  des  remèdes  emména- 
gogues.,  comme  cela  s'efl  pratiqué  dans  beaucoup 
de  cas  de  cette  nature. 

Fabrice  d'Aquapendeme  rapporte  qu'une  jeune 
fille  ,  qui  s'étoit  bien  portée  jufqn  a  treize  ans, 
commerça  à  fenrir  des  douleurs  autour  des 
jambes  &  vers  le  bas  du  ventre,  qui  fe  commu- 
qiîoiént  a  'a  jointure  de  la  hanche  &  aux  coiffes. 
Le  corps  s'exténua,  il  furvint  une  petite  fièvre  , 
avec  dégoût ,  infomnie  &  délire.  Il  le  forma  en- 
fin ur.e  rumeur  dure  &  doulourenfe  su  bas  du 
ventre  ,  à  la  région  de  la  matrice  •,  on  obferva  que 
tôivscès  accideris  augmenroient  régulièrement  tous 
lès  mois.  L'aeteur  fut  appelle  à  Udern'ère  extré- 
mité, &  avant  vifué  la  malade,  il  fendit  d'une 
funnle  irciiton  la  membrane  hymen-,  il  fortit  une 
grande  quantité  de  fang  épais  .  gluant,  verdâtre  & 
puant ,  8t  à  fin  dam  îa  malade  fut  délivrée  ,  comme 
par  miracle  ,  de  toutes  fes  incommodités. 

Le  D.  Turner  rapports  un  fait  à- peu- près  fem- 
blabfe.  Une  femme  mariée  ,  d'environ  vingt  ans, 
avoir  le  bas-ventre  diftendu,  comme  ii  elle  avoit 
été  enceinte-,  à  l'examen  des  parties  on  trouva 
l'hymen  fens  aucune  ouverture,  &  détordant  les 
grandes  lèvres  ,  comme  fi  c'eût  été  une  chute  de 
matrice  ;  il  fortit  ,  par  l'incifiôn  qu'on  y  fît, 
quatre  livres  de  Curç  grumtlé  qui  n'étoit  que 
celui  des  règles,  fypprimées.  La  malade  guérit  par- 
faitement bien,  &  eut  un  enfant,  un  an  après. 

On  trouve  beaucoup  d'ohfervauons  du  même 
genre  dans  diilérens  Auteurs  -,  il  y  en  a  plufienrs 
dans  le-  Commentaires  de  Médecine  d'Edim- 
bourg, dont  nous  allons  extraire  le  cas  fuivant , 
çon.me  étai  t  également  curieux  &  inftruclif. 

X.  A.  âj-éc  de  feizeans  ^  étrouvoit  quelques- 
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uns  des  fympîomes  auxquels  les  jeune;  perfonne* 
font  fu jettes  à  l'époque  de  l'éruption  des  règle?. 
Pendant  un  an  ,  on  y  lit  peu  d'at.ention  ,  mais 
enfuùe,  comme  ils  alloient  toujours  en  empiranr, 
reparoiflhnt  particulièremen!  tous  les  mois  avec 
une  nouvelle  violence  ,  les  paren;  de  la  malade 
conlul tètent  un  Médecin  qui,pendant  l'efpace  d'une 
autre  année  ,  lui  lit  prendre  !e?  remèdes  tmmé:ia- 
gogues  les  plus  actifs  ;  mais  ce  traitement',  au  lieu 
de  foulager ,  ne  rit  qu'aggraver  beaucoup  fes  maux. 

Edecominuà  à  éprouverde  cruelles fouffranccs, 
jufqu'à  l'âge  de  vingt-trois  ans  ,  époque  à  lw 
quelle  elle  étoit  dans  l'état  du  monde  le  plus  dé- 
plorable. Ses  douleurs  ne  paroitfbienr  différer  en 
rien  de  celles  d'une  femme  en  travail  ,  &  ad- 
nettoient,  comme  celles-ci  ,  des  intervalles  de 
dix  ou  quinze  minutes  ;  elles  fe  répéroient  ainli 
pendant  trois  ou  quatre  jours,  après  quoi  elles, 
s'appaifoient  un  peu  ,  &,  pendant  deux  ou  trois 
femaines ,  elles  permettoknt  à  la  malade  quelques 
momens  de  repos. 

Elle  étoit  dans  cet  état ,  &  n'attendoit  plus  que 
la  mott  ,  que  fes  parens  &  fes  Emis  délit  oient 
même  pour  die,  comme  le  feul  remède  qui  pîifr 
la  foulager,  lorfque  un  nouveau  Praticien  ,  M. 
Cormish  ,  fut  appetlé  auprès  d'elle.  Celui-ci  ,  qui, 
dans  fa  pratique  ,  avoit  déjà  rencontré  deux  cas 
cù  l'impcrforation  de  l'hymen  avoit  occafionné 
des  fymptômes  à-peu-près  de  la  même  nature, 
foupçonna  dans  celui-ci  l'exifîence  de  la  même 
caute.  En  examinant  les  parties ,  il  trouva  que  , 
non  -  feulement  il  n'exiftoit  point  d'ouverture, 
mais  que  rotule  vaain  paroifîbit  être1  abfolumenc 
rempli  par  une  maffe  charnue  très-folide  j  il  n'ap- 
perçut  point  de  fluctuation  ,  qui  ,  pour  i'ordi- 
naire,(e  fait  fentir  en  pareil  cas,  lorfque  d'un» 
main  l'on  comprime  l'extrémité  inférieure  du  vagin, 
&  de  l'autre  la  partie  fupérieure  de  la  tumeur  fur 
l'abdomen.  Il  crut  cependant  devoir  tenter  quel- 
que chofe  pour  la  foulager  ,  plutôt  que  de  l'aban- 
donner à  une  mort  certaine  \  mais  comme  l'ef- 
pace entre  l'anus  &  le  méat  urinaire  étoit  ici  beau- 
coup moins  grand  que  de  coutume  ,  il  étoit  diffi- 
cile do  faire  une  incifton  avec  la  lancette  ,  ou  le 
billouri  fans  rifquer  de  blefier  quelques  parties 
qu'il  impôt  toit  de  ménager.  En  conséquence  ,  il 
préféra  de  faire  une  ouverture  avec  un  long  tro- 
car, qu'il  enfonça  à  trois  pouces  de  profondeiiB 
dans  la  direction  que  doit  avoir  le  vagin  ;  mais 
cette  première  tentative  fut  fans  effet.  Il  l'intro-s. 
duifit  de  nouveau  ôt  le  porta  un  pouce  plus  loin. 
Alors  on  vit  fortir  par  la  cannule  quelque  peu 
d'un  fang  grumeleux,  noir  &  très-épais  ,  reffem- 
blant  à  de  la  poix.  Comme  fon  épailfeur  &  fà 
vifeofité  s'oppofoient  à  ce  qu'il  for  rît  facilement 
par  une  cannule  aulfi  étroite  que  celle  qu'il  avoit 
employée,  il  fe  procura  un  infiniment  du  mêm© 
genre,  d'un  beaucoup  plus  grand  calibre ,  au  moyen 
duquel  il  donna  ifï'uc  à  huit  ou  dix  livres  de 
matière  de  la  même  couleur  &  çonfnlançe,  qjyii 
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*'avoît  aucune  odeur  ri  aucune  apparence  de 
purrio'ité  ;  circonflance  qui  prouve  combien  de 
terni  du  fang  extravafé  peur  demeuier  dans  ie 
corp;  fans  fe  corrompre ,  lorfque  l'air  extérieur 
re  peut  en  approcher.  Les  pairies  du  fang  les 
plis  liquides,  ayant  été  réponses  par  tes  vaif- 
feaux  a'iforbans ,  la  partie  compacle  étoit  demeu- 
rée dans Virai  que  nous  avons  décrir.  On  dilata 
le  paffage  qu'on  avoir  fait,  d'abord  avec  des  ren- 
tes d 'éponge  ,  &  enfuite  a-ec  des  bourd  -nnets 
garnis  de  digeflifs ,  &  au  bout  de  trois  femâines 
les  règles  commencèrent  à  coukr  ,  le  fang  pa- 
roiliant  d'une  couleur  naturelle.  Un  an  après 
cette  perfonr.e  fe  maria  ,  &  <  lie  a  depuis  accou- 
ché, plufieurs  fois ,  trèi-heureufement. 

L'hymen  ,  fans  être  abfolument  imperforé, 
forme  quelquefois  une  cloifon  qui  met  obftâcle 
à  la  copulation  ,  &  qu'il  eft  néceffaire  d'incifer. 
D'antres  fois  les  paroi;  du  vagin  ,  à  la  fuite  de 
qntlqiunfiammarion  ,  fe  réunifient  de  manière  à 
obfliuer  entièrement  fa  cavité,  &  à  occafionner 
les  mêmes  fymptôroes  que  nous  avons  décrits, 
comme  réfultâns  de  l'impetforation  de  naifTance. 
Le  Cliirurgicn  ,  en  paroi!  cas  ,  doit  chercher  à 
rétablir  la  liberté  de  cet  organe  .  par  des  incifions 
prudemment  ménagées,  &  entretenir  enfuite  l'ou- 
verture par  des  tentes  convenables  ,  jufqu'a  ce 
que  }  Inflammation  ait  ceffé  ,&  que  les  parti -s 
aient  perdu  leur  tendance  à  fe  réunir. 

Le  conduit  auditif  formé  tout  autour  par  une 
fdbftance  ofîéufe  &  tièss-dure ,  &  tapiffé  d'une 
rm rribrane  adhérente  par-tout  à  eu  os, eft  moins 
fîijëi  à  le  trouver  rrnpeVfofé  cjtj'e  d'autre;  pafî'ages 
foimés  par  des  rarties  plus  flexible? -,  on  en  ren- 
coatr°  cependant  des  exémpies. 
•  Quelquefois  ce  canal  fe  trouve  boùcfié  par 
une  iimple  membrane  qui  en  couvre  l'orifice'; 
d'autre»;  fois  il  eft  en  g  ande  partie  rempli  par 
une  fubfrance  charnue. 

Pou;  porte-  remède  à  ce  vice  d;  conforma- 
tion ,  on  marque  éxïérémènt  la  place  où  oevioil 
fe  trou» er  l'orificd  de.  conduit,  (k  I  on  y  fait  une 
incition  avec  un  petit  biflouri  poi  iru.  S'il  n'y  a 
qu'une  merrVane  à  di>ifsr  ,  l'opération  fera 
lji.nrôt  terminée  :,  nvis  fi  !'o':  A  ucîion  s'étend  à 
une  certaine  profondeur  ,  il  faut  continuer  l  in- 
cif.on ,  en  enfonçant  toujours  un  peu  plus  le  bif- 
touii ,  jifpéà  ce  qu'on  ait  atteint  la  cavité  natu- 
relle .>  ou  que  l'on  ait  lieu  de  craindre  d'à  teincïre 
le  tyuq  a"  ,  <i  l'on  pénétroit  plus  avant.  On. in- 
troduira c'an:  l'Ouverture  j  qu'on  aura  pratiquée^ 
un  morceau  de  bougi  bLn  huilée  ,  &  on  le 
maintiendra  en  place  jufqu'à  ce  que  les  parties 
foient  circatrilé.s  ,  tous  es  jours  cependant  on 
le  reti  eia  po  «r  le  n  tover. 

L'époque  à  ladu  Ile  il  convient  de  fa i-e  cette 
opé'ra'fioih  ch.z  les  fi» jets  qui  ont  le  can iùir  a  - 
ditif  impe'foié  ,  efl  telle  tù  féà  e  f.n;  ,  peur 
Votdiri  i'e  ,  cominenc'ertil  à  parler.  Dans  un  âge 
pUj  Vendre  ils  la  fupponcroient  plus  di£icile- 
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ment,  &  fi  on  attendoit  plus  fard  ,  on  nuirait 
à  la  parole  ;  car  c'efl  une  chofe  bien  con- 
nue que  c'eft  prefque  toujours  la  furdité  qui  rend 
les  enfans  muets. 

1M POSTURE.  Fallacia.  Ri/e  ou  artifice 
qu'on  pratique  pour  paroître  attaqué  d'une  mala- 
die qu'on  n'a  point.  Les  Médecins  &  les  Chirur- 
giens ,  d;ns  les  rapports  qu'ils  font  obligés  de  faire 
en  juflice,  doivent  être  très  attentifs  à  ne  fe  point 
laifi'er  tromper.  Il  y  a,  dansle*  Ouvrages  de  Gaiien, 
un  périr  traité  fur  ce  fujet,  Jean  Baptlfle  SylvaticuJ 
a  compofé  une  DifJerration  dan-  laquel  le  il  don- 
ne des  règles  pour  découvrir  Ie<  maladies  f  muiées. 
De  iis  qui  morbu  n  deprehende  ndi  s. Tom  les 'A  ufcrorSL 
qui  ont  écrit  avec  quelqu'sttenrion  fur  la  Médecine 
légale,  n'ont  point  otib'ié  les  tromperies  pour 
paroître  malade.  Fortunatus  Fiddis,,  qui  paffâ 
potir  le  premier  qui  ait  écrit  de;  queftions  méd> 
ca!es  relatives  à  la  Jurisprudence ,  a  donné  fur 
cette  matière  des  principes  auxquels  Zaébias-, 
Médecin  de  Rome,  a  ajouté  quelque  ;  détails;  mais 
ils  ont  tous  été  devancés  dans  cette  carrière  par 
je  célèbre  Paré,  qui  a  fpéciàltrrierit  écrit  fur 'les 
impoflures  des  gens  qui  feignent  d'être  lourds  & 
m'iers,&  qui  contrefont  les  ladres,  fur  le;  s  rrifices 
des  femmes,  qui  paroilfent  avoir  des  cancers  à 
la  rmmmelie,  de;  dfefc'entès  de  matrice,  &  antres 
maux,  pour  exciter  lacompaffion  du  peuple  &  en 
recevoir  de  plus  amples  aumônes.  Il  eft  entré  de 
l'art  &  de  f  indufïrië'jufgue  dans  ici  moyen-,  d'a- 
buf.r  le  Pubiic  par  les  voies  les  p'us  honteufes. 
En  général  ,  y  a  trois  motifs  auxquels  on-pvnr 
rapporter  mm,  les  faits ,  dont  les  Auteurs  ont  fait 
mention;  la  crainte,  la  pudeur  &  l'intérêt.  Oefî 
parla  cr  i  îte  on  fupplice  qu'un  criminel  contrefait 
1  infenfé;  pal*  pudeur  une  fille  fe  plaint  d'une 
hydropific,  pour  cacher  une  groflefîe-,  parintétêt 
eue  femme  fe  dit  enceinte  &.  prend  les  précau- 
tions qui  puvcnr  ieYaire  croire,  afin  de  pou- 
voir (  ppo'-.r  un  enfant,  &c.  Il  y  a  beaucoup 
c't  cire  >i 'tance;  déiieues  où  M  f  in  nf  r  d'une 
gît.'tiUw  prudence,  &  être  capables*  <&à  difeernement 

.  pour  aller  à  la  recherche  de  la  vérité  &  rendre 
aux  Juges  imtémoignageJ-idèie  &  écln'ré.  Ce  mo:if 
pté'i  m'é,  conduit  à  l'examen  des  différentes  i.n- 
pofturés  qu'on  a  rangées 1  fous  trois  clafte;  ,  &  qui 
ont  chacune  leurs  règles  générales  &  pàrficulièrês. 
Le  premier  genre  comprend  les  maladies  ,  d>nt 
H  nature  ne  fe  manifèfle  pas ,  &  qyj  n'ont  d'à  .très 
fig'né's  de  leur  ex  lLncc*  fuppoîée.,  que  Ls  pl'ainress 
cv  le?  c-îî  de  ceux  qui  s'en  difene  auaqué'.  Or» 
met  .  nm~  lu  feçoni  g -..tire,  des  mnladics  réelles 
mai';  ficliccs  ,■  &  fou;  le  troifiètne,  les  apparences' 
pofnive-  d  maladies  q"i  n'exiflent  point,  comme: 
des  ecchymofes  arfilki- lies ,  pour  s  "être  frofté  de 
mine  de-  plomb;  des  oachemens  dtfang  limu'ës , 

I  &.c.  Il  lau.!  voir  ces  détails  dans  les  livre-  tu» en 
f-  'i:.ttu,  afitt  d'être  en  garde  .contre  de  p*rt;fi$ 
ftiperclu-iie  pT  lufcpujles  ou  poutroit  être  loeca- 

■  iioc  de  torts  fort  préjudiciables  par  des  jugetiitns 


6  5  s 


I  M  P 


portés  avec  légèreté ,  faute  de  connoiflance  ou  d'at- 
tention fufiîlante.  Anc.Encycl.{M.P et it-Radez.) 

IMPUISSANCE.  Maladie  par  laquelle  les 
hommes,  en  age  de  utilité  ,  ne  font  pas  propres 
à  .h  copulation,  ou  du  moins  ne  peuvent  pas 
l'accomplir  exactement. 

Cette  maladie  peur  dépendre  de  quelque  af- 
fection accidentelle  ,  ou  d'un  vice  de  confirma- 
tion d'organes  de  la  généiarion  ;  amfi  ,lorlque  la 
verge  efi  trop  volumineufe  ,  lorfqu'clle  fe  courbe 
dans  l'ërçclion  ,  lorfque  l'utètre  êfi  obftrué  ,  lorf- 
que  les  mufcles  érectsurs  font  parslyfés ,  comme 
il  arrive  quelquefois  ,  par  des  chûtes  ou  des 
coups  violens  fur  le  facrum  &  par  d'autres  caufes, 
lorfque  les  organes  qui  prépaient  la  femence 
font  dans  un  état  d'inflammation  ou  de  gonfle- 
ment fquirreux  ,  &c.  il  arrive  fouvent  que  l'in- 
dividu en  qui  fe  trouve  quelqu'une  de  ces 
affeelions  eft  incapable  de  l'acte  vénérien,  ou  du 
moins  qu'il  ne  peut  l'achever  comme  il  con- 
vient pour  la  fécondation.  Le  Praticien  appel  lé 
en  pareilles  circonfiances  doit  chercher  à  recon- 
noître  le  vice  particulier,  qui  eft  la  caufe  de  cette 
incapacité,  &  lorfqu'il  l'a  découvert  ,  il  doit  tâ- 
cher à'y  porter  remède  ,  fi  la  chofe  eft  poffible. 
Voye{  ,  à  ce  fujet,  les  articles  oùuous  parlonsdes 
maladies  particulières  de  ces  organes  &  entr'au- 
tres  les  mors  Ejaculation  ,  Phymosis  ,  Sar- 
çocèle  ,  Testicule  ,  Urètre. 

L'impuifiance  dépend  affez  fouvent  d'autres 
caufes  que  de  ces  vices  organiques  des  parties. 
On  peut  ranger  ces  caufes  fous  deux  clalfes,  fa- 
voir,  i.°  celles  qui  dépendent  d'une  affection  de 
l'aine •,  i.°  celles  qui  tiennent  à  un  dt'fmt  de  cor- 
refpondance  entre  les  mouvemens  des  organes 
dont  le  jeu  doit  concourir  au  complément  de 
l'acle  vénéritn. 

La  copulation  eft  un  acle  purement  phyfique, 
dont  la  caufe  déterminante  appartient  aux  fonc- 
tions du  principe  fentant  ;  cette  caufe  prend  le 
corn  d'appétit  ou  d'infiinci,  c<  ft  proprement  le 
befoin  de  faf  îsfaîré  un  defir.  Elle  n\ft  pas  l'efist 
de  la  volonté  ,  qui  ne  peut  ,  ni  exciter  (  du  moins 
en  tout  teîn=  &  en  toute  circonftance)  î'adion 
néceffaire  d^ns  les  organes  qui  y  font  deftinés  , 
ni  la  gouverner  à  fon  gré.  Pour  que  cet  acle 
s'achève  ,  fuivant  le  vœu  de  la  nature  ,  il  faut 
que  le  cotps  foit  en  bon  état,  &  que  lame  foit 
parfaitement  tranquille  fur  les  facultés  du  corps, 
qui  y  font  n'eefîaires  •,  il  faut  qu'elle  ne  foit  trou- 
blée par  aucune  autre  idée,  qu'elle  n'ait  ni  crainte 
ni  inquiétude ,  pas  même  celle  d'éprouver  quel- 
que difficulté  j  ou  quelque  dérangement  dans  ce 
dont  elle  va  être  occupés.  Il  n'en  peut-être  au- 
cune fonction  de  l'économie  animale  qui  foit  dans 
une  dépendance  auui  étroite  que  celle-ci  de  l'état 
du  principe  intellectuel. 

La  rai  fon  &  la  volonté  n'ont  rien  à  démêler 
avec  l'acle  dont  il  s'agit  ;  ou.  fi  ces  facultés  y 
sntrent  pour  quelque  cfoofe  i  çUgg  nuil'tnt ,  pour 
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l'ordinaire  ,  à  fa  confommation.  En  excitant  les 
defirs  ,  en  allumant  l'imagination  ,  en  donnant  les 
avant-goûts  de  la  joui/Tance,  elles  font  fouvent 
naître  la  défiance  &  l'incertitude  \  elles  laiftent 
entrevoir  la  paffibilné  d'un  manque  de  fitccès  8c 
font  ainfi  cefier  cet  éiat  de  l'ame  le  plus  favo- 
rable à  la  réuffite  ,  celui  de  la  confiance 
de  l'individu  dans  fes  propres  forces.  Et  lors 
même  que  cette  confiance  n'eft  point  altérée,  le 
fennmcnt.de  l'immoralité,  qu'il  peut  y  avoir,  à 
s'abandonner  à  fon  penchant  ,  a  rendu  quelque- 
fois la  joui  fiance  impoffible,  &  a  fouvent  empê- 
ché qu'elle  ne  fût  entière  &  complette.  On  a  vu 
un  homme  frappé  tout -à-coup  d'imouiffance  en 
s'appercevant ,  contre  fon  attente,  qu  une  femme, 
dont  il  éioit  prêt  à  jouir ,  étoit  encore  vierge. 

S'il  tfi  néceffaire  ,  pour  que  la  copulation  foit 
entière  &  pa  faite,  que  l'état  de  l  ame  foit  calme 
à  tout  égard  ,  &  qu'elle  foit  absolument  déga- 
gée de  toute  idée  qui  pourroit  l'inqiSçter ,  on 
comprend  aifémem  que  ,  le  contraire  devant  fré- 
quemment arriver  ,  l'acle  dont  il  eft  queftion  doit, 
par-là  même  ,  être  fouvent  dérangé  ,  &  qu'il  fuf- 
fir  que  cet  accident  foit  une  fois  arrivé  à  un 
homme  ,  pour  que  la  crainte  de  le  voir  fe  ré- 
péter ,  fe  renouvelle  chez  lui  dans  l'occafion. 
La  crainte  d'un  maléfice  ,  l'imagination  frappée 
de  menaces  des  naueurs  d ' aiguilhttt  a  eu  très- 
fouvent  un  effet  pareil  ,  &  ces  fuccès  ont  long- 
tems  accrédité,  chez  le  peuple  ignorant  &  crédule,' 
l'idée  du  pouvoir  des  prétendus  forci  ts  auxquels 
on  les  attribuoit.  Il  y  a  une  foule  d'obfervations 
très-bien  conftatées  de  gens  qui,  la  première  nuit 
de  leurs  noces ,  quoique  très-bien  portans  &  bien 
conftitués  ,  n'ont  jamais  pu  fe  trouver  en  état  de 
remplir  les  devoirs  conjugaux  ,  malgré  qu'ils  i\ 
fù  fient  fufnfamrnent  provoqués  ,  parce  qu'ils 
étoient,  difoient-ils ,  enchantés ,  enforcelés.  Il  eft 
à  remarquer  que  ceux  qui  veulent  s'amufer  de 
gens  fimples  par  ce  prérendu  maléfice,  ont  tou- 
jours foin  de  les  en  avertir,  de  les  en  menacer  \ 
ils  pratiquent  même  en  leur  préftnce  quelques- 
uns  des  fecrets  qui  paffent  pour  avoir  cette  ver- 
tu-, ils  frappent  ainfi  leur  imagination  ,  &  l'idée 
qu'ils  lui  impriment  fuffit  pour  détruire  momen- 
tanément leur  virilité. 

L'ignorance  où  l'on  eft  fouvent  de  la  véritable 
caufe  qui  met  un  homme  hors  d'état  de  confom- 
mer  l'acle  vénérien  ,  fait  qu'on  l'attribue  à  quel- 
que maladie  du  corps.  Aulii  le  Praticien ,  lorf- 
qu'il fe  préfente  quelque  cas  de  cette  efpèce , 
doit-il  être  tiès-at  eentif  à  fa  nature  ,  afin  de  le 
bien  diftinguer  de  ceux  où  il  y  a  réellement  une 
inhabilité  phyfique  ,  &  s'informer  exactement  de 
l'état  de  l'ame  dans  le  moment  où  les  organes  de 
la  génération  fe  refufent  à  remplir  les  fonctions 
auxquels  la  nature  les  a  deftinés.  Si  l'on  a  lieu 
de  juger  que  le  mal  tient  à  quelque  erreur  de 
l'imagination ,  ou  à  quelqu'autre  affection  du  prin- 
cipe intellectuel  ?  c'eft  à  combattre  cette  caufe  , 

par 
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par  des  fecours  appropriés ,  que  l'on  doit  s'atta- 
cher ,  fans  fatiguer  le  corps  par  des  remèdes 
phyfiqnes  ,  qui  ne  faureient  aller  à  la  fource  du 
mal  ,  ou  qui  ne  peuvent  avoir  d'utilité  qu'autant 
qu'ils  détournent  l'efprit  d'une  idée  pénible  &  y 
rétabliffent  ainfi  l'efpoir&la  confiance;  effet  que 
l'on  peut  obtenir  également  &  plus  fùrement  par 
des  raifonnemens  &  des confeils  purement  moraurc. 

Si  les  organes  ,  qui  doivent  concourir  à 
l'afle  vénérien, n'exécutent  pas  >  dans  l'ordre  con- 
venable, l'aclion  particulière  à  laquelle  la  nature 
a  deftiné  chacun  d'eux  -,  s'il  n'y  a  pas  entre  leurs 
mouvemens  la  correfponrlance  néceffaire  .,  pour 
que  cet  p.cle  s'achève  ,  fuivant  le  vœu  de  la  na- 
ture, il  réfulte  Couvent  de  ce  défaut  d'accord 
une  forte  d'impuiflance  plus  fàcheufe  que  celle 
dont  nous  venons  de  parler.  Toutes  les  fonc- 
tions du  corps  font  exécutées  ,  non  par  de?  or- 
ganes fimples ,  mais  par  des  organes  compofés  de 
différentes  parties ,  qui  ont  toutes  des  offices  dif- 
férens,  quoiqu'elles  tendent  toutes  à  un  môme 
but  &  coopèrent  à  un  effet  unique.  La  moindre 
irrégularité  dans  l'aclion  de  quelqu'une  de  ces 
panfci  peut  cau'fer  une  maladie,  ou  un  dérange- 
ment dans  l'aclion  générale,  &  fouvent  l'inten- 
tion finale  de  celle-ci  fe  trouve  par-là  totalement 
fruftrée. 

Les  pai  ties  defiinées  à  la  génération  chez  les 
hommes  peuvent  être  divifées  en  deux  clafTes  : 
lés  effentielles  qui  font  les  teflicules  &  les  vaif- 
feaux  fpermaiiqo.es,  &  les  acceffoires  qui  font  la 
verge  ,  &c.  Les  fondions  des  unes  &  des  autres, 
qui ,  dans  l'état  de  famé  ,  doivent  fe  fuivre  dans 
un  certain  ordre  ,  font  fufceptibles  de  deux  for- 
tes principales  de  dérangement  ;  dans  l'une  ,  l'ac- 
tion des  parties  acceffoires  a  lieu  fans  celle  des 
parties  tuent 'cl  les ,  comme  dans  les  éreclions  de 
-  la  verge  ,  où  l'âme  n'eft  point  difpofée  à  concou- 
rir, &  où  les  tefticu'es  ,  &c.  ne  font  point  ftimu- 
lés  à  agir.  Dans  la  féconde  ,  les  vaiffeaux  féminaux 
verfent  la  femence  dans  l'urètre  trop  tôt  pour  la 
verge  qui  n'eft  pas  entrée  en  éreclion.  On  donne  à  la 
première  de  ces  maladies  le  nom  de  Priapifme  -, 
l'on  défigne ,  pour  l'ordinaire ,  la  féconde  par  le 
nom  d'écoulement  féminal. 

Le  priapifme  vient  quelquefois  fpontar.ément, 
&  d'autres  fois  il  efl  excité  par  une  itriration  de 
la  verge ,  telle  que  celle  qui  a  lieu  dans  la  gonor- 
rhée.  Dans  l'un  &  l'autre  cas ,  les  éreclion^  font 
plutôt  incommodes  qu'agréables  -,  &  quoiqu'elles 
ne  foient  pas  nécessairement  incompatibles  avec 
l'acle  vénérien ,  elles  nuifsnr,  en  général ,  à  fa  con- 
sommation. 

Le  priapifme  fymptomatique  ,  pour  l'ordinaire , 
cft  de  peu  de  cpnféquénce  ,  il  fe  diffipe  générale- 
ment avec  les  maladies  dont  il  dépend-  Celui 
qui  vient  fpontanément  eft  une  maladie  plus 
férieufe ,  &  tout  au  moins  extrêmement  incom- 
mode, que  l'on  combat  tantôt  par  des  fflédîcà- 
niens  toniques  &  nervins5  tels  que  le  quinquina,,  la 
Chirurgie,  Tvms  I.er  JLe  Partie. 
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valériane ,  le  mufe  ,  le  camphre  &  les  bains  froids  ; 
tantôt  par  des  remèdes  Amplement  caïmans  & 
relàchans ,  tels  que  les  bains  tièdes  &  l'opium. 
Cette  dernière  méthode  eft  celle  qui  a  le  plus 
fouvent  de  bons  effets,  quoique  dans  bien  des 
cas,  le  bain  froid  feul  ait  patfaitement  réuffi. 

.  La  foibleffe  féminale ,  ou  la  técrétion  &  l'émif- 
fion  de  la  femence  fans  érection  ,  eft  l'oppofé  du 
priapifme ,  &  c'eft  la  maladie  la  plus  redoutable 
des  deux.  Elle  fe  montre  fous  une  infinité  d'af- 
pecls  &  de  gradations,  &  dans  tous  les  cas 
l'évacuation  de  la  femence  fe  fait  d'une  manière 
trop  prompte.  Cette  maladie  ,  de  même  que  le 
priapifme  ,  ne  pro-'ient  ni  de  l'ardeur  des  defirs, 
ni  de  la  vigueur  des  facultés;  &  quoiqu'elle 
puiffe  être  accompagnée  de  l'une  &  de  l'autre, 
elle  ne  l'eft  jamais  dans  une  proportion  conve- 
nable; le  moindre'  defir,  le  moindre  attouche- 
ment produifant  fouvent  un  effet  complet.  Les 
rêves  les  plus  légers  occafionneront  cette  éva- 
cuation chez  quelques  perfonnes  ,  plufieurs 
fois  dans  une  même  nuit;  d'autres  fois  le  fimple 
attouchement  des  vêtemens ,  en  marchant  ou 
en  montant  à  cheval ,  produira  le  même  effet. 

Un  jeune-!  omnie  ,  âgé  d'environ  vingt-cinq ant, 
moins  adonné  au  plaifir  que  r.e  le  (ont  la  plu- 
part des  jeunes  gens  ,  étoit  affligé  de  la  maladie 
dont  nous  v  enons  de  parler.  Il  avoit  des  émiffions 
de  femence  trois  ou  quatre  fois  pendant  la  nuit  , 
&  en  avoit  a'iffi  dès  qu'il  marchoir  un  peu 
vite  ,  ou  qu'il  montoit  à  cheval.  A  peine  appro- 
choii-il  d'une  femme  qu'il  éjsculoit  auffi-tôr,  & 
l'émilhon  n'étoit  accompagnée  d'aucune  fenfatioa 
asréable.  I!  avoit  efiayé  tous  les  rnédicamens  toni- 
ques ,  ainfi  que  les  bains  tièdes  &  les  bains  de 
mer,  mais  fans  aucun  effet.  M.  Humer,  qu'il 
confulta,  lui  preferivk  vingt  gouttes  de  laudanum 
liquide  à  prendre  le  foir  en.  fe  couchant,  &  par 
ce  moyen  il  prévient  les  pollutions  noclurnes;  il 
lui  en  fit  prendre  suffi  la  même  quantité  tous 
les  matins  ,  &  prévint  ainfi  les  émiffions  qui 
ordinairement  avoient  lieu  de  jour,  lorfque  le 
malade  marchoit  ou  montoit  à  cheval.  En  conti- 
nuant pendant  quelque  tems'ce  remède  dont  on 
augmenta  même  la  dofe,  à  caufe  de  la  diminu- 
tion de  fon  effet  par  l'habitude  ,  ce  jeune-homme 
fe  rétablit  parfaitement,  (i) 

Quelquefois  l'émiffiGn  de  femence  fe  fait  fans 
aucune  éreclion  quelconque  de  la  verge;  la  ma- 
ladie en  pareil  cas  ,  eft  encore  plus  fàcheufe , 
parce  qu'ici  l'excrétion  ne  tient  à  aucune  cauXe 
vifible  ou  fenfible  ,  &  ne  fe  manifefte  par  au- 
cun effet  marqué  ;, feulement  la  liqueur  féminale 
s'écoule  de  la  même  manière  que  les  excrémens 
ouïes  urines ,  dans  les  évacuations  involontaires  ; 
on  a  obfervé  que  cette  liqueur  étoit  alors  plus 
fluide  que  dans  l'état  naturel. 


(  i)  Hunter  on  veoereal  Difeafes,  pag.  205; 
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On  obferve  fréquemment  de  grandes  irrégula- 
rités ,  dans  les  cas  de  cette  nature-,  on  a  vu  des 
gens  qui,  avant  un  étranglement  dans  l'urètre, 
éprou voient,  fans  éjaculation  manifefle,  la  môme 
fenfation  que  fi  la  femence  fût  for  lie  par  l'urètre-, 
cette  liqueur  rétrogradant  alors  dans  la  velue, 
ou  peut-être  n'étant  point  du  tout  verfée  clans 
le  canal  ;  la  fcnfation  alors  tiendroit  uniquement 
à  I'iricaùon  du  bulbe  de  l'urètre  &  à  l'aétipn  des 
mufcies  accélérateurs  qui  auroient  lieu  comme 
confëqnences  de  l'ére^ibn  &  du  frottement  de  la 
verge  ,  ou  de  l'idée  d'un  pareil  frottement. 

Dans  la  plupart  des  cas  de  cette  nature,  il  y 
a  foiblefle  occafionnée  par  l'épuifem;nt ,  &  plus 
encore  peut-être,  par  la  fatigue  du  fyflême 
nerveux  qui  réfulte  des  fpafmes  trop  répétés  de 
Véjaculation  ;  il  y  a  aufii  pour  l'ordinaire  aug- 
mentation d'irritabilité,  qui  aggrave  &  perpétue 
le  mal.  Le  traitement  par  conféqueut  doit  ten- 
dre d'un  côté  à  fortifier  le  corps  ,  &  de  l'autre 
à  diminuer  l'irritabilité-,  on  doit  être  très- 
attentif  en  même  terris  à  écarter,  autant  qu'il 
eft  pofCble,  toutes  les  caufes  occafionnelles  qui 
peuvent  avoir  la  moindre  tendance  à  exciter  l'ac- 
tion des  organes  de  la  génération.  L'on  a  fouvent 
employé  avec  fuccès  le  quinquina  &  les  martiaux 
comme  toniques  ,  l'opium  comme  fédatifôt  antif- 
pafmodique.  &  le  bain  froid  fous  l'un  &  l'autre 
point  de  vue.  L'application  fouvent  répétée  de 
l^au  fraîche,  &  même  de  l'eau  à  la  glace, 
fur  lefcrotum  &  le  périnée  a  été,  dans  bien  des  cas, 
d'uue  trèî-graade  efficacité. 

INCISION.  Terme  qui  exprime  génériquement 
une  opé'-atiou  par  laque' le  on  divife  avec  un 
infiniment  tranchant  la  continuité  des  parties.  On 
fait  des  Incijions  pour  évacuer  le  pus  contenu 
dans  un  dépôt  purulent,  Fbyq-  Abcès  ;  pour 
aggrandir  les  plaies,  extirper  les  caliofnés  des 
ulcères  &  des  Mules,  Voyei  Plaie  ,  Ulcère, 
Fistule,-,  pour  extraire  les  corps  étrangers ,  ou 
remués  tels,  Voye\  Césarienne,  Lithotomte  , 
Haut-Appareil  -,  pour  retrancher  quelque 
membre  ,  Voye\.  Amputation  -,  pour  féparerce 
qui  tft  uni  contre  l'ordre  de  la  nature,  Voyc\ 
Imfereoration  ,-  pour  réduire  des  parties  qui 
S'ont  hors  de  leur  place,  Voyci  Réduction. 

Les  Incirions  différent  par  leur  grandeur,  par 
leur  fituation,  par  la  nature  des  parties  qu'on 
diyife  &  par  la  direction  des  Incitions  ;  à  ce  der- 
nier égard  les  unes  font  longitudinales,  les  autres 
tranfverfales  -,  il  y  en  a  de  circulaires,  de  cruciales , 
de  triangulaires ,  &c. 

L'extraction  des  corps  étrangers ,  &  l'ouverture 
des  abcès  profonds }  demandent  une  grande  con- 
Sioiflaoce  de  l'Anatomie,  parce  que  les  cas  qui 
exigent  ces  opérations ,  étant  fujets  à  une  infinité 
de  variations ,  il  ne  peut  y  avoir-  aucune  mé- 
îihode  fixée  par  les  préceptes  pour  chaque  cas, 
dié;éT$nta.  C'efl  à  la  prudence  &  au  favoir  à  gui- 
éf  <k  QQac.ej£  la.  m$m  d«;  Çhkurgiep,,  ce,  («m. 
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fes  lumières  qui  conduiront  Tinflrument  avec  la 
fermeté  &  la  précifion  néceflaires  pour  ne  faire 
qne  ce  qu'il  faut,  &  incifer  à  propos  &  avec 
connoi fiance  de  caufe  les  parties  qu'il  eft  impor- 
tant de  ne  pas  refpecler, 

H  y  a  peu  d'opérations  qui  n'exigent  des  In- 
citions pour  lefquelles  il  y  a  des  règles  particu-, 
lières. 

Les  inflammations  &  les  gonflemens  confidé- 
rables  qui  menacent  un  membre  de  gangrène, 
ne  viennent  fouvent  que  de  1  étranglement  caufé 
par  quelques  fibres  aponenrotiques  dont  la  fec- 
tion  feroit  cefljr  tous  les  accidens.  Voyc\ 
Gangrène. 

Les  Incifions  qu'on  fait  fuperficiellement  pour 
procurer  le  dégorgement  des  parties  œdémateufes 
fe  nomment  Mouchetures  ;  fi  elles  pénètrent 
dans  le  corps  graifleux,  elles  s'appellent  Scari- 
fications ,•  enfin  on  donne  le  nom  de  Tail- 
lades aux  Incifions  profondes  ,  qu'on  fait 
pénétrer  quelquefois  jufqu'à  l'os  dans  le  fphacèle. 
Voyei  ces  mots.  Article  extrait  de  l'ancienne 
Encyclopédie. 

INCONTINENCE  D'URINE,  Incapacité  de 
retenir  ce  fluide  dans  la  vefïie,-  en  forte  qu'il 
ne  peut  s'y  accumuler;  &  qu'il  s'échappe  conf- 
tamment,  ou  du  moins  fréquemment,  par  l'urè- 
tre, malgré  la  volonté  du  malade. 

On  peut  réduire  à  trois  chefs  les  caufes  ordi?» 
naires  de  cette  maladie. 

i.°  L'irritation  produite  au  col  de  la  veflîe 
par  le  frottement  de  quelques  pierres  contenues 
dans  fa  cavité.  C'efl  une  chofe  bien  connue  que 
l'incapacité  de  retenir  l'urine  pendant  un  certain 
teins,  eft  un  fymptôme  de  pierre  dans  la  veflle  ; 
&  dans  ce  cas  ,.on  ne  peut  attribuer  ce  fymptôme 
à  aucune  autre  caufe  qu'à  l'irritation  confiante 
de  la  pierre  fur  les  tuniques  de  cet  organe.  Car,, 
s'il  dé.peqdoit  toujours,  comme  on  l'a  fuppofé,. 
d'une  perte  totale  de  contraclilité  dans  le  col  dié- 
la  veifie  ,  le  malade  feroit,  dans  la  plupart  des 
cas,  incurable.  Mais  on  fait  que  l'Incontinence 
d'urine  caufée  par  une  pierre  fe  guérit  prefque 
toujours  complètement  par  l'opération  de  la 
taille-,  on  fait  aufli  que  très-fou  vent,,  même  fans 
ôter  la  pierre,  on  foulage  beaucoup  cette  mala- 
die par  des  médicamens  propres  à  diminuer  l'irri- 
tabilité ,  particulièrement  au  moyen  des  boifions 
huileufes  &  des  anodins.  Un  ufage  long-tems 
continué  de  ces  fecours  foulage  plus  efficacement, 
cette  efpèce  d'Incontinence  d'urine  que  tout  autre- 
moyen  ,  excepté  l'opération,  qu'on  ne  doit  jamais, 
perdre  de  vue,  torique  ces  fortes  de  fecours  ne 
réulfifîent  pas ,  comme  étant  la  feule  reflburce 
fur  laquelle  on  puifTe  compter. 

l.°  Une  affection  paralytique  eftfouvent  la  caufe 
d'un  écoulement  perpétuel  ,ou  d'une  incontinence 
d'urine.  Il  fembte  que  le  fphincTer  de  la  veflle. 
perde  quelquefois  fa  force  contractile tandis  que.- 
la  veffse  même  conferve  toute  la  fisnne.  Ici Topk 
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niAtreté  de  la  parslyiie,  qui  lient  penf-ôtre  à  une 
affection  générale  du  fyllême  ,  rend  fréquemment 
inutiles  tous  nos  efforts  pour  la  guérifon.  Mais 
les  remèdes  qui  promettent  le  plus  de  fuccès, 
font,  en  général,  les  toniques,  particulièrement 
le  quinquina,  les  martiaux,  &  fur-tout  le  bain 
froid,  général  &  local.  Dans  toute  efpécede  ma- 
ladie de  cette  nature  ,  l'application  d'eau  froide 
au  périnée  réuffit  mieux  que  tout  autre  moyen  ; 
on  fe  fert ,  pour  cet  effet ,  de  linges  trempés  dans 
de  l'eau  fraîche,  même  à  la  glace,  ou  bien  au 
moyen  d'un  tuyau  difpofé  pour  cet  effet,  on  fait 
jaillir  l'eau  directement  fur  le  périnée  &  fur  le 
fondement. 

Un  grand  véficaroire  appliqué  fur  lefacrum, 
a  réuffi  dans  bien  des  cas  d  incontinence  d'urine  , 
mieux  que  tout  autre  remède,  lorfque  cette  ma- 
ladie dépendoit  d'une  affection  paralytique.  On 
lit ,  dans  les  Recherches  &  Obfervations  de  Mé- 
decine de  Londres ,  plnlieurs  cas  de  cette  rature, 
où  la  paralylïe  du  col  de  la  veille  ,  occafionnée 
par  des  caufes  de  différens  genres ,  &  affectant 
même  les  extiêmités  inférieures,  avoit  éié  promp- 
tement  &  complètement  guérie  par  ce  remède. 
La  teinture  de  caniharides  donnée  intérieurement 
a  été  auffi  employée  avec  fuccès  en  pareilles 
circonltances. 

J.°  L'Incontinence  d'urine  arrive  quelquefois 
en  conféquence  d'un  déchirement  ou  d'une  difien- 
fion  trop  forte  dj  col  de  la  velïie  ,  caufée,chez 
des  hommes ,  par  l'opération  de  la  taille ,  &  chez 
des  femmes,  par  la  même  opération,  ou  par 
l'accouchement.  Il  faut  fe  fouvenir  cependant 
que ,  s'il  fe  fait  un  grand  déchirement  dans  l'o- 
pération de  la  taille,  cela  vient  ordinairement  de 
ce  que  les  mufcles  &  les  autres  parties  n'ont  pas 
été  fuffifamment  divifées  par  l'inlirument.  Aulli , 
excepté  les  cas  où  la  pierre  fe  trouve  être  d'un 
volume  extraordinaire,  on  voit  rarement  l'In- 
continence d'urine  furvenir  à  la  fuite  de  l'opé- 
ration, quand  elle  a  été  bien  faite.  Une  précau- 
tion eiremidle  pour  la  prévenir,  c'efl  de  faire 
l'extraction  de  la  pierre  avec  beaucoup  de  lenteur , 
afin  que  les  parties  qui  doivent  lui  donner  palTage 
puiffent  prêter  peu-à-peu.  Si,  malgré  cette  pré- 
caution ,  l'Incontinence  d'unne  a  heu  à  la  fuite 
de  l'extraction  d'un  très -gros  calcul,  elle  cède, 
pour  l'ordinaire,  au  bout  de  quelques  mois  au 
plus  tard. 

Au  relie ,  comme,  dans  ce  cas  s  la  maladie  dé- 
pend à- peu-près  du  même  principe  que  dans 
le  cas  précédent ,  favoir ,  d'une  perte  de  ton 
dans  les  organes  deftinés  à  retenir  l'urine,  les 
mêmes  remèdes  font  indiqués-,  &  en  perliftant 
long-tems  dans  leur  ufaj»e  ,  particulièrement  dans 
celui  du  bain  froid  ,  bien  des  gens  fe  font  guéris 
lorfqu'elle  tenoit  à  cette  caufe.  Mais  louvent  aulfi 
il  arrive  que ,  quelle  que  foit  la  caufe  de  la  pa- 
ralyse, aucun  remède  ne  réuffit;  il  importe 
alors  de  trouver  les  moyens  d'empêcher  l'urine 
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d'incommoder  le  malade,  ce  qu'elle  ne  manque 
pas  de  faire  d'une  manière  qui  devient  infuppor- 
table,  s'il  ne  trouve  q-ielqties  moyens  efficaces  de 
s'en  garantir. 

Lorfque  la  maladie  vient  de  l'une  des  deux 
caufes  mentionnées  en  dernier  lien  , favoir ,  d'une 
paralyfie  du  fphincter  de  la  veffte ,  ou  d'un  dé- 
chirement, la  compreffion  de  l'urètre  réuffit  pour 
mettre  le  malade  à  l'abri  des  défagrémens  qu'elle 
peut  lui  occafionner -,  il  faut  la  faire  de  manièrô 
qu'on  puiffe  l'employer  ou  la  faire  ceffer  à  volonté. 
Nuck  inventa  dans  cette  intention  le  premier  inf- 
iniment dont  nous  ayons  la  defeription  -,  c'eft 
une  efpèce  de  moraille  qu'on  a  perfectionnée 
depuis,  &  qui  re.mplit  bien  fon  objet,  lorfqu'elle 
eft  bien  exécutée  Voye{  les  Planches.  On  la 
double  d'une  étoffe  de  foie  piquée  pour  na  point 
bleffer  la  verge  ;  &  à  l'aide  d'un  écrou  ,  on  la 
ferre  au  point  que  l'on  veut.  Pour  les  femmes, 
on  fait  la  compreffion  par  le  vagin. On  a  inventé, 
pour  cet  effet,  des  peffaires  d'éponge-,  mais  quand 
les  parties  ne  font  pas  trop  irritables  ,  rien  ne 
remplit  mieux  l'intention  que  les  peffaires  d'ivoire 
ou  de  quelque  bois  dur,  tel  que  le  gayac.  Voy. 
les  Planches. 

Il  fjut  faire  attention  à  ce  que  ces  peffaires 
foient  parfaitement  bien  polis,  &  les  enduire 
d'huile  avant  que  de  les  introduire.  Il  faut  placer 
cet  inllrument  précifément  en  travers  du  vagin  , 
afin  d'en  obtenir  la  plus  forte  compreffion  poffi- 
ble  contre  le  canal  de  l'urètre. 

Cette  méthode  de  porter  remède  à  l'Inconti- 
nence d'urine  ne  fauroit  s'appliquer  aux  cas  où 
la  maladie  dépend  de  quelque  irritation  fur  le 
col  de  la  veffie;  car  alors  le  defir  continuel  d'u- 
riner qui  tourmente  le  malade,  rend  inadmiffible 
toute  efpèce  de  tentative  pour  empêcher  l'urine 
de  s'échapper.  Il  importe  donc  extrêm  ment  que 
les  Praticiens  faffent  bien  attention  aux  différentes 
caufes  de  cette  maladie,  puifqu'un  remède  par- 
faitement adapté  à  une  de  fes  efpèces  peu:  faire 
beaucoup  de  mal  dans  une  autre. 

Dans  tous  ces  cas  où  l'on  ne  fauroit  avoir  re- 
cours à  la  compreffion  du  canal  de  l'urètre  on 
pouna  fe  fervir  d'une  machine  arrangée  de  ma- 
nière à  former  un  réfervoir  pour  l'urine.  iNous 
donnerons ,  dans  les  Planches,  la  figure  d'un 
inllrumtnt  de  ce  genre  dont  on  s'eft  fervi 
avec  avantage.  Il  doit  être  fait  de  manière  à 
s'appliquer  aulfi  exactement  que  poffible  fur  l'une 
ou  l'aune  cuiffej  &  lorfqu'il  eft  fixé  convena- 
blement à  un  bandage  circulaire,  pafîé  autour 
du  corps,  il  peut  demeurer  fans  fe  déranger 
quoique  l'on  change  de  pofture,,  en  faifanr  les 
mouvemens  ordinaires.  Mais  ces  fortes  d'inflru- 
mens  ne  peuvent  fervir  qu'aux  hommes.  Tjut 
ce  qu'on  peut  faire  pour  les  fem tnes ,  c'en;  de 
placer  une  éponge  &.  du  linge  fia ,  en  quan.ité 
iullifante  pour  abforber  toute  l'urine,  i  mjfure 
qu'elle  fort  de  la  veffie. 

R  r  rr 
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On  rencontre  quelquefois  chez  les  femmes 
une  efpèce  d'Incontinence  d'urine  d'une  nature 
abfolument  différente  de  celles  dont  nous  avons 
parlé-,  elle  dépend  d'une  communication  ouverte 
entre  l'urètre  ou  la  vefire  &  le  vagin ,  en  con- 
féqnence  dune  inflammation   formée  dans  ces 
parties  >  qui  a  produit  leur  adhéfion  à  leur  ul- 
cération. Un  accouchement  laborieux  ,  fur-tout 
lorlqu'ona  été  dans  le  cas  d'employer  le  forceps, 
&  que  les  parties  ont  été  meurtries  &  contufes , 
eft  la  caufe  ia  plus  ordinaire  de  ces  fortes  d'ac- 
cidens.  On  lit  dans  le  fixième  volume  4e9  Re- 
cherches- &  Qbfenations  de  Médecine,  lhiftoire 
d'un  cas  de  ce  genre  ,  qui  fe  manifefla  douze 
jours  api  ès  l'accouchement ,  à  la  fuite  de  diffé- 
rens  fymptômes  de  dyfurie.  La  malade  fe  trou- 
vou  conitamment  mouillée  par  l'urine,  qui  fe 
'pcrdoit  par  le  vagin,  laquelle  iiritoit  la  peau,  & 
occalionnoir  diveis  autres  délagrémens.  Le  Chi- 
rurgien  qui  la  traitoit  ,  fît  des  inj-.clions  par 
l'uiètre,  &  vit  la  liqueur  reffortir  à  i'inftant  par 
Je  vagin  j  il  fit  enfuite  pafTer  un  flilet  par  l'ou- 
verture qu'il  reconnut  être  dans  l'urètre,  très- 
près  du  col  de  la  veflie.  Il  introduira  alors  dans 
ia  veiiie  une  fonde  flexible,  &  enjoignit  à  la 
malade  de  la  garder  le  plus  long-tems  qu'elle 
pourroit ,  en  lui  enfeignant  à  la  replacer  elle- 
même,  lorfqu'elle  auroit  jugé  à  propos  de  l'ô.er. 
EUe  la  garda  trois  femain.s,  en  la  retirant  ce- 
pendant quelquefois  pour  fe  foulager ,  &  pour  ob- 
ferver  s'il  couloit  de  l'urine  par  le  vagin.  Elle 
commença  au  bout  de  quelques  jours  à  s'apper- 
cevoir  que  la  quantité  qui  fortoit  par  cette  voie 
diminuoit  j  peu  à- peu  l'ouverture  fe  ferma  tout- 
à-fait ,  &  enfin  e"e  fe  trouva  parfaitement. 

Cette  maniéré  de  traiter  la  maladie  dont  nous 
parlons ,  eft  la  feule  à  laquelle  on  puifle  avoir 
quelque  confiance  ;  mais  il  faut  y  recourir  de  très- 
bonne  heure j  afin  que  l'urine,  s'écoulant  par  la 
fonde  j  &  la  veflie  par-là  demeurant  toujours 
dans  un  état  de  conti  action ,  les  bords  de  l'ou- 
verture foient  dans  la  poiîtion  la  plus  favorable 
à  leur  réunion ,  &  qu'ils  n'aient  pas  eu  le  tems 
de  comraéler  aucune  callofué. 

Il  faut  obferver  néanmoins  que  tous  les  cas 
ne  font  pas  également  favorables  à  la  guérifon, 
&  qu'il  y  a  une  beaucoup  plus  grande  chance 
de  l'obtenir,  lorfque  Je  liège  du  mal  eft  dam 
l'urètre,  ou  tout  auprès  de  fon  extrémité,  que 
lorfqn'il  eft  dans  le  corps  de  la  veflie.  Dans  ce 
dernier  cas,  il  eft  à  craindre  que  la  veffie  ne 
puifle  pas  fupporter  l'iri itation  de  la  fonde,  lorf- 
qu'on  aura  pouffé  cet  inftrument  aufli  loin  qu'il 
eft  néceffaire  pour  remplir  le  but  qu'on  fe  pro- 
pofe-,  car  alors  fon  extrémité  touchant  néceffai- 
rement  les  parois  de  cet  organe  ,  que  la  préfence 
de  l'urine  ne  peut  plus  diflendre,  il  en  réfultera 
une  irritation  confidérable ,  &  la  malade  fera  des 
efforts  perpétuels  pour  expulfer  le  corps  irritant, 
qui  rendront  fa  guérifon  jmpof&frle. 
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Telles  font  les  caufes  auxquelles  on  a  rapporté 
les  différens  cas  d'Incontinence  d'urine  propre- 
ment dite  \  car  c'eft  à  tort  qu'on  a  rangé  le  diabète 
fous  cette  dénomination.  Le  diabète  eft  une  ma- 
ladie des  organes  fécrétoires  des  urines ,  &  non 
des  organes,  excrétoires ,  &  par  conféquent  elle 
eft  du  reffort  de  la  Médecine  &  non  de  la  Chirur- 
gie. 

1NCRASSANS.  Nom  par  lequel  on  défigne  les 
remèdes  qui  augmentent  la  vifeolité  des  humeurs. 
Ces  remèdes  font  la  plupart,  tirés  de  la  dalle  des 
rnucilagineux  j  telsfont  les  mucilages  de  gomme  ara- 
bique &  de  femence  de  coings ,  l'amidon  ,&c.  L'on 
emploie  aufli  le  bul  d'Arménie  dans  la  même  vue; 
ils  lont  indiqués  dans  les  cas  où  une  férofué,  ou 
fanie  âcre  irrite  les  parties  furlefquelles  elle  s'étend 
&  paroiffent  agir  plutôt  fur  les  organes  qui  fournif- 
fent  cette  matière  acrimonieufe ,  que  par  une  in- 
fluence directe  fur  cette  dernière, 

INDICATION  ,  Indicatio.  Rapport  entre  une 
maladie  &  les  moyens, qu'elle  demande  pour  fa 
guérifon.  Ce  rapport  eft  fondé  fur  la  notion  de 
la  maladie  &  la  nature  des  fecours  qu'on  croit 
devoir  lui  oppofer. Cette  manière  d'envifager  l'In- 
dication eft  conforme  à  la  définition  que  Galien 
en  donne.  Indicatio  ,  dit-il  ,  efi  comprekenjîo  ju- 
vantisuia  cum  comprehenfione  noçentis>  quœ  fimul 
cum  re  indicante  advenit ,  fine  ullâ  experientiâ 
aut  ratiocinio  :  ou  d'une  manière  plus  courte  ; 

L'Indication,  d'après  cette  dé- 
finition eft  donc  toujours  la  même,  foit  que  le 
Chirurgien  la  faififfe  ou  non.  Elle  eft  hors  defes 
facultés  mentales ,  fans  quoi  elle  feroit  fufcepti- 
ble  de  variation  ,  ce  qui  n'eft  point  de  fa  nature. 
On  voit,  d'après  ces  notipns  ,  que,  pour  faifir 
,  l'Indication,  il  faut  avoi/  le  génie  de  l'Art,  ce 
qui  n'eft  pas  donné  à  tous  ceux  qui  en  font  pro- 
feflion.  L'expérience  &  le  raifonnement  doivent, 
en  pareil  cas ,  fe  porter  un  mutuel  fecours  j  car, 
comme  l'obferve  Bacon ,  komo  Naturœ  minifier 
&  interpres ,  tantum  facit  &  intelligit  ,  quantum 
de  Naturœ  ordme ,  re,  vel  mente  obfervaverit , 

Inec  ampliiis  feit  aut  potefi  Ad  opéra  nil  aliui 
poteft  quàm  ut  corpora  nàturaLià  admoveat  &  amo- 
veatj  reliqua  intus  Natura  tranfigit.  Nov.  Qrg. 
L'Indication  fe  divife  en  confervative  &  en 
curatoire.  L'Indication  confervative  n'a  rapport 
qu'aux  forces  qu'il  faut  chercher  à  maintenir  dans 
leur  plus  grande  intégrité  ;  car  ce  n'eft  qu'autant 
qu'elles  lont  dans  ■<  cet  état,  qu'elles  peuvent 
contribuer  à  la  guérifon.  L'Indication  curatoire 
eft  proprement  celle  qui  défigne  au  Chirurgien 
les  vrais  remèdes  propres  à  la  guérifon ,  elle  ne 
fe  manifefte  qu'à  lui,  au  lieu  que  la  confervative 
s'offre  indifféremment  à  tous.  L'Indication  cu- 
ratoire fe  divife  en  générale  &  en  fpëcifique.  La 
générale  ne  préfente  que  les  points  généraux  fur 
lefqnels  on  dort  infifter  le  plus  dans  un  traite- 
'  'ment  j  telle  eft  la  correction  des -humâius  dans  le 
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traitement  des  fiftules  compliquées  de  la  préfence 
du  virus  vérolique.  La  fpécifique  ,  ou  particu- 
lière offre  les  détails  quil  faut  obferver  loca- 
lement dans  un  cas  particulier,  tel  que  les  in- 
driilon i ,  l'emploi  des  injections ,  le  féton  ,  la  li- 
gature, dans  les  mjlaiies  que  nous  venons  de 
prendre  pour  exemple.  C'eft  dans  la  perception 
de  cette  iérie  d'objets,  que  confiée  le  fuccès  de 
celui  qui  agit  par  principe.  Lorfqu'il  la  fuit , 
en  pilfanr  des  Indications  générales  aux  parti- 
culières, on  dit  qivi'l  efl  méthodique,  qualité 
fi  rare  parmi  ceux  qui  traitent ,  &  fi  peu  f.ppré- 
ciée  par  ceux  qui  font  traités.  Galien  ,  dans  f<*p 
Livre  de  la  Méthode  ,  donne,  fur  cette  matière, 
un  a\is  qui  mérite  de  trouver  ici  fa  place.  Quifquis, 
dit-il,  cjndere  methodum  parât,  hutece  à  primrs 
Jndicationibus  eft  aufpicaidutn  ,  atquè  hinc  ad  ea% 
qux  diinceps  funt  tranfiundim  ,  rurj'iifque  ab  kis  ad 
proximas  \  ita  pergenti  nonprius  conjîfîeadum  ,quàm 
ipjtus  compos  fit  finis  j  fiais  autem  eft  invenire 
cuique  moibo  remédia. 

On  appelle  Indicant ,  ïvïûhvw; ,  toutes  les  cir- 
conftances  que  l'on  découvre  chez  un  mahde,  & 
qui  mettent  l'indication  dans  tout  fon  jour-,  & 
Indiqué ,  Auxilium ,  les  moyens  ré- 

putés néceffaires  pour  parvenir  à  remplir  l'Indi- 
cation. La  caufe  prochaine  ou  conjointe.de  la 
maladie  eft  l'Indicant,  auquel  faut  toujours  faire 
attention  ,  lorfqu'il  s'agit  de  fe  décider  fur  le  choix 
des  moyens  de  guérifon  ,  fans  quoi  il  ne  faut 
compter  en  rien  fur  leur  efficacité  \  car  comme 
l'on  travailleroit  envain  à  faire  périr  un  arbre, 
en  lui  ôtant  fuccefTivement  fes  épines  &  fes  feuilles, 
de  même  l'on  chercheroit  infruclueufement  à  dé- 
truire une  maladie  quelconque,  fi  l'on  fe  conten- 
toit  de  remédier  aux  fymptômes ,  à  mefure  qu'ils 
paroifTent ,  fans  avoir  aucun  égard  à  leur  caufe  pre- 
mière. Qu'un  homme  ait  une  carie,  par  exemple, 
à  un  os  qu'on  puilTe  attaquer  par  la  rugine ,  la 
gouge  ou  le  feu  ;  &  que  tout  indique  que  la  ma- 
ladie eft  fomentée  par  un  levain  véiolique  ,  l'on 
voit ,  dans  ce  cas ,  que  la  caufe  qu'il  faut  attaquer 
eft  moins  le  défordre  local ,  que  le  vice  général 
des  humeurs  qui  le  fomente  fi  l'on  fe  comporte 
d'une  toute  autre  manière     1  repoufie  une  tête 
à  l'hydre ,  à  mefure  qu'on  lui  en  abat  une ,  & 
le  mal  s'invétère  fouvent  de  manière  à  refufer 
tout  remède. 

L'Indication  générale  eft  fouvent  accompagnée 
de  circonflances  qui  la  favorifent  &  la  confirment 
de  plus  en  plus  dans  l'efprit  du  Chirurgien  ,  on 
la  défigne  alors  fous  le  nom  de  co-lndication , 
fouvent  auffi  ces  circonftances  font  contraires  à 
l'Indication  ,  &  loin  de  lui  être  favorables ,  elles 
la  détruifenr,  elle  prend  alors  le  nom  de  contre- 
Indication  ,  à  raifon  de  ce  peu  de  rapport  -,  mais 
quelquefois  encore  non  feulement  tout  eft  défavo- 
rables à  l'Indication,  mais  les  circonftances  con- 
comitantes lui  répugnent  entièrement ,  on  dit 
alors  qu'il  y  a  corrépugnance.  Ces  dénominations 
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prifes  de  Galien  peuvent  être  confirmées  par  un 
exemple  où  tous  ces  cas  fe  rencontrent.  Un  hom- 
me a  la  pierre,  l'Indication  confervatoire  fu-^ère 
de  la  lui  ôter,  la  curatoire  défigne  les  médkamens 
lithontiptriques  ou  l'opération  pour  y  parvenir. 
Cet  homme  eft  jeune,  vigoureux  &  bien  portant-, 
ces  circonftances  font  autant  de  faits  qui  prouvent 
en  faveur  de  la  réfolution  qu'on  a  prif'e  &  qui 
conftituent  l'indiquant.  La  laifon  eft  favorable  à 
l'opéiation  ,•  fi  c'eft  le  moyen  qu'on  préfère  ,  nou- 
velle circonftance  qui  fait  ce  qu'on  appelle  ia 
co-lndication.  Mais  le  malade  eft  âgé,  infirme, 
fujet  à  la  goutte  ,  voilà  des  accidens  auxquels 
le  Chirurgien  ne  devoit  point  s'attendre,  &  qui 
n'étant  poiit  entré  dans  fon  plan,  conftituent 
la  contre-Indication.  Non-feulement  les  chofes 
font  ainfi,  triais  de  plus  il  y  a  une  fièvre  lente 
qui  mine  peu-à-peu  le  rmiacîe,  cette  dernière 
circonftance  eft  ce  qu'on  appelle  co-répugnance*  -, 
elle  détourne  entièrement  du  parti  que  l'Indica- 
tion fuggère  &  qui  tournerait  au  détriment  des 
malades,  fi  on  le  m:t:oit  à  exécution. 

Un  grand  principe  reçu  ,  dans  l'Art  de  guérir, 
eft  que  les  contraires  fe  guériftent  par  leurs  con- 
traires Contraria  contranis  curantur.  Ce  principe 
ne  peut  être  vrai  qu'autant  qu'on  prend  l'Indi- 
cation delà  caufe  prochaine,  mais  comme  fouvent 
celle-ci  eft  hypothétique,  les  vérités  qui  lui  fer- 
vent de  bafe  pourroient  ne  pas  être  bien  utiles, 
fi  on  le  mettoit  indiftinclement  en  pratique.  Il 
n'en  eft  pas  de  même  du  fuivant  h  juvantibus  fumitur 
Indication  ce  principe  fait  la  bafe  cle  la  Méviecine 
empyrique ,  mais  rapporté  aux  notions  de  notre 
économie,  fa  vahur  n'en  devient  que  réelle. 
Pour  remplir  tout  ce  que  ce  principe  peut  offrir 
d'cfTentiel ,  il  faut  être  éclairé  par  une  expérience 
raifonnée,  car  fans  elle  on  tombe  dans  un  empy- 
rifme  affreux  où  il  n'eft  plus  poffibte  de  rien 
découvrir.  {M.  Petit-Rjdfz.) 

INDURATION  Induratio.  Ce  dernier  terme, 
quoique  point  reçu  chez  les  Auteurs  de  bonne 
latinité  ,  eft  néanmoins  communément  admis  pour 
exprimer  la  converfion  d'un  apoftêmè*  en  une 
tumeur  dure,  rénitente,  indolente,  &  qui,  en 
tout ,  a  les  apparences  d'un  fchirre.  11  n'eft  encore 
rien  moins  aftùré  qu'un  vrai  phlegmon  ,  ou  toute 
tumeur  de  nature  chaude,  puifte  ,dans  les  chairs, 
avoir  une  femblable  terminaifon  -,  mais  il  n'en 
eft  pas  de  même  des  tumeurs  froides,  &  même 
de  celles  qui  font  fomentées  par  un  principe 
d'inflammation  dans  les  vifeères ,  ou  antres  organes 
glanduleux  la  pratique  de  la  Médecine  prouve 
que  la  chofe  a  très-fréquemment  lieu  à  l'égard  du 
foye,  du  pancréas  ,  de  l'eftomac  ,  &  même  des 
vifeères  les  plus  celluleux  &  les  plus  pulpeux , 
comme  le  poumon  ,  la  rate  &  le  cerveau.  Si 
alors  cette  tetminaifon  paroît  plus  arantageufe  que 
la  fuppuration  ,  elle  n'en  eft:  pas  ,  pour  cela  ,  plus 
à  defirerj  car  fouvent  il  s'enfuit  des  maladies 
fecondaires  dont  la  nature  cachée  déroute  les  plus 


6*6  I  N  F 

expérimentés  &  empêche  qu'on  ne  faififfe  l'indi- 
cation qui  pourroit  mener  fûrement  à  la  gué- 
rifon.  La  caufe  prochaine  de  l'Induration  ,  difent 
ies  livres  élémentaires ,  eft  l'indolence  de  la  partie, 
&  la  difpoSition  que  certaines  humeurs  ont  à 
s'endurcir.  En  tffrt ,  on  remarque  qu'elle  arrive 
aux  apoflêmes  fitué;  dans  les  corps  glanduleux 
&  dans  le  voisinage  des  articulations,  à  raifon 
de  ce  que  cei  parties  abondent  en  fucs  blancs, 
parties  du  fang  qui  e'flfort  fufceptible  de  coagula- 
!ation.  Les  caufes  éloignées  font  l'application 
indue  des  répercuififs  ,  &  réfolutifijdes  fpiritueux. 
Il  y  a  des  Signes  qui  annoncent  que  l'Induration 
pourra  fe  faire,  d'autres  qui  font  connoître  qu'elle 
Te  fait ,  &  d'autres  enfin  qui  annoncent  qu'elle 
eft  faite»  Si  la  tumeur  eft  dure  dès  le  commen- 
cement, fi  elle  s'eft  formée  lentement,  fi  elle  a 
commencé  à  fe  circonfcrire ,  fi  la  douleur  n'en: 
point  vive ,  l'inflammation  &  la  pulfation  font 
peu  considérables ,  ce  font  autant  de  fignes  qui 
indiquent  que  l'Induration  pourra  fe  faire.  La 
diminurion  de  la  douleur,  du  gonflement,  de  la 
pulfation  ,  de  la  fièvre  &  l'augmentation  de  du-  ! 
reté,  que  la  tumeur  prend  ,  font  connoître  que 
l'Induration  fe  forme,  la  ceffation  de  la  douleur, 
delà  rougeur,  &  de  la  pulfation,  &  la  circonfcrip- 
tion  de  la  tumeur  ,  ?.in(i  que  la  réfiflance  au  ton- 
cher  marquent  qu'elle  eft  terminée  par  Induration. 
Voye\  ,  pour  de  plus  grands  détails,  l'article 
Schjrre.  (M.  Petit  -  Radei.) 

INF1BULATION,  Tnfibulatio.  Opération  par 
laquelle  les  Anciens  fe  propofoient,  avec  une 
efpèce  de  boucle  ou  d'anneau ,  d'empêcher  les  jeu- 
nes gensd'avoir  commerce  avec  les  femmes ,  quand 
ce  commerce  étoit  contraire  à  leur  fanté.  Celfe 
décrit  cette  opération  à  la  fin  de  la  feclion  fixième 
du  troisième  chapitre  de  (on  feptîème  Livre.  V  ofci 
comment  il  s'énence  à  ce  fujet.  et  On  boucle  quel- 
quefois les  jeunes  gens  pour  leur  conferver  la 
fanté  i  ce  qui  fe  pratique  de  la  manière  qui  fuit: 
on  tire  le  prépuce,  &  l'on  marque  à  droite  & 
à  gauche  avec  de  l'encre  l'endroitqu'on  veut  percer, 
enfuite  on  îaiSTe  retomber  le  prépuce.  Si  ies  mar- 
ques fe  trouvent  vis-à-vis  le  gland  ,c'efi  une  preuve 
qu'on  a  trop'  pris  du  prépuce  •,  il  faut  faire  les 
marques  plusba*.  Si  elles  fe  trouvent  au-deflbus 
du  gland ,  c'efl  à  cet  endroit  qu'on  doit  placer 
la  boucle  }  c'efl  là  qu'il  faut  percer  le  prépuce 
-avec  une  aiguille  enfilée  d'un  fil-,  on  noue  en- 
fuite  les  deux  bouts  de  ce  fil ,  on  le  remue  tous 
les  jours,  jufqu'à  ce  que  les  cicatrices  des  trous 
foisnt  affermies ,  pour  lors  on  ôte  le  fil ,  &  l'on 
y  paffe  une  boucle,  qui  fera  d'autant  meilleure 
qu'elle  fera  plus  légère,  jj  Celfe  ajoute  que  l'infi- 
hulauon  efl  plus  du  nombre  des  opérations  fu- 
perflues ,  que  des  néeeflaires  :  fed  hoc  quidem 
j'œpius  interfupervacua  ,  quàm  inter  necejfaria  ejî. 
On  a  confervé  cette  opération  dans  l'Art  vété- 
rinaire ,  pour  empêcher  l'accouplement  du  cheval 
avec  la  jument }  mais  c'efl  à  la  jument  qu'on  fait 


INF 

porter  l'anneau.  Fabrice  d'Aquapendeme ,  dans 
fes  leçons  de  Chirurgie,  montroit  à  fes  Auditeurs 
une  boucle  dont  les  Anciens  fe  fervoient  pour 
l'Infibulation  des  jeunes  hommes-,  il  l'avoit  eu 
d'un  favant  Antiquaire.  Nous  ne  connoiflbns  plus 
cet  infirument.  Extrait  de  l'ancienne  Encyclopcd. 
(M.  Petit-Radez.) 

INFILTRATION  ,  racine,  Tiltrum.  On  désigne 
ainfî  l'état  d'une  partie,  ou  de  tout  le  corps, 
quand  le  fang  ou  hs  liqueurs  émanées  du  fang, 
répandues  dans  les  cellules  du  tiflù  adipeux ,  en 
augmentent  le  volume  &  en  changent  plus  ou 
rç/>ins  la  forme.  Les  fluides  infiltrés,  en  pareils 
cas ,  abreuvent  tellement  les  lames  du  tiifu  cellu- 
leux  ,  qu'on  a  peine  à  diftinguer  celle-ci ,  tant  elles 
font  confondues  avec  eux,  fur-tout  quand  le  mal 
date  depuis  long-tems-,  c'efl  ce  qu'on  obferve 
dans  l'anafarque  ,  dans  les  anévrifmes  faux.  Il  ne 
faut  point  confondre  l'Infiltration  avec  l'épan- 
chement  où  les  liqueurs  extravaféss  font  raSTemblées 
dans  un  foyer  unique,  qui,  ouvert,  les  laiffe 
écouler  toutes  ;  ce  qui  n'arrive  point  dans  l'In- 
!  filtration.  Il  tlt  des  Infiltrations,  qui,  par  elles- 
>  mêmes,  font  maladies ,  telle  eft  celle  qui  a  lieu 
dans  un  œdème  ,dans  unecontuiion,ouanévrifme 
faux  ^  mais  aufti  il  en  eft  qu'on  peut  regarder 
comme  accident,celles-ci  pourroientêire  nommées 
épigénomatiques,  pour  les  distinguer  des  premières 
telle  eft  celle  qui  conftitue  l'empâtement  qui  Sur- 
vient aux  inflammations  ,  lorfqu'elles  fe  terminent 
par  fuppuration ,  celles  qui  accompagnent  les 
abcès  profonds  &  cachés ,  celles  qui  paroiflent 
dans  les  inflammations  des  parties  membraneufes 
&  fort  fenlibles,  telles  que  le  pénerâne  &  les 
1  aponévrofes. 

En  général ,  les  Infiltrations  offrent  des  appa- 
1  rences  qu'on  peut  regarder  comme  autant  defymp- 
tomes  morbifiques ,  l'on  voit  que  leurs  caufes  , 
leurs  Signes  &  I  événementqui  les  termine ,  doivent 
êtreenvifagés  d'après  les  notions  que  la  Pathologie 
fuggère.  A miî  ne  nous  arrêterons-nous  point  ici 
fur  tous  ces  objets  ,  non  plus  que  fur  les 
moyens  tant  médicaux  que  chirurgicaux  qui  leur 
conviennent  l'on  trouvera,  aux  articles  Contu- 
sion ,  Œdème  ,  Abcès  &c.  tous  les  détails 
relatifs  à  cette  matière.  (M.  Petit-Radez.  ) 

INFLAMMATION.  Inflammatio.  En  Grec, 
<$\<y//on ,  ou  Wymk ,  de  $xs>m  ,  je  brûle.  ExpreSfion 
figurée,  qui  doit  probablement  fon  origine  à  l'opi- 
nion adoptée  par  les  Anciens ,  qu'il  y  a  furabon- 
dance  de  particules  ignées  dans  les  parties  où  fe 
manifefte  la  maladie  qu'on  déflgae  par  ce  nom. 
Nous  pouvons  la  confidérer  Amplement  comme 
un  terme  technique  qui  n'exprime,  ni  la  caufe, 
ni  la  nature  de  cette  affeéhon, 

L'Inflammation  fe  manifefte  Couvent  comme  une 
maladie  idiopathique-,  elle  eft  fréquemment  aufïï 
dans  d'autres  maladies ,  &  fur-tout  dans  les  plaies, 
[  les  contufions ,  &  les  ulcères ,  le  fymptôme  le 
plus  embarrafiant  que  le  Chirurgien  ait  à  corn* 
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battre,  en  mêuie-tems  cependant  qu'elle  eft  pour 
l'ordinaire  ,  une  circonfiance  effentielle  à  la  guéri- 
fon  de  différens  maux.  Il  importe  donc  de  con- 
noîire  les  caufes  capables  de  produire  ce  fymptô» 
me  ,  les  circonflances  qui  l'accomp3gnent,  Se  la  mé- 
thode la  plus  propre  à  le  modérer,  ou  à  lediftiper. 

Toute  parrie  organique  du  corps  eft  comme 
l'on  fait,  fujette  àTÎnflammation.  Néanmoins  nous 
ne  nous  occuperons  pas  ici  des  Inflammations 
internes ,  parce  que  lestymptômes  qui  lesaccom- 
pagnent  communément,  font  plutôt  du  rcffort 
de  la  Médecine  que  de  la  Chirurgie.  Nous  nous 
bornerons  en  conféquence  à  conlïdérer  les  phé- 
nomène; que  préfen:e  le  plus  fréquemment  cette 
maladie,  loifqu'elle  fe  manifefte  extérieurement-, 
&  comme  la  plupart  font  aifés  à  connoîtrc,  lorf- 
qut  l'on  connoîr  bien  le  phlegmon,  ou  l'Inflam- 
mation locale ,  c'efl  de  cetteefpèce  que  nous  allons 
particulièrement  nous  occuper. 

Des  phénomènes  de  l'Inflammation 
&  de  fa  caufe  prochaine. 

Toutes  les  fois  qu'une  partie  quelconque  du 
corps  eft  affeelée  d'infhmmation  phlegmoneufe , 
l'on  y  obferve  une  tumeur  circonfente:  la  fen- 
fibilité  de  cette  partie  eft  plus  ou  moins  augmen- 
tée-, l'aclion  des  artèrei  y  devient  plus  vive  , 
comme  cela  fe  manifefte  ,  foir  par  la  fré- 
quence, foit  par  l'intenfiré  de  leurs,  pulfations-, 
le  malade  y  reftent  une  chaleur  plus  grande  que 
dans  l'état  naturel  ,  &  fouvent  la  température  en 
eft  réellement  au-deffus  de  celle  du  fang,  comme 
cela  fe  démontre  par  l'application  d'un  thermo- 
mètre. A  ces  fymptômes  fe  joignent  la  tenlion, 
la  rougeur,  &  une  douleur  accompagnée  de  bat- 
tement. Les  fonctions  de  la  partie  affeelée  font 
entièrement  fufpendues,  ou  ne  s'exécutent  que 
d'une  manière  imparfaite. 

L'Inflammation  pblegmoneufe  eft  toujours 
accompagnée  d'un  état  de  pléthore  abfolue  ou 
relative.  La  pléthore  générale  du  fyflême  influe 
confidérablement  fur  la  violence  &  l'étendue  de 
cette  maladie,  ainfi  que  fur  la  manière  dont  elle 
fe  termine  -,  mais  les  effets  d'une  pléthore  par- 
tielle font  moins  marqués.  L'on  a  généralement 
attribué  le  gonflement  &  latenfiondes  vaifleaux  de 
la  partie  enflammée  à  l'obftruclion  de  ces  vaifleaux 
ou  de  leurs  extrémités ,  &  lafuppofition,  de  cette 
obftruclion  peut  être  fondée.  La  preffion  latérale 
des  parois  des  petites  artères  ,  foit  par  le  fluide 
qui  eft  pouffé  dans  leur  cavité  en  plus  grande 
quantité  qu'à  l'ordinaire ,  foit  par  celui  qui  s'épan- 
che dans  leurs  interftices  en  conféquence  de  l'aug- 
mentstion  de  leur  action,  peut  bien  jufqu'à  un 
certain  point  gêner  le  mouvement  progreffif  du 
fang,  &  en  déterminer  l'accumulation-,  mais  on 
s'eft  trompé  quand  on  a  cru  pouvoir  attribuer  cet 
effet  à  l'épaiffiffemer.t  du  fang,  qui  devient  au 
contraire  d  autant  plus  fluide,  que  l'état  inflam- 
matoire acquiert  plus  d'intenûté,  ainli  que  l'ont  | 
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démontré  les  ingénieufes  expérience*  de  M- 
Hewfon. 

En  obfervant  les  différens  phénomènes  que  pro- 
duit l'Inflammation,  il  paioît  qu'il  y  aévidemment, 
dans  tous  les  cas ,  un  accroiffement  d'action 
dans  les  vaifleaux  de  la  partie  affectée-,  en  admet- 
tant que  cet  accroiffern-jnt  a  lieu  principalement 
dans  les  artères ,  il  eft  aifé  d:  rendre  raifon  de 
foutes  les  circonflances  de  l'Inflammation  telles 
que  la  chaleur ,  la  rougrur,  la  fenfation  de  batte- 
ment, le  gonflement ,  la  douleur-,  &  l'on  peut* 
en  conféquence ,  confidérer  cet  état  des  vaifleaux 
comme  la  caufe  prochaine  de  h  maladie.  11  eft 
bon  de  faire  obferver  cependant  que  cet  accroif- 
fement d'action,  dont  nous  payons,  ne  confide 
pas  uniquement  dans  l'accélération  des  mouve- 
mens  artériels ,  car  diverfes  C2iifes  peuvent  occa- 
tîonner  une  pareille  accélération,  fans  occafionner 
une  Inflammation  réelle.  Ainfi ,  l'agitation  du  corps 
par  un  violent  exercice,  un  état  très-chaud  de 
l'atmofphère  ,  le  flimulus  des  liqueurs  fpirimeufe?, 
&c.  peuvent  augmenter  beaucoup  l'activité  de. la 
circulation  fans  déterminer  dans  aucune  partie  un 
état  Inflammatoire.  Lorfque  celui-ci  exifte  ,  il 
paroit  qu'il  n'y  a  pas  feulement  accélération  du 
mouvement  naturel  des  artères  ,par  lequel  le  fang 
eft  pouffé  dans  leurs  cavités,  mai,  encore  une 
augmentation  dans  la  vivacité  de  chacune  de 
leurs  contactions  ,  laquelle  eft  analogue  à  ce 
qu'on  obferve  dans  les  battemens  du  pouls, 
quand  l'affection  Inflammatoire  s'étend  fur  tout 
le  fyftô-me  fanguin-,  peut-être  y  a-t-il  ici  une 
modification  particulière  de  l'action  artérielle s 
dont  la  nature  ne  nous  eft  pas  bien  connue,  & 
qui  varie  probablement  dans  chaque  efpèce  d'In- 
flammation. La  perfection  des  organes,  la  vi- 
gueur avec  laquelle  ils  exécutent  leurs  fonctions 
dans  toutes  les  parties  du  corps ,  font  étroite- 
ment liées  à  un  certain  degré  d'énergie  du  prin- 
cipe vital,-  mais  cette  énergie  même,  modifiée 
de  différentes  manières ,  peut  devenir  la  fource 
de  différens  maux  ,  qui ,  dans  bien  des  cas ,  auront 
d'autant  plus  d'intenfité,  que  la  partie  affeelée 
poffédoit  à  un  plus  haut  degré  cette  force  vitale. 
C'cft  par  cette  raifon  que  les  divers  ftimulans  qui,, 
par  leur  action  fur  les  vaifleaux  fanguins,  peu- 
vent y  caufer  ds  l'Inflammation,  opèrent  cet 
c£ct  d'une  manière  beaucoup  plus  marquée  chez 
des  perfonnes  naturellement  vigoureufes ,  dont 
les  vaifleaux  agiffent  avec  force  ,  &  fur  les  parties 
du  corps  très-fentibles,  ou  très-irritables. 

Efftt  de  ï  Inflammation  fur  le  fyfiéme  animal. 

Quelquefois  l'Inflammation  eft  abfolument 
limitée  à  la  partie  qu'elle  affecte  effentiellemenf, 
&  n'a  aucune  influence  fur  le  refte  du  fyftème 
fanguin-,  d'autres  fois  elle  produit  une,  affection 
générale  ,  vulgairement  appelée  Fièvre  Inflamma- 
toire j  ou  des  fymptômes  généraux  d'irritations 
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Dans  les  tempérsmsns  lâches ,  fi  l'Inflammation 
eft  légère,  &  la  douleur  peu  confidérable,  ou 
fi  ies  vaiffeaux  de  la  partie  affectée  cèdent  facile- 
ment à  la  difiemion  ,  la  maladie  ne  s'étend  point 
fur  le  refie  du  fyflême.  Chez  les  perfonnes  robuf- 
tes ,  au  contraire,  &  lorfque  le  mal  occafionne 
de  vives  douleurs ,  l'Inflammation  devient  géné- 
rale &  fe  manifefte  par  un  pouls  dur,  plein  & 
fréquent  j  par  l'apparence  dufang  tiré  de  la  veine, 
dont  la  partie  lymphatique  fe  coagule  à  la  fur- 
face  ,  &  forme  une  croûte  jaunâire  ,  connue  fous 
le  nom  de  couenne  •,  par  la  fréquence  de  la  refpira- 
tion  j  par  la  blancheur  &  la  féchereffe  delà  langue  ; 
par  la  chaleur  de  la  peau  -,  par  l'agitation  qui 
va  quelquefois  jufqu'au  délire  ;  par  la  couleur 
foncée  des  urines  qui  deviennent  troubles  en  fe 
refroidiîTant  3  &  quelquefois  dépofent  un  fédiment 
briqueté,  &c. 

Souvent ,  au  lieu  des  fymptômes  que  nous 
venons  de  décrire,  le  fyflème  en  éprouve  d'au- 
tres auxquels  on  donne  le  nom  de  fymptômes 
d'irritation-,  ils  fe  mamfsftent  principalement, 
lorfque  les  douleurs  font  très-vives,  chez  des 
perfonnes  foibles  &  délicates,  ou  lorfque  le  mal 
affecte  des  parties  très-irritables  -,  le  pouls  alors  eft 
petit ,  fréquent  &  ferré.  Le  malade  éprouve  des 
maux  de  cœur  ,  une  inquiétude  générale,  de 
l'infomnie  -,  les  urines  demeurent  claires  en  fe 
rtfroidiffknr,  les  forces  font  trèssabattues  •,  il  fur- 
vient  des  foiblefies  ,  &c.  La  fièvre  inflammatoire 
accompagne  fur- tout  l'Inflammation  phlegmo- 
neufe  ;  les  fymptômes  d'irritation  fe  manifc fient 
plus  fouvent  dans  les  cas  d'éréfvpèle ,  ou  d'autres 
Inflammations  fpécifiques.  Lorfque  l'Inflammation 
a  fon  fiège  dans  la  fubfiance  des  poumons,  ou 
dans  celle  du  cerveau,  le  pouls  a  beaucoup 
moins  de  dureté  que  lorfque  les  envelopes  mem- 
fcraneufes  de  ces  vifcères  font  affeclées.  Lorfque  | 
les  intérims  .font  enflammés ,  on  obferve  pour  , 
l'ordin<iire  une  très-grande  profiration  de  forets  ;  il 
n'en  eft  pas  de  même  quand  le  mal  fe  porte 
fur  quelque  organe  extetieur. 

Variations  de  l' inflammation  ,  &  Jes  différentes 
efpèces. 

Le  degré  de  gonflement  &  de  difienfion,  qui 
accompagnent  un  phlegmon  fitué  dans  quelque 
partie  extérieure,  varie  fuivant  la  ftruclure  delà 
partie  affectée  ;  les  fymptômes  &  la  terminaifon 
to  feront  très- difFërens ,  lorfqu'il  aura  fon  fiège 
dans  quelqu'organe  abondamment  pourvu  de  tiffu 
cellulaire ,  de  ce  qu'ils  feront  lorfque  le  mal  affec- 
tera quelque  membrane.  Différentes  parties  font 
différemment  fufeeptibies  d'être  affeclées  d'In- 
flammation, &  cette  maladie  ne  manifefte  pas 
dans  toutes  la  même  activité}  elle  eft  d'ailleurs 
modifiée  par  l'âge,  le  fexe ,  le  climat,  le  genre 
de  vie,  les  maladies  antécédentes,  &c. 

_  Lorfque  les  fymptômes  inflammatoires  font  très- 
violens ,  &  que  le  mal  tend  rapidement  à  fa  ter-  , 
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rrûnaifon,  on  peut  lui  donner  le  nom  d'Inflam- 
mation aiguë;  lors  au  contraire  que  les  fymptô- 
mes ont  peu  de  vivacité,  &  que  les  progrès  du 
mal  font  très-lents ,  on  peut,  avec  divers  Au- 
teurs ,  diftinguet  cette  Inflammation  par  le  nom 
de  Chronique.  On  voit  des  Inflammations  vrai- 
ment phlegmoneufes  demeurer  plufieurs  femaines, 
&  même  des  mois  entiers ,  avant  que  de  produire 
une  fuppuration  ,  par  laquelle  cependant  elles  fe 
terminent.  Dans  les  cas  de  cette  nature,  l'état 
inflammatoire  de  ia  partie  affeclée  n'influe,  pour 
l'ordinaire ,  que  peu  ou  point  fur  le  refie  du 
fyftême. 

AL  Humer  donne  les  noms  d'inflammation 
adhélive ,  fnppurative  &  ulcérative  à  trois  efpèces , 
ou  plutôt  à  trois  états  ou  périodes  de  cette  ma- 
ladie. Dans  la  première,  les  extrémités  des  artères 
affeclées  fournifTent  une  certaine  quantité  de  lym- 
phe coagulable  qui }  en  s'organifant ,  devient  le 
lien  par  lequel  la  Naîure  réunit  les  parties  qui 
fe  trouvent  féparées  par  accident  ou  autrement. 
Cette  lymphe  coignlable  n'efl  pas  Amplement 
extravafée  hors  des  vaiffeaux ,  mais  paroît  avoir 
fubi  ,  en  conféquence  de  leur  aclion  ,  une  modi- 
fication pariculière  qui  la  rend  propre  à  remplir 
le  but  auquel  la  Nature  la  defiine.  Dans  la  féconde, 
le  fluide  verfé  par  les  vaiffeaux  a  éprouvé  un 
changement  plus  grand  encore  ,  par  lequel  il  fe 
trouve  converti  en  pus.  Voye\  Suppuration. 
Dans  la  troifième,  les  vaiffeaux  abforbans  font 
auflî  mis  en  jeu  ,  &  leur  aclion  tend  à  enlever 
les  pirties  folides  qui  font  affectées  d'Inflamma- 
tion ,  &  par  conféquent  ies  artères  elles-mêmes. 

Quoique  le  phlegmon  foit  la  forme  fou«  laquelle 
l'Inflammation  fe  manifefte  le  plus  fréquemment, 
cette  maladie  en  a  d'autres  qui  font  affez  caraclé- 
rifées  pour  qu'on  pniffe  les  regarder  comme  des 
elpèces  différentes.  Telle  efi  l'Inflammation  éré- 
fypéiateufe  ,  qui  diffère  tellement  du  phlegmon, 
que  quelques  Auteurs  ont  voulu  lui  refufer  le 
nomdemaladie  inflammatoire.  Voy. Érésypele. 
Telle  eft  peut-être  l'Inflammation  fcrophuleufe, 
Voye%  Écrouelles.  Telle  eft  l'Inflammation 
produire  par  le  virus  fyphiluique  -,  Voye\  Gotc  or- 
rhée  &  Vérole.  Telles  font  celles  qu'occa- 
fionnent  les  diverfes  maladies  éruptives  conragieu- 
fes,  &  celles  qui  tiennent  à  l'action  de  certains 
poifons  animaux  ou  végétaux.  Dans  chacune  de 
ces  efpèces,  l'action  naturelle  des  vaiffeaux  delà 
partie  affectée  fe  trouve  modifiée  d'une  manière 
particulière  ,  qui  fouvent  demande  un  traitement 
adapté  à  ce  nouveau  mode  d'action.  Nous  ver- 
rons,  dans  d'autres  articles,  les  détails  relatifs 
aux  diverfes  Inflammations  fpécifiques,  du  moins 
pour  ce  qui  concerne  la  Chirurgie  j  renvoyant 
les  autres  au  Dictionnaire  de  Médecine. 

Caufes  excitantes  de  l'Inflammation. 

Les  caufes  déterminantes  de  l'Inflammation  fonî 
en  général  toutes  celles  qui  tendent  à  exciter  l'ac- 
tion 
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Sion  des  vaiSeaux  ,  à  irriter  des  parties  fenfîbles  l 
&  à  cauler  de  la  douleur.  On  peut  en  former 
deux  clafles  principales,  favoir,  les  fiimnlans 
chytniques  &  le?  iiimularij  mécaniques. 

Dans  la  première  ,  on  rangera  Taclion  d'une 
forte  chaleur  naturelle ,  celle  des  fubfiances  caufii- 
ques  &  corrofives,  telles  que  les  différens  acides 
concentrés,  les  cantharides ,  &  toutes  les  fubfiances 
appellées  rubéfiantes;  certains  poifons  introduits 
accidentellement ,  ou  engendrés  dans  le  corps  •, 
enfin  l'application  fubite  du  froid  ,  particulière- 
ment, lorfqu'en  conféquence  d'un  exercice  vio- 
lent, ou  par  quelqu'autre  caufe  ,  le  corps  fe 
trouve  plus  échauffé  qu'à  l'ordinaire  ,  fur-tout 
lorfqne  cette  application  n'en  affecte  qu'une  partie. 

La  féconde  clafle  Renferme  toutes  les  caufes 
de  violer.ee  extérieure,  les  bleffures  de  toute 
efpèce,  foit  fimples  ,  foit  accompagnées  de  dé- 
chirures*, les  contufions,  les  diflemions  violen- 
tes; l'irritation  caufée  par  des  corps  étrangers, 
logés  dans  quelque  organe,  foit  qu'ils  y  aient 
été  introduits  de  dehors ,  foit  qu'ils  s'y  foient 
formés  en  conféquence  de  quelque  rn.'Iadie  ;  tels 
que  de?  fragmens  de  fer  ou  de  bois,  des  halles 
de  moufquet,  des  os  déplacés  ,  des  efquilles,  des 
pierres ,  comme  celles  qui  fe  forment  dans  la 
veffie,  &c. 

Caufes  prc'difpofantes. 

L'Inflammation  n'efl  pas  ton  jours  la  conféquence 
tiéceffaire  de  l'aéîion  de  ces  différentes  caufes , 
fi  nous  en  exceptons  certains  poifons  particuliers 
qui  ne  manquent  jamais  de  produire  leur  effet. 
I)iverfes  circonflances  peuvent  modifier  l'intenfité 
de  cette  action,  la  rendre  inutile,  ou  augmenter 
beaucoup  fon  efficacité  ;  telles  font  particulière- 
ment ; 

l.*  Le  tempérament  du  malade.  Une  confli- 
tution  fanguine  &  pléthorique,  de  la  tenfion  & 
de  la  roideur  dans  les  fimples  folides,  de  la  vi- 
gueur dans  le  fyflétne  mufculaire ,  &  une  certaine 
irritabilité  dans  les  vaiffeaux  fan  gui  n  s ,  difpofent 
aux  maladies  inflammatoires.  Cette  difpofition 
peut  même  être  héréditaire,  &  on  l'obferve  fou- 
Tent  chez  tous  les  individus  d'une  même  famille. 

i."  Les  jeunes  gens  &  les  adultes,  dans  la 
force  de  l'âge,  font  beaucoup  plus  fujets  aux 
maladies  inflammatoires  de  l 'efpèce  phlegmoneufe, 
que  les  enfans  &  les  vieillards ,  par  la  même 
Taifon  qui  fait  que  la  vigueur  de  la  conflitution 
&  la  pléthore  artérielle  rendent  le  corps  plus 
fufceptible  d'être  affecté  par  les  caufes  occafion- 
nelles  ci-defîus  mentionnées. 

"5*  Indépendamment  de  la  conflitution,  le  corps 
peut  être  difpofé  à  contracter  des  maladies  inflam- 
matoires ,  en  vertu  de  certaines  caufes  extérieures 
à  l'action  defquclles  il  a  été  expoXé.  Le  froid  a 
particulièrement  cette  propriété  de  produire  la 
difpofition  à  l'Inflammation  ,  ou  la  diathefe  phlo- 
Chirurgie.  Tamt  }.cr  JI.e  Partie. 
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gftique,  fuivaftt  le  langage  des  Auteurs.  Auflt 
voyons -nous  que  les  hommes  font  beaucoup  plus 
fujets  aux  maladies  de  ce  genre  dans  les  payj 
froids,  que,  dans  les  pays  chauds,  &  que,  dans 
les  climats  tempérés,elles  font  bien  plus  fréquentes 
à  la  fin  de  l'hiver  qu'en  toute  autre  faifon. 

4<*  La  manière  de  vivre  a  auffi  une  très-grande 
influence  à  cet  égard.  L'abus  des  alimens  très- 
fubflantiels,  &  particulièrement  celui  des  liqueurs 
fpiritueufes ,  produit  dans  le  fyftême  fangutn  un 
état  de  pléthore,  &  fans  augmenter  précifémens 
le  ton  des  vaiffeaux  artériels,  il  les  rend  plus 
irritables  &  plus  fufeeptibies  du  fpafme  inflam- 
matoire. Des  excès  d'un  autre  genre,  tels,  pat? 
exemple,  qu'un  travail  de  corps  ou  d'efprit  immo- 
déré &  long-tems  foutenu  tendent  fouvent  à  éta- 
blir la  même  difpofition.  Voyt\  ce  que  nous  avons 
dit  au  fujet  de  ces  caufes  prédifpofantes ,  à  l'arti- 
cle Gangrené. 

L'habitude  peut  avoir  une  grande  influence 
fur  l'efficacité  de  plufieurs  des  caufes  déterminante* 
de  l'Inflammation.  Tout  le  monde  connoîtle  dan- 
ger de  s'expofer  à  un  froid  fubit,  lorfqu'on  a 
très-chaud,  &  les  exemples  de  pleuréfie,  de  co-* 
lique  inflammatoire,  &c.  furvenues  pour  avoir 
feulement  bu  de  l'eau  fraîche  après  un  exercice 
violent,  ne  font  que  trop  commun,-  il  efî certain 
cependant  que  ces  effets  tiennent  fingulièrement 
au  défaut  d'habitude ,  &  qu'il  n'y  a  pas  un  in- 
dividu  qui  ne  pmffe  s'accoutumer  à  fupporter 
les  tranfitions  les  plus  foudaines  du  chaud  & 
du  froid  fans  en  être  affecté.  Nous  lifons  avec 
étonnemtnt  dans  l'hiftoire  que  les  jeunes  Romaîrs, 
couverts  de  fueur  après  les  exercices  du  champ 
de  Mars,  alloient  fe  rafraîchit  dans  les  eaux  du 
Tibre ,-  &  peu  de  gens  fans  doute  parmi  nous 
feroient  la  même  chofe  impunément.  L'ufageou 
lont  les  RufTes  de'  prendre  des  bains  de  vapeurs 
d'une  chaleur  exceffivè,  &  de  fe  jetter  immédiate- 
ment après  dans  la  neige,  efl  bien  plus  furpre- 
nant  encore ,  &  cepen  iant  il  paroît  être  pour 
eux  fans  inconvénient.  On  peut  s'habituer  de 
même  à  divers  genres  d'irriration ,  particulière- 
ment à  quelques-unes  de  celles  qui  produisent  des 
Inflammations  fpécifiques ,  comme,  par  exemple, 
la  gonorrhée  ,  Voye\  ce  mot.  D  un  autre  côté, 
l'application  des  fubfiances  les  moins  irritantes 
fur  des  parties  qui  n'y  font  pas  accoutumées, 
aura  ,  dans  certaines  circonflances ,  tout  •  l'effet 
des  flimulans  les  plus  actifs.  L'imprefïion  de  l'air 
fur  des  organes  qui  ne  doivent  pas  y  être  fournis 
J  naturellemtnt ,  &  principalement  fur  la  furface 
interne  des  différentes  cavités,  y  efl  fréquemment 
(un  ie  d'une  Inflammation  violente  &  dangereufe. 
Voyei  Air. 

Tcrmin.tifona  de  V Inflairmation. 

Lorfque  quelque  partie  du  corps  fe  trouve  atfa» 
]  quée  d'une  violente  Inflammation,  &  que  la  dif- 
1  pofuion  générale  du  fyflême  efl  favorable  au  dë-g 
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veloppement  de  l'état  inflammatoire,  on  eft  tou- 
jours fondé  à  craindre  que  le  mal  ne  s'étende, 
ou  même  qu'il  ne  devienne  univerfel  dans  toute 
la  machine. 

On  peut  difiinguer  trois  périodes  dans  toute 
Inflammation  locale,  fa  voir ,  fon  commencement, 
on  acme  ,  ou  fon  plus  haut  point ,  &  fa  termi- 
naifon. Les  circonftances  qui  tendent  à  accélérer 
ou  à  retarder  les  progrès  du  mal  dans  ces  époques 
fuceefllves ,  &  qui  influent  fur  la  manière  dont 
il  doit  fe  terminer,  peuvent  toutes  fe  rapporter 
ou  à  l'état  antérieur  du  fyflême  ,  ou  à  la  manière 
d'agir  particulière  des  caufes  éloignées ,  ou  enfin 
à  la  nature  de  la  partie  affeélée,  à  fon  organifa- 
tion,  aux  fondions  qu'elle  eft  appellée  à  remplir, 
&c.  Les  progrès  du  phlegmon  font  marqués  par 
la  marche  plus  ou  moins  rapide  des  fymptômes 
caraélériftiques  dont  nous  avons  plus  haut  fait 
l'énumération. 

Un  état  inflammatoire  quelconque  ne  demeure 
jamais  long-tems  le  même-,  il  fait  des  progrès 
plus  ou  moins  rapides  -,  &  lorfqu'il  eft  parvenu 
à  fon  plus  haut  point ,  il  tend  toujours ,  ou  à 
une  guérifon  naturelle  ,ou  à  opérer  la  deftruclion 
de  la  partie  ,  ou  à  déterminer  la  formation  d'une 
autre  maladie. 

Terminai/on  par  réfolution. 

La  guérifon  naturelle,  ou  la  terminaifon  de 
l'Inflammation  par  ce  qu'on  appelle  fa  réfolution , 
peut  avoir  lieu  de  différentes  manières;  la  plus 
iimple  &  la  plus  à  defirer  eft  celle  où  les  vaif- 
feaux  affectés ,  perdant  ce  furcroit  d'aclion  au- 
quel tenoit  la  maladie ,  reviennent  par  degrés  à 
leur  état  naturel ,  &  occafionnent  ainfi  la  cefla- 
tion  des  autres  fymptômes.  11  ne  fe  fait,  en  pa- 
reil cas ,  aucun  épanchement  de  fluides ,  &  la 
partie  où  éroit  le  fiège  du  mal  ne  paroît  avoir 
fouffert  ni  dans  fon  organifation ,  ni  dans  fes 
fonctions.  Cette  terminaifon  peut  être  appellée  une 
guérifon  parfaite. 

La  réfolution  peut  aufîi  fe  faire  en  conféquence 
de  l'épanchement  d'un  fluide  fourni  par  les  extré- 
mités exhalantes  des  artères,  dans  quelque  cavité 
du  çprps ,  ou  dans  le  tiflu  cellulaire. 

Quelquefois  il  fe  fait  fpontanément  une  hémor- 
rhagie  dans  la  partie  affectée  ou  dans  fon  voifi- 
nage  par  la  rupture  des  fanguins ,  laquelle  met 
fin  à,  l'Inflammation,  quoique  dans  bien  des  cas 
la  perte  de  fang  foit  très-peu  abondante  ,  &  ne 
paroiffe  avoir  aucune  proportion  avec  les  falutai- 
res  effets  qu'elle  produit. 

Dans  d'autres  oceafions  la  réfolution  eft  déter- 
minée, tantôt  par  une  évacuation  abondante  de 
fluides  fournis ,  des  organes  plus  ou  moins 
éloignés  du  fiège  de  la  maladie ,  tantôt  par  un 
accès  de  fièvre  ,  tantôt  par  ce  qu'on  nomme  une 
métaflafe,  qui  n'tft  autre  chofe  qu'une  Inflam- 
mation formée  dans  une  autre  partie. 
Le  fluide  fourni  par  les  extrémités  exhalantes 
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des  artères  contient  toujours  plus  on  frîoinî  cîe 
lymphe  coagulable  ,  qui  fouvent  oblitère  les 
mailles  du  tiflu  cellulaire  ,  même  dans  une  aflez 
grande  étendue-,  ce  qui  donne  aux  organes  une 
fermeté  plus  grande  que  dans  leur  état  naturel , 
&  leur  fait  perdre  beaucoup  de  leur  mobilité  8c 
de  leur  fouplefle.  Lorfque  l'épanchement  fe  faiî 
dans  quelque  cavité,  qui  n'a  point  d'iflu  eu 
dehors ,  il  en  réfulte  une  autre  maladie. 

Terminaifon  par  fuppuration. 

Lorfque  l'Inflammation  a  fubfiflé  quelque! 
jours  dans  une  partie  fenfible  &  vafculaire ,  on 
peut  s'attendre  qu'elle  fe  terminera  par  fuppura- 
tion, C'eft  ordinairement  au  bout  de  cinq  ou  fix 
jours  que  le  pus  commence  à  fe  former ,  cepen- 
dant ce  période  n'efl  point  confiant,  &  même  il 
fouffre  beaucoup  de  variations*,  car  la  formation 
du  pus  dépend  toujours  plus  ou  moins  de  l'état 
du  fiyfiême,  de  la  violence  de  la  maladie,  delà 
firuclure  de  la  partie  affeclée,  &c.  Les  affections 
Inflammatoires  qui  ont  leur  fiège  le  plus  près  dé- 
centre du  corps  font  aufli  celles  qui  tendent  le 
pics  rapidement  à  la  fuppuration,  lorfquelles  font 
abandonnées  à  elles-mêmes. 

La  fuppuration ,  en  général ,  eft  précédée  immé- 
diatement d'une  exacerbation  des  fymptômes 
Inflammatoires ,  elle  eft  accompagnée  d'ordinaire 
de  friflbns ,  de  douleurs  qui  fe  font  fentir  par 
élancemens,  &  d'un  fentiment  de  pulfation  dans 
la  partie  -,  à  mefure  qu'elle  fait  des  progrès  la 
tenfion  diminue,  la  douleur  fe  calme  par  degrés, 
la  rougeur  de  la  partie  devient  moins  vive  s 
enfin  la  fluctuation  fait  appercevoir  la  préfence 
d'un  fluide  dans  la  tumeur  ,  qui  prend  alors  le 
nom  d'Abcès.  Voyei  ce  mot. 

L'abcès  eft  une  cavité  circonfcrite ,  formée 
par  la  maladie,  laquelle  renferme  du  pus  & 
dont  la  furface  interne  peut  être  confidérée 
comme  ayant  beaucoup  de  reflemblance  avec 
celle  d'un  ulcère.  Les  Chirurgiens  ont  diflingué 
les  abcès  en  fimples ,  où  le  pus  eft  contenu  dans 
une  feule  cavité ,  en  compofés  où  ce  fluide  occupe 
plufieurs  cavités  auxquelles  on  donne  nom  de 
Sinus;  &  en  compliqués  tels  que  ceux  qui  font 
modifiés  par  quelque  virus  particulier ,  ou  par 
la  carie  d'un  os  voifin.  Voyei,  pour  ce  qui 
regarde  la  formation  du  pus  &  fes  différens  cara« 
clères  l'article  Suppuration. 

Lorfque  le  pus  eft  formé  dans  une  tumeur 
Inflammatoire,  il  tend  à  fe  faire  jour  au  travers 
des  parties  qui  loi  offrent  le  moins  de  réfiftance 
&  il  s'épanche  enfin  hors  de  l'abcès  ,  plutôt  on 
plus  tard,  fuivant  qu'il  fe  trouve  p'us  ou  moins 
voifin  de  la  peau  ou  de  la  furface  de  quelque 
cavité. 

L'abcès  étant  vuidé ,  il  s'établit  une  nouvelle 
Inflammation  à  fa  furface  interne  qui  donne  liai 
à  une  nouvelle  formation  de  pus  :  il  fe  forme 
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des  tubercules  ou  granulations  charnues  fuf  toute 
cette  furfacë;  la  ^avité  fe  remplit  peu  à-peu  , 
l'ouverture  fe  cieatr-iie  ,  l'épi  itrme  'a  recouvre, 
&  la  guërifon  te  trouve  achevée.  Voyez  Cica- 
trice. Quelquefoisceper-dan.Ne  fond  rie  l'abcès 
ne  fe  remplit  point  ,  il  fe  creufe  au  contraire  de 
plus  en  plus ,  l'ulcè'e  s'étend  de  côté  &  d'autre, 
il  fe  fait  une  ablorpiion  d'une  partie  de  la  ma- 
tière purulente  ,  qui  produit  une  fièvre  heclique, 
&  finit  fouvent  par  faire  périr  le  malade. 

La  fuppuration  eft  une  terminaifon  del'Inflam- 
maiion  beaucoup  moins  favorable,  que  la  fim- 
ple  rélolution-,  en  général  cependant  on  ne  la 
regarde  pas  comme  fâcheufe,  lorfque  le  pus  eft 
d'une  bonne  qualité,  Voyt\  Suppuration,  & 
lorfqu'il  peut  avoir  une  libre  iflùe.  Il  eft  rare 
que  l'Inflammation  devienne  gangreneule,  lorfque 
la  fuppuration  a  commencé  à  s'établir. 

Lorfque  l'Inflammation  attaque  une  furface 
fécrétoire,  telle  que  celle  des  membranes  qui  ta- 
piflent  l'intérieur  des  diftéYens  conduits  & 
cavités  du  corps  que  la  nature  a  organifées  de 
manière  ,  à  ce  qu'elles  féparent  une  liqueur 
propre  à  les  lubréfier  ,  elle  tend,  ainfi  que  le 
phlegmo»  ,  à  fe  terminer  par  la  fuppuration  ; 
mais  alors  celle-ci  s'établit  d'une  manière  diffé- 
rente.  Les  glandes  de  ces  parties ,  irritées  parla 
maladie  ,  verfent  par  leurs  conduits  excrétoires 
une  quantité  considérable  de  mucolïté  ,  d'abord 
aqueufe  &  tranfpareme  ,  qui  s'épaiflit  enfuite  & 
prend  une  couleur  blanche,  jaune  ou  verdâtre, 
&  paroît  fouvent  mêlée  de  filets  de  fang.  Tant 
q^ue  cette  fécrétion  confcrvefa  confiftance  aqueufe, 
1  inflammation  augmente  dans  la  membrane  qui 
la  fournit-,  mais,  à  mefure  qu'elle  s'épailfit  & 
change  de  couleur  ,  la  maladie  diminue  par  degrés, 
& ,  pour  l'ordinaire ,  fe  guérit  ainfi  complètement. 
Voyt{  Gonorrhée.  Quelquefois  cependant  on 
voit  une  ulcération  fe  former  ,  à  l'a  fuite  de  la 
fuppuration  ,  particulièrement  lorfque  l'inflam- 
mation a  été  très-violente  ;  mais  cet  accident 
n'arrive  pas  fréquemment,  &  il  eft  aflez  générale- 
ment la  fuite  de  quelque  erreur  dans  le  traite- 
ment. 

Terminaifon  par  Gangrené. 

La  troisième  &  la  plus  fâcheufe  terminaifon  de 
l'inflammation  ,  c'eft  la  gangrène.  On  a  lieu  de 
la  redouter  lorfque  la  douleur,  la  tenfion  de  la 
partie  affcclée  &  la  rougeur  ,  parvenues  a  un 
Certain  point,  continuent  à  augmenter,  en  même- 
teins  que  la  force  &  la  plénitude  du  pouls  j  ou 
lorfque  le  malade  éprouve  ce  que  nous  avons  ap- 
pelié  des  (ymptomes  d'irritation  ,  fans  que  rien 
annonce  que  la  fuppuration  doive  avoir  lieu. 
Lorfqu'elle  commence  à  fe  déclarer  ,  les  fymptô- 
mes  inflammatoires  diminuent,  la  partie  devient 
flafque  ,  pâle  ou  d'une  couleur  brune  &  enfin 
noire.  JL'épiderme  fe  détache  de  la  peau  ea  v é- 
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ficules ,  pleines  de  matière  ichofeufe ,  à  deini- 
putride  j  toute  la  partie  enfin  tombe  en  putréfac- 
tion ;  une  inflammation  éréfypélateufe  affecle  les 
parties  voifines  &  fa\orife  la  propagation  de  la 
Gangrène,  qui  ne  tarde  pas  à  tuer  le  malade  ,  à 
moins  qu'une  réaéhon  du  fyftème  ,  naturelle  ou 
aidée  de  l'art ,  ne  vienne  en  arrêter  les  progrès. 
Voyei  Gangrène. 

Terminai/un  par  induration. 

On  a  regardé  l'induration  ou  le  fquirre  comme 
une  quatrième  terminaifon  de  l'Inflammation, 
mais  improprement.  L'inflammation  peut  bien 
être  la  cauie  déterminante  d'un  fquirre  ,  lors- 
qu'elle attaque  certaines  parties ,  fans  y  caufer  de 
fuppuration  ,  &  fans  fe  terminer  par  une  réfolu- 
lution  complette  ,  mais  elle  ne  peut  avoir  cet  ef- 
fet que  dans  les  glandes ,  qui  font  des  organes 
difpofés  naturellement  à  cette  affection  •,  au  lieu 
que  les  autres  terminaifons  ,  dont  nous  avons 
parlé,  peuvent  avoir  lieu  également  dans  toute* 
les  parties  du  corps.  Voye\  Squirre. 

Tronoflic  de  l'Inflammation. 

Dans  la  plupart  des  Inflammations  externes  * 
excepté  peut-être  celles  qui  font  très  étendues, 
&  très- profondes  &  où  la  violence  des  fymp- 
tômes  eft  portée  à  un  très-haut  point ,  le  pro* 
noftic  eft  ,  en  général ,  favorable.  Car  fi  la  réfo- 
lution,qui  eft  la  terminaifon  la  plus  facile  &  la. 
plus  à  defirer  ,  ne  fe  fait  pas ,  la  fuppuration  t 
pour  l'ordinaire  ,  en  fera  la  fuite  ;  alors  le  dan-s 
ger  n'eft  pas  communément  fort  grand  ,  fi  d'aip 
leurs  le  malade  eft  d'une  bonne  conflitution.  Oa 
peut  généralement  compter  fur  la  terminaifon 
par  laréfolution  ,  lorfque  le  malade,  jouiflant,à 
d'autres  égards ,  d'une  bonne  famé,  n'a  ni  roideur 
dans  les  fibres,  ni  trop  grande  plénitude  des  vaif- 
feaux;&  lorfqtje  le  mal  a  fon  liège  dans  les  tégu- 
metis,ou  dans  une  partie  molle  ou  peu  fenfible- 
Mai?  lorfque  la  partie  enflammée  occupe  une 
étendue  confidérable  ,  &  qu'en  même-tems  les 
fymptômes  locaux  &  généraux  de  la  fièvre  font 
violens ,  il  y  a  toujours  beaucoup  à  craindre  ; 
car  fi  les  fymptômes  continuent  à  être  violens 
pendant  quelque  tems,fans  que  l'on  apperçoiv© 
aucune  tendance  à  la  réfolution  ni  à  la  fuppura- 
tion ,  on  a  tout  lieu  de  craindre  ,  indépendam- 
ment du  danger  des  fymptômes  généraux  ,  que 
la  gangrène  ne  furvienne  ;  &  la  terminaifoa  de 
1  cette  dernière  eft  toujours  incertaine. 

Traitement  de  l'Inflammation. 

Parmi  'les  maladies  ,  qui  font  du  reflort  de  ht 
Chirurgie  ,  il  y  en  a  peu  où  l'art  fe  montre  avec 
plus  d'avantage  ,  &  où  une  pratique  éclairée  & 
judicieufe,  f<Mt  plus,  efficace  que  dans  rinûamu)|4 
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tion.  Cette  maladie  efl  aufli  commune  quelle  co- 
mportante par  Tes  conféquences  ■,  &  c'eft  une 
chofe  fort  heuieufe  que  les  remèdes  aient  fur  elle 
beaucoup  de  prife.  Car  ,  quoique  dans  un  grand 
nombre  de  cas ,  la  nature  feule  puille  la  guérir, 
elle  feroit  fouvent  périr  les  malades ,  ou  entrai- 
neroit  d'autres  fuites  fâcheufes  ,  fans  les  fecours 
de  l'art, qui  ,  pour  l'ordinaire,  les  préviennent, 
ou  qui  ont ,  du  moins  ,  l'avantage  d'accélérer 
beaucoup  la  guérifon. 

Le  but  principal  que  l'on  doit  en  général  fe 
propofer  dans  le  traitement  des  tumeurs  inflam- 
matoires efi  d'obtenir  la  réfolution  ,  qui  eft  lë~ 
moyen  curatif  Je  plus  fûr  &  le  plus  prompt.  11 
y  a  cependant  quelques  exceptions  à  cette  règle, 
fuivant  la  plupart  des  Praiiciens ,  qui  veulent 
qu'on  s'en  écarte  ,  lorfque  la  maladie  actuelle 
paroît  déterminer  la  guérifon  d'une  autre  maladie 
plus  grave  &  plus  dangereufe.  Ils  recommandent 
en  conféquence  de  chercher  toujours  à  faire  fup- 
purer  les  tumeurs  inflammatoires,  qui  furviennent 
dans  des  fièvres  &  dans  d'autres  maladiesinternes, 
ou  qui  leur  fuccèdent  -,  car ,  difent-ils,  la  fuppura- 
tion  étant  ,  dans  ce  cas  ,  un  moyen  dont  fe  fert 
la  nature  pour  fe  débarraffer  des  fluides  viciés 
ou  furabondans  qui  fe  t&ouvent  dans  le  fyflême, 
il  feroit  dangereux  d'interrompre  fes  efforts.  Une 
autre  exception  à  la  règle  pofée  ci-deffus,  &  qui 
paroît  avoir  plus  d'importance  que  la  première, 
c  efl  de  Iaiffer  faire  fon  cours  naturel  à  l'Inflam- 
mation ,  lorfqu'il  y  a  lieu  à  craindre,  que  le  ma- 
lade ne  foit  plus  éprouvé  par  les  remèdes  qui  fe- 
roient  néceflaires  pour  la  diffiper  ,  que  par  les 
progrès  &  la  fupputation  de  la  tumeur. 

J.°  L'e'loignement  ou  la  deftruâion  des  caufes 
irritantes. 

La  première  indication  ,  qui  fe  préfente  ,  lorf- 
qu'il s'agit  de  réfoudre  une  inflammation ,  efl 
d'écarter  la  caufe  qui  l'a  occafiormée  ,  ou  qui 
l'entretient.  Ainiî ,  lorfqu'elle  dépend  de  quelque 
corps  étranger  ,  l'on  ne  doit  rien  négliger  pour 
en  débarrafîèr  la  partie  affectée  le  plutôt  poflibSe. 
Il  faut  enlever  les  corps  étrangers ,  qui  fe  trouvent 
dans  les  playes,ainfi  que  les  efquilles  des  frac- 
tures ;  il  faut  réduire  les  luxations  &  écarter 
toute  autre  efpèce  de  caufe  mécanique.  Foyq 
Playe. 

Lorfque  l'Inflammation  tient  à  l'action  d'un 
Simulant  d'une  autre  nature ,  il  faut  l'en  préfer- 
ver  pa^  des  moyens,  adaptés  à  chaque  cas  parti- 
culier. .Ainfi,  l'on  combat  ou  l'on  corrige  l'ir- 
ritation des  flimulans  chymiques  engendrés  ou 
introduits  dans  le  corps  : 

i.°  En  enduifànt  les  parties  expofées  à  leur 
aflion,foit  de  corps  gras  &  huileux,  tels  que  les 
différens  cerats  qu'on  prépare  dans  cette  inten- 
tion ,  le  beurre  ,  l'huile ,  le  fuif ,  &c.  foit  de  fub- 
jîances  mucilagioeufes,  telles  que  l'jnfiifion  de 
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gfatnes  de  lin  ou  de  femences  de  coings ,  la  dé-' 
eoelion  de  racines  de  guimauve  ,  &c.  ? 

2.°  En  délayant ,  avec  des  liqueur?  aqueufes', 
les  fubfiances  irritantes ,  lorfque  la  chôfë  efl  pra- 
ticable ;  comme  lorfque  ces  fubflances  font  des 
corps  falins ,  tels  particulièrement  que  des  acides 
concentrés  ou  des  diiTolutions  métalliques. 

5.°  Lorfqu'on  n'a  pas  de  prife  fur  la  caufe  ir- 
ritante, il  faut  en  diminuer  l'tffet ,  en  modéran» 
ta  fenfibilité  des  parties  fur  lefquelles  elle  agit. 
C  eft  ce  qu'on  fait  au  moyen  de  l'opium  donné 
intérieurement ,  ou  appliqué  fur  la  partie^rritée. 
On  s'en  fert  généralement  avec  avantage  fous  ce 
point  de  vue,  &  l'on  doit  y  avoir  recours  toutes 
les  fois  que  la  douleur  paroît  agir  comme  caufe 
irritante  ,  &  qu'elle  tend  à  augmenter  l'étendue 
&  l'intenfité  de  l'Inflammation/Son  ufage  efl  gé- 
néralement fuivi  d'un  grand  foulagement  dans  les 
cas  de  playes  eonfldérables  ,  fur  tout  à  la  fuite 
des  amputations  &  des  autres  grandes  opérations; 
de  même  que  dans  ceux  de  piqunres  &  autres 
accidens ,  à  la  fuite  defquels  on  voit  le  plus  fré- 
quemment fe  maniftfter  des  fymprômes  d'irrita- 
tion. Mais,  pour  obtenir  de  l'opium  les  avantages 
que  l'on  en  attend  }  il  faut  l'a.immiftrer  en  gran- 
des dofes,  autrement,  loin  d'être  utile,  il  femble 
produire  un  effet  contraire.  Son  effet  paroît  être 
plus  douteux  dans  les  cas  d'Inflammatiom  pure- 
ment phlegmoneufe  ,  que  dans  ceux  où  le  mal  a 
moins  de  tendance  à  la  fuppuration  qu'à  la  gan- 
grène. 

U  y  a  des  flimulans  d'un  autre  genre  dont  on 
ne  doit  pas  moins  chercher  à  garantir  les  parties 
enflammées ,  tels  font  le  froid  ,  le  mouvement  & 
la  diflenlîon  de  la  partie  affeflée.  L'on  écarte  la 
première  de  ces  caufes  en  tenant  le  malade  dans 
une  atmofphère d'une  bonne  température,  en  l'en- 
gageant à  fe  couvrir  convenablement  ,&c.  On  le 
met  à  l'abri  delà  féconde,  en  lui  enjoignant  le 
plus  parfait  repos  ,  &  fur-tout  celui  de  la  partie 
où  l'Inflammation  a  fon  fiége.  Quant  à  la  trop 
grande  diflenfion  ,  on  y  remédie  par  l'application 
des  émolliens ,  tels  que  les  bains  tièdes,  les  bains 
de  vapeurs ,  les  cataplafmes  ,  les  friclions  légères 
avec  l'huile  d'olive  ou  d'amande.  Les  applications 
émollientes  ,  de  quelque  nature  qu'elles  foièntj, 
font  particulièrement  utiles  dans  les  cas  d'Inflam- 
mation phlegmoneufe  •,  elles  font  fouvent  plus  de 
mal  que  de  bien  dans  Téréfypèle  &  dans  certains 
cas  d'Inflammation  gangreneufe.  Voye[  Gan- 
grène. 

II.0   Va.ffoilVfftm.tnt   de  Vaâion 
des  vaiffeaux  fanguins. 

La  féconde  indication  a  pour  but  de  chaos 
ger  l'état  d'action  des  vaiffeaux  fanguins  dans  le- 
quel confifle  l'état  inflammatoire,  &  d'en affoiblic 
le  ton.  Différens  moyens  concourent  à  remplis 
cette  indication* 
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Le  premier  confifte  à  diminuer  la  quantité  de 
fa»g  contenue  dans  le  fyftême  de  la  circulation , 
en  ouvrant  une  grotte  veine  ou  une  artère,  Voye[ 
Saignée  &  Artériotomje  ,  ou  en  dégorgeant 
les  parties  voifines  de  celle  qui  eft  affectée  par 
l'application  des  ventoufes  fearifiées,  ou  des  fang- 
fues. 

La  quantité  de  fan»,  qu'il  faut  tirer  ,  doit 
toujours  être  proportionnée  à  la  violence  de  la 
maladie,  à  l'âge  &  au  tempérament  du  malade, 
&  au  degré  d'importance  de  l'organe  affecté. 
L'ctat  du  pouls  ,  &  la  permanence  ou  la  ceffation 
des  fymptomes ,  indiqueront  au  Praticien  expéri- 
menté jufqu'cù  il  peut  être  convenable  de  pouf- 
fer les  évaaiarions  de  ce  genre.  Souvent,  en  pareil 
cas  ,  la  crainte  de  trop  affaiblir  le  malade  l'em- 
pêche de  porter  ce  remède  auffi  loin  qu'il  le  de» 
vroit  pojr  produire  la  réfolution  complette  de 
l'Inflammation  ^  &  plus  d'une  fois ,  le  pus  épan- 
ché dans  quelqu'organe,  effentiel  à  la  vie  ,  a  été 
la  conféquence  de  cette  conduite.  Pour  obtenir 
de  la  faignée  tout  l'avantage  pofîible,  il  faut  y 
venir  de  bonne  heure  ,  la  faire  par  une  gran  ie 
ouverture  ,  &  tirer  tout  de  fuite  une  q  uantité  de 
fang  dont  la  perte  foit  capable  d'affecter  fenfi- 
blement  le  fyflème  fanguin.  Douze  onces  de  fang 
tirées  tout-à-la- fois  d'une  veine,  par  une  grande 
ouverture,  abattront  plus  efficacement  l'action 
inflammatoire  ,  que  ne  fera  le  double  de  cette 
quantité  tiré  en  trois  tems  ,  fur-tout  s'il  s'écoule, 
entre  chaque  faignée  ,  un  intervalle  de  plufietsrs 
heures.  C'efi  ainfi  que  ,  dans  une  hémorrhagie , 
une  perfonne  pourra  psrdre  une  grande  quantité 
de  fang,  fans  que  l'action  des  vaiffeaux,  defquels 
il  s'échappe  goutte  à  goutte,  paroiffe  du  tout  s'af- 
foiblir  \  mais  li  l'on  en  tire  rapidement  quelques 
onces  y  par  une  autre  voie  ,  le  changement  fubit 
«fui  en  réfulte ,  dans  la  tenfion  du  fyftême  fanguin  , 
fuffit  fouveot  pour  réfoudre  le  fpafme  des  \aif- 
feaux  affectés ,  &  pour  arrêter  l'écoulement  qui 
en  eft  l'effet.  11  eft  bon  de  faire  obferver  cepen- 
dant que  les  faignées  topiques  ont  fouvent  un 
effet  plus  fûr  que  les  autres  ,  dam  le  cas  où  le 
mal  eft  purement  local ,  &  fans  affection  générale 
du  fyflêrne, 

Un  autre  moyen  de  diminuer  le  volume  des 
fluides  ,  &  par  conféquent  de  détendre  le  fyf- 
tême des  vaiffeaax,  c'efi  d'exciter  les  fécrétions  & 
excrétions  par  le  canal  alimentaire  ,  au  moyen 
des  purgatifs.  Cette  méthode  a  quelquefois  de 
bons  effets  j  mais  on  fe  fait  peut-être  une  fauffe 
idée  de  fa  manière  d'agir  ,  en  fuppofant  que  le 
foulagement  qu'elie  procure ,  doit  être  attribué 
à  la  diminution  du  volume  des  fluides ,  qui  en 
eft  la  conféquence.  Ce  que  nous  venons  de  dire 
pour  prouver  que  l'effet  des  faignées  tient  fur- 
tout  à  ce  qu'elles  foi  .nt  abondantes ,  &  rapides, 
jette  du  doute  fur  cette  opinion -,  fur- tout  fi  i'on 
fait  attention  que  l'évacuation  dépend  ici  d'une 
irritation  de  tout  ie  canal  inteftinal  ;  irritation 
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qui  femble  faite  plutôt  pour  augmenter  le  mal 
que  pour  le  diminuer  ,  malgré  que  ,  dans  les  cas 
d'Inflammation  ,  les  Praticiens  foient  dans  l'uftige 
de  n'employer  que  les  purgatifs  les  plus  doux  , 
tels  que  la  manne  ,  la  caffe  ,  les  fels  neutres ,  la 
crème  de  tartre.  Nous  fommes  donc  portés  à 
croire  que  les  bons  effets, que  mamfefterit  quel- 
quefois les  purgatifs  dans  les  Inflammations ,  font 
plutôt  la  conféquence  d'une  dérivation  nerveufe, 
que  d'une  diminution  opérée  dans  la  maîTe  des 
fluides.  Ce  qui  confirme  cette  opinion  ,  c'eft  que 
ces  fortes  d'évacuations  réuffnTent  particulière- 
ment dans  les  cas  d'Inflammations  purement  to- 
piques ,  au  lieu  que  dans  celles  qui  font  accom- 
pagnées d'affection  générale  du  fyftême ,  ces  fortes 
de  remèdes  font  généralement  du  mal,  qu'ils  en 
font  même  beaucoup  dans  certains  cas  ,  &  que, 
jufqu'à  ce  que  la  maladie  foit  appaifée  à  un  cer- 
tain point ,  il  eft  de  la  prudence  du  Praticien  de 
s'en  abfter.ir  &  de  fe  borner  à  l'uftge  des  lave- 
mens ,  qui  font  néceffaires  pour  empêcher  l'irri- 
tation, qu'exciteroit  la  préfence  des  matières 
fécales  dans  les  inteftins. 

Il  y  a  des  médicamens  qui  ont,  jufqu'à  un 
certain  point  ,  le  pouvoir  de  modérer  f aclion 
des  vaiffeaux  fanguins  ,  &  par  conféquent  celui 
de  calmer  l'Inflammation.  On  les  appelle  féda- 
tifs  ou  antiphiogiftiques.  Tels  font  particulière- 
ment : 

i.°  Les  Acides  végétaux  &  minéraux  qui ,  in- 
troduits dans  l'eftomac,  dans  un  état  convenrble 
de  dilution  agiflent  comme  tempérans  fur  tout 
le  fyftême  fanguin.  Un  inflinct  naturel  porte  à 
les  defirer  lorfqu'on  fe  trouve  échauffé  &  altéré;' 
la  nature  en  a  pourvu  le  plus  abondamment  les 
climats  les  plus  chauds ,  &  l'on  fe  fent  rafraîchi 
par  leur  ufage  mieux  qu'on  ne  fauroit  l'être  par 
aucune  autre  forte  de  liquide;  ils  procurent  une  pa- 
reille fenfation  de  bien-être  dans  les  cas  d'Inflam- 
mation générale  ,  ils  diminuent  la  tenfion  du 
pouls  &  favorifent  la  tranfpiraiion.  Voye\  Acide. 

2.0  Les  Sels  neutres ,  &  le  nître  en  particulier, 
ont  un  effet  à-peu-près  femblable  ,  quoiqu'ils 
aient  plus  fouvent  que  les  acides  l'inconvénient 
d'irriter  les  nerfs,  par  leur  action  fur  I'eftoma*. 
Lorfqu'ils  ne  produifent  pas  d'irritation,,  ce' que 
l'on  évite  fouvent  ,  en  les  délayant  dans  une 
quantité  d'eau  fuffifante,  on  peut  les  donner  en 
grandes  dofes ,  &  les  employer  très-utilement , 
pour  combattre  l'état  inflammatoire. 

Ç.  L'Opium  agit  auffi  quelquefois  comme  anti- 
phlcgiftique;  en  général  cependant  il  paroît  tendre 
plutôt  à  diminuer  la fenfibilité  &  l'irritabilité  des  par- 
ties, qu'à  modérer  la  force  tonique  des  vaiffeaux  ,  à 
laquelle  il  eft  probable  que  lient  particulière- 
ment l'Inflammation  phlegmoneufe  ,  ainfi  que 
nous  l'avons  dit  ei-deffus. 

4.0  Le  Camphre  femble  agir  plus  directement, 
comme  fédatif  fur  les  vaiffeaux  fanguins  -,  il  mo- 
dère en  général  l'élévation  &  la  fréquence  do. 
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du  pouls ,  &  fi  on  l'emploie  en  dofes  trop  forte?,  I 
il  afFoiblit  tellement  les  pouvoirs  de  la  circula- 
«on  qu'il  en  réfuhe  une  pâleur  extiêtne,  &  un 
froid  univerfel ,  qui  peut  fe  terminer  par  la  mort. 
Moins  flimulant  que  l'opium  ,  il  n'a  pas  ,  comme 
ce  dernier  une  qualiré  foporfique  ,  ou  du  moins  il 
ne  la  manif-fte  que  dars  un  petit  nombre  de  cas. 
Ses  principaux  effets  fout  fur  le  lylieme  vafeu- 
laire  ,  &  ils  fe  montrent,  en  premier  lieu,  fnr  les 
extrémités  des  artères  &  fur  les  vaiffeaux  ex- 
crétoires qu'il  relâche  ,  d'une  manière  très-mar- 
quée  ,  particulièrement  lotfqu'ils  font  dans  un 
état  de  fpafme.  C'eft  en  veitu  rte  cette  propriété 
que  le  Camphre  a  réulfi  quelquefois  à  guérir  l'In- 
flammation fuperricielle  des  membranes  du  cer- 
veau, ou  des  vifeères,  &  particulièrement  celle 
des  inteftins  &  du  pè<  itoine ,  qui  a  lieu  dans  la  fièvre 
puerpérale.  En  général  cependant ,  le  Camphre  efl 
un  remède  trè-précaire,  &  dont  il  fout  le  défier, 
fouvent  il  n'agit  point  qu'autant  qu'on  le  donne 
en  fortes  dofes,  &  quand  on  l'employé  de  cette 
manière  ,  on  court  rifque  de  lui  voir  produire 
des  effets  dangereux.  Voye\  Camphre, 

5.0  Nous  croyons  devoir  rapporter  ici  les  re- 
mèdes qui  tendent  directement  à  calmer  une  In- 
flammation fpécifique.  Tel  efi  le  Mercure  relati- 
vement à  l'Inflammation  occafionnée  par  le  virus 
fyphillitique.  Tel  peut  être  encore  l'Opium  dans 
ces  cas  de  gangrène  des  pieds  &  des  orteils  dé- 
crite par  M.  Pott ,  &  qui  par&it  dépendre  d'une 
efpèce  particulière  d'Inflammation,  Voye\  Gan- 

4JRÈN2. 

A  tous  ces  remèdes  nous  devons  joindre  l'ufage 
de»  boiffons  aqueufes,,un  peu  chaudes ,  prifes  en 
abondance-,  &  une  grande  févérité  de  régime, 
relativement  à  toute  efpèce  de  nourriture  fubfian- 
tielle  &  de  liqueurs  fpiritueufes.  Voyei  l'article 
Antiphlo.oistique. 

Indépendamment  des  effets  généraux  des  re- 
mèdes dont  nous  venons  de  parler  ,  on  peut ,  dans 
la  plupart  des  cas,  diminuer  fingulièrement  l'étal 
inflammatoire  d'une  partie  par  des  applications 
topiques  extérieures.  Ces  dernières  l'ont  aufli  de 
différens  genres. 

1.  °  On  a  quelquefois  obtenu  un  fuccès  marqué 
des  applications  froides  ,  telles  que  celle  de  la 
neige  ou  de  la  glace  fur  une  partie  enflammée  5 
mais  ce  moyen  n'eft  pas  fans  danger  ,  &  dans 
plus  d'un  cas  l'on  a  vu  la  gangrène  en  être  la 
gonféquence. 

2.  "  L'on  a  recommandé  l'application  de 
différentes  fubftances  falines,  telles  que  l'alun, 
le  fel  ammoniac ,  &  d'autres  fels  neutres ,  le 
vinaigre ,  le  vitriol  de  Mars  &  d'autres  prépara- 
lions  de  fer,  &  principalement  le  plomb  diffous 
dans  l'acide  végétal.  L'opium  &  le  camphre  s'em- 
ploient aufli  quelquefois  extérieurement  dans  la 
même  intention. 

Les  Chirurgiens  font  aujourd'hui  le  plus  grand 
afagsdes  ditfolmions  de  plomb  dans  prefque  tous 
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les  cas  d'Inflnmmatïon  récente,  où  il  y  a  lieu  à 
employer  des  mé  iicamens  topiques.  La  prépara- 
tion de  ce  métal  la  plus  en  ulage  ,  efi  celle  qui 
porte  dar  s  les  fhirmaeks  le  rom  d'Lxti  ait  rîe  fa- 
mine; elle  fe  fait  a\ec  de  la  li  harge  que  Von 
fait  difloudre  d^ns  du  vinaigte  fur  le  feu  jufqu'à 
ce  que  la  liqueur  tn  loit  Irtnrée  ,  &  qu'elle  ail 
acquis  la  confirlance  de  fyrop.  On  met  une 
cuillerée  à  café  de  cet  extrait  dans  une  pinte 
d'eau  commune  lorlqu'on  veut  s'en  fervirj  on 
peut  aulfi  varier  cette  proportion  fuivant  les 
cas.  On  tient  les  pauies  affeéfces  conflamment 
humeétéeî  avec  cette  tau,  au  moyen  de  cata- 
plafmes  de  mie  de  pain.  Si  ia  partie  enflammée  eft 
tellement  fenfib'e  &  doulotneuft  qu'elle  nepuiffa 
fupporter  le  poids  des  cataplaimes,  circonftance 
qui  n'eft  pas  toit  rare,  on  pourra  les  remplacer 
atfez  bien  par  des  compreffes  de  linge  mi  es  en 
plulieurs  doubles ,  &  humeclées  delà  diflblution. 
Ces  applications  leronî ,  froides  ou  du  moins 
leur  chaleur  ne  doit  pas  être  plus  confidérabla 
qu'il  n'eft  nécelTaire,  pour  que  le  malade  ne  fe 
plaigne  ,  ni  de  douleur  ni  de  mal-aife.  Il  faut 
les  laifl'er  conflamment  fur  la  partie,  &  avoir 
foin  de  les  renouveller  avant  qu'elles  fèchent  ou 
fe  durciffent. 

Le  fucre  de  faturne  peut  s'employer  de  la 
même  manière  que  la  liqueur  improprement  appe« 
lée  extrait.  Voye[  Plomb. 

On  emploie  aulfi  le  plomb  fous  la  forme  de 
cérat  ou  d'onguent, en  mêlant  les  différentes  chaux 
de  ce  mé:al  avec  des  fubflances  onclueufes.  On 
préfère  cette  forme  dans  les  cas  d'Inflammations 
Superficielles  &  très-étendues,-  elle  n'eft  cependant 
pas  la  plus  généralement  utile,  le  ^lomb  perdant 
beaucoup  de  fon  activité  dans  ces  fortes  de  com- 
binaifoas.  On  rencontre  d'ailleurs  beaucoup  de 
perfonoes  dont  la  peau  ne  fuppotte  point  l'appli- 
c?.'ion  des  corps  gras ,  &  chez  qui  elle  produit  des 
aflfcélions  éréfypélateufes. 

Les  effets  funefles  que  produit  le  plomb  pris 
intérieurement  ,pnt  déterminé  quelques  Auteurs  à 
s'élever  contre  l'ufage ,  même  extérieur  de  fes 
préparations ,  &  l'on  a  cité  quelques  faits  qui 
paroiflbient  venir  à  l'appui  oe  cette  opinion.  Mais 
ce$  faits  font  tout  au  moins  extrêmement  rares, 
fi  on  les  compare  au  nombre  immenfe  de  cas  où 
l'on  a  fait  ufage  des  topiques  de  cette  nature  , 
fans  qu'il  en  réfultât  le  moindre  accident.  Dans 
des  cas  de  brûlures ,  on  en  a  fouvent  couvert 
une  grande  partie  du  corps ,  &  cela  pendant 
plufieurs  jours ,  fans  qu'il  fe  manifcflât  aucun 
des  effets  que  le  plomb  ne  manque  prefque 
jamais  de  produire,  lorfqu'on  l'introduit  dans 
le  canal  inteftinal. 

L'on  a  été  beaucoup  trop  loin  dans  ce  que 
l'on  a  dit  fur  l'efficacité  des  préparations  de  plomb 
contre  les  Inflammations  locales ,  comme  il  arrive 
toujours  dans  les  éloges  que  l'on  donne,  même 
à  un  bon  remède.  Mais  l'on  s'en  ferf.  avec  bea^ 
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coup  de  fuccès  contre  diverfes  fortes  d'Infîamma-  | 
fions  ,  &.  particulièrement  contre  celles  qui  font  I 
eccafionnées par  des  caufes  extérieures,  telles  que 
des  fractures,  des  brûlures ,  des  contufions  ,  des 
plaies,  &c.  &  dans  bien  des  cas ,  elles  diminuent 
comme  par  enchantement  la  douleur  des  parties 
irritées. 

Lorfque  la  partie  affectée  d'Inflammation  n'eft 
pas  fort  fenfible  ,  ou  qu'elle  eft  profondément 
fituée  ,1'on  a  fouvent  recours  avec  avantage  à  l'acide 
végétal.  La  manière  la  plus  efficace  d'en  faire 
ufage  paroît  être  fous  la  forme  de  cataplafme  avec 
de  très-fort  vinaigre  &  la  mie  de  pain.  M. 
Bell  croit  avoir  obfervé  que  l'ufage  alternatif  de 
ce  remède  ,  &  de  la  diflolution  de  plomb  ci- 
deffus  recommandée,  avoir  dans  des  cas  de  la 
nature  de  ceux  dont  nous  parlons ,  produit  des 
effets  plus  falutaires  que  ceux  que  l'on  obtient 
communément  en  continuant  long-tems  l'un  des 
deux  remèdes. 

Les  topiques  émolliens  font  d'un  ufage 
très-général  dans  prefque  tous  les  cas  d'Inflam- 
mation extérieure.  L'eau  tiède  eft  le  principal 
de  tous  les  remèdes  de  ce  genre-,  on  l'emploie 
fous  la  forme  de  bain  ,  de  fomentation,  de 
vapeur  ,  de  cataplafme.  On  fe  fert  aulîi  fréquem- 
ment d'onction  avec  des  huiles  douces  expri- 
mées ,  dans  la  même  intention.  Lorfqu'on  a  en 
vue  d'obtenir  la  réfolution  d'une  tumeur  Inflam- 
matoire ,  il  ne  faut  pas  donner  beaucoup  de 
chaleur  aux  fubflances  qu'on  emploie  comme 
émollientes;  û  on  leur  en  donne  davantage ,  elles 
tendent  à  accélérer  la  fuppuration.  Voye\  Emol- 
liens. 

4.0  On  diminue  &  même  l'on  calme  fouvenl 
complettement  l'état  Inflammatoire  d'une  partie, 
en  excitant  artificiellement  une  Inflammation  fur 
la  peau  dans  une  partie  voifine.  Le  cautère  actuel, 
les  caufliques,  les  cantharides,  les  rubéfians  de 
toute  efpèce  font  les  moyens  qu'on  emploie  dans 
cette  intention.  Voye\  ces  diftérens  mots. 

Traitement  adapté  à  la  fuppuration  des  tumeurs 
Inflammatoires. 

Si  l'on  ne  réuffit  pas  au  bout  de  quatre  ou  cinq 
jours  à  procurer  la  réfolution  de  l'Inflammation 
par  l'ufage  des  moyens  que  nous  avons  indiqués , 
on  peut  s'attendre  à  voir  bientôt  la  maladie  fe 
terminer  par  fuppuration  -,  on  peut  même  s'aflurer 
que  cette  terminaifon  aura  lieu,  fi  l'on  voit  que 
la  tumeur  devient  plus  large  &  plus  molle,  en 
mème-tems  que  la  douleur  pulfative  fe  fait  fentir 
davantage  Lorfque  les  fymp;ômes  l'annoncent  ,  il 
faut  fur-le-  hamp  abandonner  les  applications 
que  l'on  avoit  jugées  convenables  pour  favorifer 
la  réfolution  ,  &  tâcher  d'aider  la  nature  dans  la 
formation  du  pus,  ou  dans  ce  qu'on  appelle  la 
maturité  de  la  tumeur.  On  renoncera  de  même  à 
la  faignée ,  à.  moins  qu'elle  ne  parût  alors  nécef- 
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faire  pour  modérer  les  fymptômes  fébriles  ;  car 
lorfqu'on  a  trop  affoibli  le  fyflême  ,  fi  la  fuppu- 
ration furvjent ,  fes  progrès  font  plus  lents  &  plus 
incertains  qu'ils  nel'euffent  été,  fi  le  corps  avoiî 
confervé  plus  de  vigueur.  Il  eft  bon  d'obferver  ce- 
pendant qu'il  y  a  des  cas  où  l'on  peut  continuer 
plus  long-tems  la  méthode  réfolutive  que  dans 
d'autres ,  parce  que  la  tendance  à  la  fuppuration 
n'efi  pas  la  même  dans  tous  les  organes  fufceptibles 
d'Inflammation.  Ainfi,  dans  les  Inflammations  des 
parties  membraneufes,  telles  que  celles  de  l'œil 
&  de  la  tuniqne  vaginale  du  teflicule,  qui  fe 
continuent  quelquefois  plufieurs  jours ,  &  même 
plufieurs  femaines  ,  fans  diminuer  de  violence  & 
fans  venir  à  fuppuration,  on  ne  doit  pas  craindre 
de  continuer  l'ufage  des  réfolutifs  plus  long-tems 
qu'ils  ne  conviennent  en  général  dans  d'autres 
circonflances. 

Les  moyens  propres  à  favorifer  la  fuppuration 
font. 

i.°  Ceux  qui  tendent  à  modérer  l'Inflammation 
lorfqu'elle  eft  trop  forte. 

z.°  Ceux  qui  tendent  à  diminuer  la  douleur 
dans  la  partie  affectée ,  &  particulièrement  l'ufage 
de  l'opium. 

3.°  Ceux  qui  tendent  à  fortifier  îe  corps  lors- 
qu'il a  été  trop  affoibli,  tels  que  des  alimens 
fubflantiels  ,  l'ufage  d'un  peu  de  vin,  du  quin- 
quina, &c. 

L'on  doit  appliquer  fur  la  partie  affectée  des 
topiquts  chauds  ,  &  émolliens  ,  tels  que  des 
fomentations ,  des  bains  de  vapeurs ,  des  cataplaf- 
mes  de  pain  &  d'eau  ou  de  lait,  &c.ces  applications 
relâchent  les  parties  trop  tendres ,  elles  confer- 
vent  un  degré  convenable  de  chaleur  dans  la 
partie,  elles  diminuent  la  douleur. 

Lorfqu'il  s'agit  de  favorifer  la  fuppuration  dans 
quelque  partie  profondément  fituée,  &  de  déter- 
miner la  fortie  du  pus  au  dehors;  ou  lorfqu'elle 
fe  forme  dans  des  tumeurs  indolentes  &  glan- 
duleufes,on  emploie  avec  fuccès  des  fubftances 
plus  irritantes ,  telles  que  les  réfines  ,  les  gom- 
mes ftimulantes  ,  les  cantharides  ,  les  rubéfians , 
l'électricité ,  la  chaleur  actuelle  ,  l'application  fré- 
quemment répétée  des  ventoufes  fêches.  Voye\ 
Abcès. 

Lorfque  l'abcès  eft  complettement  formé  , 
les  tégumens  s'affoibiiflent  peu-à-peu  à  la  partie 
la  plus  faisante  de  la  tumeur;  il  s'y  fait  une 
érofion  dans  un  ou  plufieurs  points,  &  le  fluide 
contenu  s'évacue  ainfi  fpontanément  •,  mais  il  ne 
convient  pas  toujours  de  Ipiffer  l'abcès  s'ouvr  r 
de  lui-même-,  il  7  ies  cas  où  il  convient  de 
permutre,  &  même  d'exciter  cette  terminaifon  ; 
il  y  en  a  d'autres  où  cela  ne  convient  en  aucune 
manière  ,  tels  font  ceux  où  un  abcès  qui  fe 
trouve  litué  profondément,  n'efl  féparé  que  par 
une  mince  cloifon  de  quelque  cavité  importante; 
tels  font  encore  les  cas  où  >e  pus  eft  renfermé 
fous  une  aponeurofe ,  ou  fous  le  périofte,  &c. 
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Lorfqa'on  a  lieu  de  redouter  l'ouverture  fponta-  I 
née  de  l'abcès ,  il  faut  en  procurer  une  artificielle  1 
par  l'inci/ion,  parle  caufiique,  on  parle  féton.  , 

Voy,  ÀBGH1. 

Voyei  les  articles  Gangrbne  &  Squirre, 
pour  ce  qui  regarde  le  changement  de  l'Inflamma- 
tion en  l'une  ou  l'autre  de  ces  maladies. 

INGUINAL,  qui  concerne  l'aine,  appellée 
en  la;in  Inguen.  On  appelle  en  Chirurgie  ingui- 
nal ,  un  bandage  fait  avec  une  pièce  de  toile 
coupée  en  triangle ,  à  laquelle  font  attachés  trois 
bouts  débande ,  favoir  deux  aux  angles  fupérieurs 
pour  être  attachés  autour  du  corps,  &  l'autre  à 
l'angle  inférieur  qui  s'attache  à  la  ceinture  après 
avoir  pafie  de  devant  en  arrière  ,  fous  la  cui'Ts 
du  côté  malade.  Ce  bandage  efi  conrentif;  on 
s'en  fert  lorfqu'on  applique  quelqu'emplàrre  , 
<zât?p!afme  &  comprefies  fur  l'aine.  On  fait  un 
inguinal  double  lorfque  les  deux  aines  font  dans 
le  cas  d'être  panfées.  On  appellee  hernie  ingui- 
nale la  defcente  qui  fe  borne  au  pli  de  l'aine, 
Voyei  Hernie.  Article  de  l'ancienne  Enclopédie. 

INJECTION.  A'f<Ts«*.  Irrigatio.  L'action  de  I 
pouffer  au  loin  un  médicament  liquide  au  moyen 
d'une  feringue,  dans  une  cavité  du  corps,  foit 
naturelle  ou  f.iite  par  maladie.  L'on  entend  encore 
par  ce  nom  Jç  médicament  même ,  &  c'eft  fous 
cette  dernière  acception  ,  qu'il  eft  communément 
reçu  en  Chirurgie.  Plufieurs  Modernes  fe  font  dé- 
clarés contre  ce  genre  de  moyens ,  à  raifon  des  in- 
convénient qu'ils  y  trouvent  ;  les  injections  dilatent 
les  cav  ités  ,  preffent  leurs  parois ,  débilitent  les  fo- 
lides ,  enlèvent  le  fuc  nourricier  ,  préparé  par  la 
nature  pour  la  confolidation  des  plaies-,  elles 
intrpduifent  dans  l'intérieur  des  parties  une  cer- 
taine quantité  d'air  qui  ne  peut  qu'être  rtuifible; 
enfin  on  leur  reproche  d'avoir  trop  peu  de  du- 
rée dans  leur  action.-  l'ufage  méthodique  des  in- 
jeclions réduit  à  rien  toutes  ces  objections.  Il 
eft  reconnu  qu'elles  font  d'une  trè:-grandç  effi- 
cacité pour  déîerger  les  ulcères  caverneux  &  fiftu- 
leux-,  qu'elles  ont  évité  aux  malades  des  incifions 
des  contre-  ouvertures  s  qui  font  des  moyens  beau- 
coup plus  douloureux.  Les  Injections  ont  fouvent 
entraîné  des  matières  étrangères  adhérentes  aux 
parois  des  cavités  où  leur  croupiflement  auroit 
eu  des  fuites  funeftes,  &  elles  ont  préparé  à  l'ap- 
plication faluraire  d'un  bandage  expulfif  qui  au- 
roit été  fans  effet,  fans  l'ufage  primitif  des  In- 
jections. Argumenter  contre  les  Injeclions  ,  de 
ce  qu'elles  ne  font  pas  ce  à  quoi  elles  ne  doivent 
pas  être  employées ,  ou  les  mettre  en  parallèle 
avec  d'autres  moyens  qui  ne  les  admettent  que 
préparatoirement  pu  concurremment  pour  les 
condamner  par  un  jugement  abfolti  \  c'eft  mqins 
décrier  les  injeclions  que  les  raifons  par  lefquelles 
on  voudroit  les  proferire,  Mais ,  quoiqu'il  en  fait , 
elles  auront  toujours  leur  utilité,  par  cela  qu'elles 
peuvent  feules  tranfmetrre  commodément  &  con- 
yenablement  des  rnédicamens  là  où  il  feroit  ira- 
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pofljble  rî'en  introduire  fous  une  autre  forme.  0» 
trouve  dans  les  Obfervateurs  un  nombre  infini 
d'exemples  qui  ccnfbtenr  leurs  bons  effets.  M. 
La  Peyronie  s'en  eft  fervi  avec  le  plus  grand 
fuccès  dans  les  fuppurations  du  cerveau  ,  ainfi 
qu'en  le  peut  voir  dans  le  premier  volume  de 
l'Académie  Royale  de  Chirurgie.  Dans  les  épan- 
chemens.purulens  de  la  poitrine,  l'ouverture  efl 
nécefîaire  pour  dorer  iflùe  aux  matières  épaachées. 
On  donne  encore  pour  règle  de  mettre  dans  les 
panfemens  les  malades  dans  une  fituation  qui  fa- 
vorife  l'écoulement  du  pus,  de  lui  faire  faire  de 
fortes  infpirations ,  de  mettre  une  canule  qui 
empêche  le  féjour  des  matières.  Mais  toutes  ces 
précautions  ne  peuvent  difpenfer  d'avoir  recours 
aux  injections-,  fi  le  pus  eft  vifqueux,  fi  la  fubf- 
tance  du  poumon  en  eft  abreuvée,  M.  Quefnai 
nous  apprend ,  dans  fon  Traité  de  la  Suppura- 
tion purulente ,  que  M.  La  Peyronie  étant  réduit 
au  feu!  fecours  des  Injections ,  dans  le  traitement 
d'un  abfcès  à  la  poitrine  ,  qui  avoit  formé  une 
cavité  fort  comidérablc,  où  les  matières  qui  s'y 
accumuloient ,  fe  multiplioienc  prodigieufement  , 
fut  obligé  de  réitérer  les  injeclions  jufqu'à  cinq 
fois  &  davantage  en  vingt-  quatre  heures.  Par 
cette  méthode ,  fui  vie  avec  application ,  il  vint 
à  bout  d'arrêter  la  formation  des  matières,  d'en 
tarir  la  fource  &  de  terminer  haureufernent  la 
cure.  Ce  que  M.  La  Peyronie  a  fait  fi  utilement 
dans  les  abfcès  du  cerveau  &  du  poumon,  pour- 
roit-il  raifonnablement  être  exclu  du  traitement 
des  abfcès  au  foye?  On  dira  enrain  qu'il  faut 
avoir  grandç  attention  à  ne  pas  cavernep  ce  vif- 
cère,  dont  le  tifTu  lâche  &  tendre  peut  aifément 
fe  laiffer  pénétrer  &  abreuver.  Le  cerveau  &  le 
poumon  font-ils  d'une  texture  moins  délicate , 
(Se  deftiné  à  des  fonctions  moins  importantes?  Il 
n'y  a  aucune  réplique  à  cette  objection. 

Dans  le  cas  d'épanchement  fanguin  dans  la 
cavité  du  bas-ventre  ou  de  la  poitrine  ,  qui  exige 
qu'on  frfflè  une  ouverture,  celle-ci  ne  rempliroic 
pas  le  but  qu'on  fe  propofe  ,  à  moins  qu'on  ait 
recours  en  même-tems  aux  moyens-  reconnus 
propres  à  réfoudre  le  fang  épanché  ^  or  ces  moyens 
les  plus  efficaces  font  les  injections  incifives , 
telles  que  celles  qu'on  fait  avec  le  miel  &  le  feî , 
diffous  dans  une  certaine  quantité  d'ean.  Dans 
les  épanchemens  de  pus,  il  faut  faire  les  injec- 
tions à  grand  lavage ,  afin  d'entraîper ,  chaque 
fois  qu'on  panfe  l'abcès ,  tout  le  pas  qui  fe  trouve 
amafîé  dans  fa  cavité;  pn  leur  donnera  ,  m  moyen 
des  plantes  qu'on  y  fera  infjfer  ou  bouillir ,  des 
qualités  propres  à  l'état  des  chairs.  Si  celles-ci 
font  endurcies,  on  leur  procurera  une  vertu  fup- 
puratiye  ,  émolliente  ou  digeftive  -,  elles  feront 
au  contraire  mondificatives  dans  le  ças  de  relâ- 
chement &  d'engorgement  des  parties  ;  elles  fe- 
ront vulnéraires,  balfamiques  &  fans  aciimonie, 
fi  l'on  n'a  que  l'intention  d'empêcher  la  dépra- 
vation des  matières  purulentes  jerjfin  on  les  rendra 

aitdngentes 
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aflringentes  &  defficatives,  fi  l'on  veut  s'oppofer 
à  l'affluence  des  humeurs  &  à  la  mollette  deschairs. 
On  les  renouvelle  plufieurs  fois  le  jour,  rt  la 
fuppuration  ett  fort  abondante ,  &  l'on  s'atturera 
que  la  cavité  ett  fufftfamment  lavée  &  nétoyée . 
lorfque  l'injection  qui  fort,  neparolt  plus  chargée 
de  matières.  Les  injections  font  d'une  très-grande 
utilité  dans  tes  maladies  des  cavités  naturelles  du 
corps  -,  on  les  fait  utilement  dans  la  veffie  ,  & 
fuivant  la  vertu  qu'on  leur  donne,  on.  remédie 
par  leur  moyen  ,  à  deux  maladies  directement 
oppoféesjà  l'aconit.-  des  fibres  mufculeufes,  par 
des  Injections  vulnéraires  &  toniques  ,  &  à  la 
corruption  par  des  loiions  émollientes  &  relâ- 
chantes. Les  Injections  font  d'ufage  pournétoyer 
&  mondiiier  des  veilles  baveufes  on  purulentes, 
détacher  les  pierres  enkyftées ,  &  entraîner  les 
fables  &  grauirsqui  féjonrneni  da:is  leur  cavité. 
On  éprouve  quelquefois ,  dans  l'opération  de  la 
taille  ,  de  la  difficulté  à  charger  la  pierre  ,  quand 
après  la  fortie  de  l'urine,  la  veffie  ,1c  contractant 
fur  elle,  l'embraffe  étroitement.  Dans  ce  cas,  une 
Injection  émolliente ,  en  écartant  les  parois  de 
la  veffie,  débarrafle  la  pierre,  lui  Iaiffe  la  liberté 
de  revenir  en  avant ,  &  permet  de  la  faifir  aifé- 
ment  avec  des  tenettes. 

Les  lavemens  ,  flrictement  parlant,  font  de 
véritables  Injeclions  dans  l'intettin  rectum.  Non- 
feulement  on  y  a  recours  pour  remplir  des  vues 
médicales ,  mais  encore  dans  les  cas  d'ulcères 
dont  cet  intettin  peut  être  affecté.  On  en  porte 
également  dans  le  vagin,  &  dans  le  canal  de  l'u- 
rètre chez  l'homme  ,  notamment  dans  le  cas  de 
gonorrhée  virulente.  Mais  ici  les  Injections  font 
regardées  comme  fufpectes  j  on  peut  néanmoins 
s'en  fervir  utilement  fur  la  fin  de  la  maladie  , 
quand  on  n'a  d'autre  intention  que  de  deffécher 
&  de  reffèrrer  les  orifices  des  vaiffeaux  affoiblis 
&  relâchés  i  l'ufage  des  bougies  ett  fort  appro- 
prié à  ces  cas.  Voy.  ce  qui  en  a  été  dit  à  la  fin 
de  l'article  Bougie.  Tous  les  Auteurs  qui  ont 
traité  des  maladies  de  la  matrice,  ont  également 
recommandé  l'ufage  des  Injections  dans  un  grand 
nombre  d'affection*  de  ce  vifeère.  Mais  M.  Re- 
collin,  dans  un  Mémoire  qu'on  trouve  parmi 
ceux  de  l'Académie  Royale  de  Chirurgie,  dé- 
montre par  le  texte  de  plufieurs,  &  par  des  ré- 
flexions judicieufes  fur  les  cas  pour  lefquels  ils 
les  ont  preferites ,  qu'ils  n'entendoient ,  par  In- 
jection dans  la  matrice,  que  des  ablutions  faites 
par  le  moyen  d'une  feringue  dans  la  cavité  du 
vagin.  Cette  difeuffion  termine  fon  Mémoire  dont 
l'enfemble  offre  une  matière  très-intéreffante.  On 
voit  que  l'Auteur  s'efl  trouvé  plufieurs  fois  dans 
le  cas  de  fecourir  des  femmes  menacées  de 
périr  ?  &  qui  ont  été  fort  heureufement  délivrées 
par  l'injection  réitérée  d'eau  chaude  dans  la  ca- 
vité de  la  matrice.  Le  tableau  des  accidenç  aux- 
quels ces  femmes  étoient  prêtes  de  fuccomber, 
comparé  avec  la  fimplicicé  du  moyen  que  M.  Re-î 
Chirurgie.  Toraç  LtT  II.'  Tarn** 
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collin  a  employé ,  donne  un  grand  prix  à  cette 
découverte  fur  laquulle  l'Auteur  néanmoins  s'ex- 
plique avec  la  plus  grande  modeflie.  M.  NeuhofF 
dans  une  thèfe  foutenue  à  Leipfick  en  1753  ,  & 
qui  a  les  Injections  de  la  matrice  pour  objet:  De 
enemite  uterino  ,  traite  cette  matière  avec  la  plus 
grande  érudition-,  il  y  rapporte  les  palTages  des 
plus  anciens  Auteurs  fur  les  cas  où  ils  ont  cri? 
ces  Injections  convenables;  mais  on  ne  voit  pas, 
bien  clairement  qu'elles  aient  été  faites  dans  la 
cavité  de  la  matrice.  Harvey  efl  le  feul  qui  en 
parle  d'une  manière  non  équivoque-,  il  a  fait  la 
même  opération  que  M.  Recollin  a  faite  depuis. 
Il  fut  appellé  pour  voir  une  femme  de  qualité 
qui  fouffroit  de  la  fupprcfiîon  des  lochies ,  & 
qui  avoit  des  accidens  que  l'Auteur  àvoit  vu 
fouveni  être  les  avant-coureurs  d'une  mort  pro- 
chaine. Après  avoir  tenté  inutilement  les  moyens 
ordinaires,  il  dilata  l'orifice  de  la  matrice  avec 
une  fonde ,  y  porta  un  typhon  ,&fit  une  Injection 
par  laquelle  il  fortit  plufieurs  livres  d'un  facg 
noir  ,  grumeleux  &  fétide.  La  malade  en  fut  fou- 
lagée  fur-le-champ.  Harvey  rapporte  qu'il  a  fais 
à  une  autre  perfonne  des  Injections  dans  le  corps 
même  de  la  matrice  pour  une  ulcération,  qu'il  a 
guérie  par  ce  fecours.  Les  injections  fe  font  avec 
fruit  dans  les  maladies  des  oreilles  pour  en  déter- 
ger  les  ulcérations ,  &  amollir  les  amas  de  matières 
cérumineufes  qui  s'y  font  formées.  Voyez  à  ce 
fn jer  ce  que  nous  avons  dit  à  l'article  Auditif 
(  conduit  ).  On  affùre  qu'on  a  injecté  les  rrompef 
d'Euttache ,  &  qu'on  a  guéri  la  furdiré  par  es 
moyen  ,•  cela  mérite  confirmation,  Perfonne  n'igno- 
re l'utilité  des  injections  dans  les  maladies  des 
voies  lacrymales.  On  les  fait  ou  avec  des  petits 
fyphons  par  les  points  lacrymaux  ,  félon  la  mé- 
thode d'Anel ,  ou  par  le  nez ,  félon  celle  dé 
M.  Laforêt  ,  en  portant  un  fiphon  courbe  par 
la  partie  inférieure  du  conduit  nafal.  Voye\  ce 
que  nous  avons  dit  fur  cette  matière  à  l'article 
Lacrymale  (  fiftule  ).  Il  ett  encore  certaines 
maladies  du  finus  maxillaire,  qui  peuvent  être 
traitées  par  les  Injections ,  notamment  les  fuppu* 
rations  de  cette  cavité.  Voyei  l'article  Antre 
maxillaire.  Enfin  l'on  a  employé  les  Injec* 
dons  avec  fuccès  pour  faire  delcendre  dans  l'etto- 
mac  des  corps  étrangers  arrêtés  dans  l'œfophage» 
Il  ett  certaines  règles  à  obferver  dans  l'ufage 
des  Injections  fur  lefquelîes  nous  influerons;  un 
peu  ici.  i.°  Il  faut  donner  à  la  liqueur  qu'on  in- 
jecte une  chaleur  qui  ne  foit  que  de  quelques 
degrés  fupérieure  à  celle  des  parties  où  on  la 
porte.  l.°  Il  faut  fe  fervir,  pour  peu  que  la  cavité1 
foit  confidérable,  d'une  grande  feringue,  doni 
le  fiphon  fournrffe  un  gros  jet  ,  afin  que  l'fn* 
jeelion  puiffe  détremper  &  entraîner  fûrement  les 
matières  qui  cronpittent.  M.  la  Peyrorrie  recorn- 
mandoit ,  dans  les  cas  de  fuppuration  au  cerveau.,' 
un  fiphon  large  &  terminé  en  forme  d'arrofoir^ 
afin  que  la  iiqueur  s/étendît  davantage,  qu'ejlç 
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lavât  mieux  &  faiïe  moins  d'effort  fur  fa  fubfiance. 
3.0  De  pouffer  doucement  quand  l'Injection  doit 
fe  porter  fut  un  vifcère  moux  &  pulpeux ,  comme 
le  cerveau.  En  général,  on  proportionnera  la  quan- 
tité de  la  liqueur  à  l'efpace  où  elle  doit  être  re- 
çue •,  on  mettra  de  la  promptitude  dans  l'opération-, 
on  favorifera  la  fonie  de  fa  liqueur  par  une  po- 
fition  avantageufe  ,  ou  bien  on  la  retirera  avec 
une  autre  feringue.  L'Académie  Royale  de  Chi- 
rurgie a  propol'é,  en  1757,  pour  fujet  du  prix 
la  quefîion  luivante  :  Déterminer  les  cas  où  les 
Injections  font  néceffaires  pour  la  cure  des  ma- 
ladies, &  établir  les  règles  générales  &  particu- 
lières qu'on  doit  fuivre  dans  leur  ufage.  Le  Mé- 
moire, qui  a  été  couronné  ,  eft  imprimé  dans  le 
troifième  des  Recueils  des  Prix.  M.  Bsrgman  , 
qui  a  eu  connoifTance  du  Programme  de  l'Aca- 
démie ,  a  fait  une  Differtation  latine  fur  le  même 
fujet  ,  qa'il  a  foutenue  pour  fon  Doctorat  en 
Médecine  ,  à  Leipfick,  en  1757.  Extrait  de  fane. 
Encyclop.  Nous  terminerons  par  quelques  formu- 
les applicables  aux  difFérens  cas  que  nous  avons 
rapportés  dans  cet  article. 

InjeSion  anodine. 

Lait  pur  ,  ffe  fê. 

Syrop  de  pavot  blanc,  .  .  ,  .5  1. 

Injeâion  déterfive. 

Qfi.  Feuilles  de  noyer,  manip.  1. 

Faites  bouillir  dans  une  chopine  d'eau  ,  paflez , 
&  ajoutez , 

Sucre   blanc  ,  ^.  1.  të. 

JnjeSicn  vulnéraire. 

f2JJ.  Décoction  d'orge,  jfc  1. 

Eau  de  vulnéraire  fpiritueufe,  .  .  5.  1. 

Miel  rofat ,  5.  2. 

Injeâion  astringente  dans  les  cas  de  Gonorràée. 

(2f.  Eau  de  rofe  &  de  plantain  ,  .  .  5.  4. 

Vin  blanc,   §•  2i 

Trochifque  blanc  de  Rhafis,   .  3  •  2- 
Mêlez  pour  une  Injection. 

Injection  utérine  aftringente. 
Qp.  Racine  de  biftorte&  de  tormentille , 

Balauftes  &  écorces  de  grenade ,        ^.  Ç>. 

Faites  bouillir  dans  eau  de  fontaine,  .  .  ffc  %. 

Ajoutez  fur  la  fin  , 

Sang  de  Dragon  ,  ^.  g. 

Alun  de  roche,  3  •  2. 

On  peut  ajouter  dans  les  cas  où  il  faut 
une  trèi-grande  aftringerce  , 

Ëfprit  de  vitriol ,  .  .  %  *  V 

{ M.  Fetit-Radei.) 
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ÏNNOMINÉS  (Os)  Ofa  coxarum.  Gfanrîs  oî 
qui  forment  de  chaque  côté  la  partie  la  plus  évafée 
du  baffin,  &  qui  fe  terminent  inférieurtment  par 
un  rebord  alîez  irrégulier  pour  former  le  détroit 
inférieur ,  dont  les  dimenfions  font  fi  néceffaires 
à  connoître  dans  la  pratique  des  accouchemens. 
Voye\  l'article  Bassin.  Les  os  ont  une  forme 
fi  fingulière,  &  tant  de  mufcles  les  recouvrent  de 
toute  part,  que  leur  fraclure  fouvent  fe  fouflrait 
à  toutes  les  recherches ,  &  qu'on  n'en  peut  dé- 
couvrir le  moindre  \  efiige ,  finon  à  la  partie  fupé- 
rieure  de  l'iléum  ,  &  à  la  pointe  de  l'ifchium.  Cette 
fracture  eft  très  rare  en  comparraifon  des  autres. 
Paul ,  en  parlant  des  os  qui  l'éprouvent,  continue 
en  difant  :  Eajdem  tamen  quas  fcapula  fradurarum 
fpecies  Jubeunt.  Abrumpuntur  enim  juxta  fines  }  & 
franguntur per  longitudinem  ,  &  inmedio  exprejfîonem 
pariuntur.  Sequi  hœc  folet  daior  loci ,  puncTîonis 
cùm  pulfu  fenfus,  &  cruris  cùm  exprejjio  fada  eft 
ftupiditas.  Quand  l'iléum  eft  fracturé  tranfverfale- 
ment,  &  dans  tout  fon  diamètre,  on  peut  le 
reconnoître  en  déprimant  l'arc  fupérieur  vers  l'ab- 
domen \  on  ferit  une  crépitation  qui  quelquefois  fe 
confond  avec  le  bruiffement  de  l'emphyfème,  qui 
fouvent  accompagne  ces  fortes  de  cas.  II  eft  rare 
qu'il  y  ait  un  grand  déplacement  dans  les  fragmens; 
les  mufcles  iliaques  &  fefîiers  les  retenant  dans  leur 
fituation  naturelle.  Pour  s'aflurer  de  ces  fractures, 
on  fait  coucher  le  b'.efle  fur  le  côté  fain ,  la"  peitrine 
&  le  ventre  inclinés  en  avant,  &  les  cuifles  pliées-  Si 
l'on  préfume  que  le  pubis  foit  affecté ,  on  le  placera 
fur  le  dos ,  la  poitrine  &  les  cuifTes  comme  ci- 
deffus.  On  touchera  celle  de  l'ifchium  au  bord 
inférieur  des  fefllers  aux  côtés  de  l'anus  :  &  l'on 
fituera  le  malade  comme  dans  celle  de  l'iléum  , 
l'emphyfème  rend  fouvent  le  toucher  fort  équi- 
voque-, auftî  n'a-t-on  communément  que  des 
conjectures  prifes   des  accidens  ,  tels  que  la 
difficulté  de  marcher ,  après  un  coup  ou  une 
chute  fur  ces  os,  la  fuppreflîoti  d'urine  &  des 
excrémens,  puis  leur  fortie  involontaire,  la  dou- 
leur tenfive  &  agravative ,  ftupeur  de  la  cuilTg  & 
des  jambes ,  leur  œdématie ,  la  paralyfie  ,  &  enfin 
la  gangrène.  Souvent  la  commotion  s'étant  portée 
jnlque  fur  les  vifeères,  il  furvient  des  hoquets, 
des  vomiffemens  de  matières  de  couleurs  différentes, 
tantôt  verdàtres ,  &  tantôt  noires,  &  fouvent  des 
extravafations  &  abcès  dans  l'abdomen  &  la  poi- 
trine. 

Le  traitement  de  la  fraclure  des  os  Innominés 
eft  très-fimple  dans  le  plus  grand  nombre  de 
cas.  Ces  fonts  de  fractures  pour  parler  le  langage 
de  Paul.  Eumdem  compofitionis  modum  ut  in 
feapulis  tequirunt ,  excepto  quod  in  abruptione  inci- 
fionem  ,  fragmentorumque  extmptionem  nullam  ob 
partium  exteriorum  periculum  admittunt.  Sed  cùm 
accidit  abruptio ,  coaptare  confingereque  ea  digitis 
neccjje  eft.  Confcntanea.  etiam  reliqua  curatio  Jèqui 
débet,  tum  injperfîonibus  adhibitis,  tum  iliorumcavi- 
tatibus  duplicibus  linteis  repletio  quo  plani  fafeiatie 
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wbiculariterinjiciatur.  Dans  celles  qui  font  fimsles 
on  fe  contenre  d'appliquer  une  cempreiTe  trempée 
dans  une  liqueur  f  pirimtnife ,  &  on  la  maintient 
avec  une  ferviette  pliëe  en  plufieurs  doubles,  fur 
le  lieu  même  de  la  fracture.  Dans  les  cas  où  il 
y  a  un  déplacement  évident  en-dedans ,  on  appli- 
que fur  la  région  du  ventre  qui  répond  à  la  foffe 
iliaque,  pluiieurs  comprennes  épailfes  pour  foute- 
nir  les  fragmens  dans  la  pofition  où  on  les  a  mis, 
4t  l'on  maintient  le  tout  par  plufieurs  tours  de 
bandes  à  l'entour  du  corps ,  &  l'on  revient  enfuite 
lur  la  partie  fupérieure  de  la  cuifle  pour  faire  des 
doloires.  11  eft  des  circonftances  où  il  faut  fe  com- 
porter différemment,-  c'eft  au  génie  du  Chirurgien 
à  lui  fuggérer  des  moyens  pour  que  les  fragmens 
foient  autant  bien  retenus  qu'il  eft  poffible.  Il 
convient ,  dans  tons  les  cas,  de  remédier  aux  acci- 
dens  félon  leur  nature  •,  &  comme  fouvent  la 
vefïieeft  dans  un  état  voifin  Je  la  paraîyfie,  on  y 
tiendra  une  fonde  flexible,  pour  donner  iflne 
au1*  urines  à  mefure  qu'elles  tombent  dans  la 
veftîe.  (M.  Petit  -  Radel.  ) 

INOCULATION.  Inoculatio  ,  du  verbe  latin 
iaoculare  ,  enter,  greffer.  Terme  que  l'ufage  a  con- 
lacré  à  l'opération  par  laquelle  on  communique 
au  corps  fain  la  petite  vérole,  par  application, 
ou  par  infettion. 

Il  y  a  lieu  de  préfumer  que  toutes  les  maladies 
éruptives  cootagieufes ,  peuvent  fe  communiquer 
par  inoculation  \  mais  cette  pratique  ne  fauroit 
avuir  pour  objet  que  les  maladies  qu'on  n'a 
qu'une  fois  en  (a  vie  ,  car  quel  pourroit  être 
l'avantage  d'inoculer  celles  dont  on  ne  feroit  pas 
à  l'abri  pour  la  fuite?  On  a  inoculé  la  pefte  & 
la  rougeole  ,  mais  le  peu  d'utilité  de  ces  tenta- 
tives n'a  pas  engagé  à  les  multiplier  -,  &  la  petite 
vérole  ell  aujourd'hui  la  feule  maladie  à  laquelle 
on  oppofe  cette  opération,  comme  un  préfervatif 
à-peu- près  fùr  &  univerfel  contre  fes  ravages. 

L'on  fe  fett ,  pour  inoculer  la  petite  vérole,  du 
pus  que  renferment  les  boutons  chez  un  fujet 
atteint  de  cette  maladie  ;  lui  qui  a  été  gardé 
pendant  quelque  unis  ,  &  même  defféché  ,  peut 
avoir  le  même:  effet  que  le  pus  frais  \  au  bout  de 
quelques  femaines  néanmoins  il  devient  inadif, 
quoiqu'on  l'ait  vu  conlerver  la  virulence  pendant 
plufieurs  moi?.  Il  n'efi  pas  néceffaire  ,  pour  qu'il 
feit  contagieux  ,  qu'il  ait  acquis  ce  degré  de 
confiftance,  &  cette  couleur  qui  caractèuftnt  le 
pus  ;  la  liqueur  limpide  qui  s'épanche  dans  les 
boutons,  au  moment  où  ils  commencent  à  mûrir, 
n'eft  pas  moins  efficace  ,  à  cet  égard  ,  que  celle 
qu'on  y  trouve  lorfqu'ils  ont  acquis  toute  leur 
maturité  •,  quelques  inoculateurs  ont  même  cru 
qu'elle  l'étoit  davantage.  On  a  tenté  d'inoculer 
avec  le  fang  des  perfonnes  infectées  de  la  petite 
vérole,  mais  les  expériences  qu'on  a  faites  dans  ce 
objet  n'ont  point  réufli. 

Pendant  long-tems  la  méthode  qu'on  a  fnivie 
pour  inoculer  confilloit  à  faire  au  travers  de  la 
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pêaù  ,  &  jufques  dans  le  tiffu  cellulaire  ,  une  in— 
cifion  d'un  demi-pouce  de  longueur  ou  environ. 
On  introduisit  dans  cetteincilion  un  bout  de  fil 
enduit  de  matière  variolique,  &  on  l'y  tenoit  ren- 
fermé pendant  deux  ou  trois  jours ,  au  moyen 
d'une  bande  &  d'une  comprtffe.  Mais ,  par  cette 
manière  d'opérer  ,  on  caufoit  inutilement  beau- 
coup de  douleur  au  malade  ,  &  l'on  faifoit  une 
plaie  ,  qui  étoit  fu  jette  -a  dégénérer  en  un  ulcère 
defagréable  &  difficile  à  guérir.  D'un  autre  côté, 
les  méthodes  plus  douces  qu'on  employoit  autre- 
fois, dans  quelques  endroits ,  &  quiconfiftoient  à 
frotter  quelque  portion  de  la  peau  avec  du  pus 
vario'ique  ,  ou  à  y  appliquer  de  la  charpie  im- 
prégnée de  cette  même  matière  ,  étoient  fouvent 
fans  fuccès  ;  elles  étoient  de  plus  accompagnées  du 
danger  de  communiquer  la  maladie  par  le  moyen 
de  l'air,  que  le  pus  qu'on  employoit  de  cette  ma- 
nière pouvoit  infecter,&d'expoferainfi  la  perfonne 
qu'on  prétendoit  inoculer  à  tous  les  dangers  de  la 
contagion  naturelle.  Le  grand  avantage  de  l'Jna- 
cuLtion  paroît  tenir  à  ce  qu'elle  commence  par 
établir  la  maladie  dans  quelque  partie  de  la  peau, 
d'où  elle  s'étend  enfuite  fur  tout  le  fyllême  ;  au* 
lieu  que  la  petite  vérole  ,  prife  naturellement,  ne 
commence  point  par  affecter  aucun  endroit  du 
corps  en  particulic.  Nous  préfentons  ceci  (impie- 
ment  comme  un  fait  ,  &  non  comme  une  ma- 
nière d'expliquer  la  grande  différence  qu'on  ob>- 
ferve  dans  l'intenfité  de  la  maladie,  fui  van  t  quel  le 
a  été  communiquée  de  l'une  ou  de  l'autre  manière. 

L'infertion  fc  fait  encore  de  différentes  ma- 
nières. La  Motraye  qui  vit  faire  cette  opération 
en  Circaffie,  dans  l'année  1711  ,  fur  une  jeune 
fille  de  4 à  ^  ans,  rappoite  que  l'opératrice,  qui 
étoit  une  femme  âgée  ,  fe  fervit  de  trois  aiguilles 
liées  enfemble  avec  lefquelles  elle  piqua  l'enfant, 
au  creux  de  Peftomaç  ,  à  la  mamelle  gauche  ,  a» 
nombril ,  au  poignet  droit,  &  à  lachsville  gauche. 
Deux  femmes  grecques ,  qui ,  fur  la  fin  du  Siècle 
dernier  ,  pratiquoient  l'inoculation  à  Confianti- 
nople,  &  qui  avoient  inoculé  plufieurs  milliers 
de  fujets,fe  fervoient  d'une  aiguille  triangulaire 
tranchante, avec  laquelle  elles  faifoientau  patient 
de  petites  bleffuresen  différens  endroits  du  corps, 
en  y  joignant  quelques  pratiques  fuperftitieufe>  ; 
elles  mêloient  enfuite  avec  le  fang  des  piquures 
de  la  matière  liqui  !e  ,  récemment  recueillie  des 
boutons  d'une  petite  vérole  ,  naturelle  &  bénigne. 
Au  Bengale,  on  perce  la  peau  ,  entre  le  pouce  & 
l'index  avec  une  aiguille  ,  &  un  fil  imbu  de 
pus  variolique.  A  Tripoli  en  Barbarie  ,  le  Chi- 
rurgien fait  une  incifion  ,  fur  le  dos  de  la  main, 
entre  le  pouce  &  l'index,  &  y  introduit  un  peu 
de  matière  récemmenr  exprimée  des  boutons  d  une 
autre  petite  vérole.  Au  pays  de  Galles ,  où  l'Ino- 
culation étoit  connue  avant  qu'on  l'apportât  d'Afie 
en  Europe,  on  grattoit  jufqu'au  fang  le  deflus  de 
la  main  ,  on  la  frottoit  enfuite  contre  celle  d'un 
individu  actuellement  malade  de  la  pe  tite  vérole 
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Pour  la  lui  communiquer.  Et  Tronchîn ,  qd  a 
i&i  vers  le  milieu  de  ce  fiècle  ,  l'un  de  plus  zélés 
psnifans  de  l'Inoculation  en  Hollande  &  en 
France  ,  pour  écarter  de  l'efprit  des  enfans  qu'on 
vouloir  fonmetrre  à  cette  pratique  jufqu'à  l'idée 
«l'un  infiniment  de  Chirurgie  quelconque  ,fe  con- 
îenroit  d'enlever  une  portion  d'épiderme ,  avec 
lin  rrès-petit  emplâtre  véficatoire  ,  &  plaçoit  fur 
ja  plaie  un  fil  ,  qu'il  avoit  fait  paffer  au  travers 
id'nn  bouton  mûr  de  pente  vérole. 

La  méthode  aujourd'hui  généralement  adoptée, 
&  la  meilleure  fans  doute  à  tous  égards  ,  con- 
fiée à  fendre  l'épidémie  avec  la  pointe  d'une  lan- 
cette ,  qu'on  a  couverte  auparavant  d'un  peu  de 
pus  variolique  bien  fluide.  Cette  incifion,  «i  la-^ 
quelle  on  donne  environ  deux  lignes  de  longueur, 
doit  à  peine  entamer  la  vraie  peau  -,  l'effet  ce- 
pandant  paroît  être  un  pea  plus  fûr  lorfque  l -in- 
finiment atteint  légèrement  celle-ci, &  qu'on  voit 
paroître  enfuite  un  peu  de  fang,  ce  qui  peut  fe 
faire  avec  une  lancette  bien  affilée,  fans  que  Ten- 
ant reflente  la  moindre  douleur.  On  peut  faire 
celte  opération  en  quelque  partie  du  corps  que 
ce  foit  ;  pour  l'ordinaire  on  préfère  le  bras ,  & 
Fon  choifit  fa  partie  externe  &  moyenne  ,  pour 
moins  gêner  la  liberté  du  mouvement,  dans  le  cas 
où  l'inflammation  deviendroit  confidérabie.  La 
plupart  des  Inoculateurs  font. deux  ou  trois  in- 
citions, à  quelque  petite  diflance  l'une  de  l'autre, 
il  y  en  a  même  beaucoup  qui  les  font  également 
aux  deux  bras.  Cette  précaution  de  faire  plu- 
friirs  incirions  n'a  aucun  inconvénient,  &  fou- 
<venr  elle  cil  mile,  car  il  n'efi  pas  rare  d'en  voir 
ejuclq'.ï'une  fur  le  nombre  qui  ne  donne  enfuite 
aucune  marque  d'infcdion  j  il  ne  L'efl  pas  même, 
lorsqu'on  s'en  tient  à  n'en  faire  qu'une  ou  deux, 
que  l'Inoculation  fe  trouve  manquée  ,  &  qu'il 
faille  recommencer.  Quelques  perfonnes  ,  par  des 
•saifons  de  théorie ,  ont  confeillé  de  faire  les  inci- 
tons aux  jambes  plutôt  qu'aux  bras  ;  mais  il  ne 
paroît  pas  qu'il  y  ait  aucun  avantage  réel  à  pré^ 
férer  le?  extrémités  inférieures.  Chez  les  enfans 
en  très- bas  âge  ,  il  vaut  mieux  inoculer  au  bras, 
à  caufe  de  l'irritation  qu'occafionne  l'urine  fur  les 
plaies,  lorfqu'ellet  font  aux  jambes;  nous  avons 
vu  des  conséquences  très-défagréables  réfulter  de 
cette  caufe. 

Lorfque  la  lancette  efi  bien  enduite  de  pus 
liquide  ,  avant  qu'on  fafi'e  l'incition ,  elle  en  dé- 
pofe  ,  à  l'ordinaire  ,  une  quantité  fuffifame  fur  la 
peau  ,  à  mefure  qu'elle  pénètre  l'épiderme ,  pour 
y  produire  l'infection  \  pour  plus  de  fureté  ce- 
pendant on  fera  bien  d  effuyer  la  lancette  fur  les 
incitions.  On  doit  toujours  préférer  le  pus  le 
pins  fluide ,  à  celui  qui  a  beaucoup  d'épaiffeur  & 
de  tonliilance.  Comme  on  ne  peut  pas  toujours 
fe  procurer  du  pus  frais ,  lorfqu'on  veut  inocu- 
ler, les  Inoculateurs  font  dans  l'ufage  d'en  con- 
ftrver  dans  des  fils  ,  ou  dans  des  petits  mor- 
ceaux de  toile  de  coton,  ou  d'épongé.  iinejlorf- 
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qu'on  efi  dans  le  cas  de  s'en  fervir  >  on  humecle 
ces  fubflances  avec  un  peu  d'eau  &  on  exprime 
cette  eau  fur  l'extrémité  de  la  lancette. 

En  inoculant  de  la  manière  que  nous  venons 
de  décrire,  on  n'a  pas  befoin  de  mettre  aucune 
efpèce  d'appareil  fur  les  incitions ,  car  elles  font 
fi  légères  qu'elles  n'ont  befoin  ni  de  bandes  ni 
de  compreffes.  On  doit  feulement  faire  attention 
à  ce  que  les  habits  de  l'enfant  ne  viennent  pas 
fur-le-champ  effuyer  les  petites  plaies  ,  il  vaut 
mieux  les  laiffer  fécher  a  l'air  quelques  inllans, 
avant  de  recouvrir  le  bras.  Au  bout  de  deux  ou 
trois  jours,  quelquefois  plus  tard,  on  peut  juger, 
par  l'apparence  des  incitions ,  fi  l'infeéiion  a  Heu 
ou  non  -,  car  en  général ,  à  cette  époque,  ti  l'opé- 
ration réuffu  ,  les  plaies  commencent  à  manifef- 
ter  quelques  points  rouges  &  élevés  •,  Jpeu-à-peu 
l'inflammation  y  devient  plus  confidérabie  \  &  au 
bout  de  quatre  ou  cinq  jours  après  l'opération  , 
il  commence  à  fe  fotmer  au  fommet  de  la  partie 
enflammée  une  petite  veffie  qui  renferme  un  peu 
de  férofité.  Cette  férofité ,  qui  eft  une  véritable 
matière  variolique  ,  augmente  par  degrés  ,  en 
même-rems  que  le  gonflement  inflammatoire ,  & 
prend  tout-à-fait  la  forme  d'un  fluide  purulent. 

Nous  ne  nous  étendrons  pas  davantage  fur  ce 
qui  concerne  les  progrès  de  la  maladie,  nous  ne 
.nous  occuperons  pas  non  plus  de  fon  traitement , 
ces  fujets  apparrenans  plutôt  a  la  Médecine  qu'à 
la  Chirurgie.  Nous  laiffons  également  de  côté, 
&  par  la  même  raifon  ,  non-feulement  la  quef- 
tion  de  l'utilité  générale  &  particulière  de  llno- 
culation,qui  n'en  devroit  plus  être  une  chez  des 
peuples  éclairés  &  capables  de  penfer ,  mais  en- 
core tout  ce  qui  regarde  la  liberté  que  le  Gouver- 
nement doit  accorder  à  cette  opération  ,  le  choix 
des  fujets  à  inoculer,  &  jufqu'oùil  doit  s'étendre, 
Impréparation  néceffaire  à  ces  derniers,  l'époque 
de  la  vie,  la  faifon,le  lieu  où  l'on  doit  inocu- 
ler ;  toutes  ces  queftions  vraiment  intéreffantes 
n'étant  point  de  notre  refforr. 

IRIS  de  FLORENCE.  On  fe  fert  de  la  ra- 
cine de  cette  plante  pour  donner  aux  poudres 
errhines  &  dentifriqHes, auxquelles  on  les  mêle, 
une  odeur  de  violettes.  Elle  efi  réputée  flimu- 
lante  &  déterfive ,  &  en  conféquence  l'on  en  fart 
des  globules  pour  entretenir  l'écoulement  des 
cautères. 

IRR1TANS  ,  ou  fiimulans.  On  dotfcie  le  nom 
de  médicamens  irritans  à  ceux  qui  tendent  à  aug- 
menter l'aclion  des  parties  auxquelles  on  les  ap- 
plique, lis  font  en  très-grand  nombre  ,  &  comme 
ils  ne  produisent  pas  tous  la  même  efpèce  d'ac- 
tion ,  on  les  a  claffes  fuivant  leurs  effets  particu- 
liers. Ainfi  ,  les  uns  font  appellés  Rubéiians  , 
parce  qu'ils  caufent  de  la  rougeur  à  la  partie  fur 
laquelle  on  les  applique.  Dans  cette  claffe  Ion* 
l'ail ,  l'euphorbe ,  la  renoncule  ,  le  poivre ,  la  rhue, 
la  mouiardje,  la  pyrèthre,  ie  kvain  ,&c.  On  les 
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'mploie  dans  le  cas  où  l'on  veut  faire  une  ré- 
pnlfion  d'une  partie  à  une  autre. 

Les  SuppuRATirs  âcres  tels  que  les  camha- 
rides  ,  l'arum  ,  l'euphorbe  ,  les  gommes  réfines  , 
&c.  forment  une  féconde  clarté  de  médicamens 
irritans.Onmêleces  fubllan  ces  aux  cataplafmes  ou 
aux  onguens  qu'on  applique  fur  les  tumeurs  où 
on  veut  déterminer  la  formation  du  pus. 

Les  Vésicatoires  font  ceux  qui  ,  appliqués 
fur  la  peau  ,  font  lever  l'épiderme  en  forme  d'am- 
poules pleines  de  férofltés.  Voy.  Cantharides. 

Les  Caustiques  font  ceux  qui  rongent  la  par- 
tie à  laquelle  on  les  applique.  On  les  appelle 
aulfi  Escarotiques.  Voyc\  Caustiques.  On 
s'en  fert  principalement  dans  les  cas  où  il  s'agit 
de  féparer  du  corps  quelque  partie  viciée  on 
d'en  détruire  le  tifTu.  Mais  fi  l'on  n'en  fait  pas 
ufage  avec  prudence  ,  leur  application  peut  avoir 
des  conféquences  très-fâcheufes  ,  exciter  une  in- 
flammation dangereufe  fur  les  parties  voilines  de 
celles  où  on  les  applique  ,  &  même  irriter  tout 
le  fyfiême  animal. 

Enfin  les  Excitans  font  ceux  dont  l'effet 
principal  n'efi  pas  fur  la  partie  à  laquelle  on  les 
applique  ,  mais  fur  d'autres  organes  pins  effemiels, 
&  qu'on  emploie  en  conféquence  dans  les  cas 
d'afphyxie  &  de  fyncope.  Tels  font  l'efprit  de 
fel  ammoniac,  le  vinaigre  concentré,  l'efprit  de 
melilTe  ,  l'afperfion  de  l'eau  froide  ,  l'infufflation 
dans  les  poumons,  les  frictions  du  corps,  l'élec- 
tricité ,  &c. 

Les  médicamens  propres  à  augmenter  l'action 
des  difFérens  organes  fécrétoires  ,  &  qui  portent 
les  noms  des  purgatifs,  diurétiques ,  expectorans, 
&c.  agiflent  tous  comme  irritans  fur  les  divers 
organes  fur  lefquels  ils  produifent  leurs  effets  par- 
ticuliers. 

INSOLATION  ,  du  latin  infolare  ,  expofer 
au  foleil.  On  a  quelquefois  obfervé  de  bons  effets 
de  l'Infolation  des  parties  affectées  d'ulcères  de 
fnauvaife  nature,  ou  de  tumeurs  tendantes  imparfai- 
tement à  la  fuppuration-,  &  pour  augmenter  l'in- 
tenfité  de  ce  remède,  on  a  expofé  les  parties  aux 
rayons  rarTembiés  &  condenfés  jufqu  a  un  certain 
point ,  au  moyen  d'un  v*erre  ou  d'un  miroir. 
Voy.  Chaleur. 

INSTRUMENT.  Moyen  auxiliaire  entre  les 
mains  du  Chirurgien  dont  il  fe  fert  pour  faire  les 
opérations.  Les  Inftrumens  font  compofés  de  di- 
verfes  matières ,  mais  l'acier  &  le  fer  en  four- 
nirent la  plus  grande  partie  >  l'or  ,  l'argent  ,  le 
plomb,  le  bois ,  la  gomme  élaflique  ,  &  plusieurs 
autres  matières  y  font  aufO  employées. 

Les  Infirumens  qui  doivent  réfifter  beaucoup, 
&  qui  doivent  incifer  par  kur  .tranchant  doivent 
abfolument  être  fabriqués  de  fer  ou  d'acier ,  ou 
<ks  deux  enfemble  :  on  a  jufques  à  prêtent  pré- 
féré l'argent  pour  les  Infirumens  plians ,  tels  que 
les  cannules  &  les  algaiies  ou  fondes  crenfes  j  au- 
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jcurd'hui  l'on  préfère  de  beaucoup  la  gomme  élaf- 
tique  pour  la  confiruclion  de  ces  dernières ,  ainfi 
que  pour  celle  de  divers  autres  Infirumens  ,  qui 
doivent  réunir  la  fouplefie  &  la  légèreté.  L'on 
fait  indifféremment,  d'acier  ,  de  fer,  ou  d'argent, 
plufieurs  autres  Infirumens.  Quelques-uns  donnent 
la  préférence  à  l'acier  bien  po!i  ,  à  caufe  de  fa 
propreté  ;  d'autres  aiment  mieux  l'argent  ,  parce 
qu'il  n'efi  point  fujetà  la  rouille,  &  que  les  In- 
firumens qui  en  font  confiruits  exigent  moins  de 
foin. 

On  a  coutume  de  divifer  les  Infirumens  de 
Chirurgie  en  communs  &  particuliers.  Les  Inftru- 
mens  communs  fervent  à  plufieurs  opérations , 
aux  panfemens  des  plaies  ,  &c.  Tels  font  les  ci- 
féaux  y  les  bifiouris  ,  les  fondes  ,  &c.  Les  Infiru- 
mens particuliers  font  ceux  dont  l'ufage  efi  fixé  à 
certaines  opérations  ,  comme  les  algaiies  ,  pour 
la  vefiie  •,  les  feies  ,  pour  les  amputations  des 
membres  ;  le  trépan,  pour  le  crâne  ,  &c.  Les  In- 
ftrumens communs  font  auffi  appellés  portarifs, 
parce  que  le  Chirurgien  efi  obligé  de  les  atoir 
toujours  avec  lui  5  les  autres  au  contraire  font 
nommés  non  portatifs  ,  parce  qu'il  fuffit  qu'on 
les  ait  chez  foi,  en  bon  érat  ,  pour  le  befoin. 

u  Les  Infirumens ,  dit  M  Loui? ,  fonf  aux  opé- 
rations,  qui  forment  la  partie  brillante  de  la  Chi- 
rurgie ,  ce  que  les  médicamens  font  su  traitement 
des  maladies  tant  médicinales  que  chirurgicales. 
Ce  font  des  moyens  ,  ou  ,  comme  le  dit  Dionis, 
en  parlant  des  Infirumens  en  général ,  ce  font  des 
caufes  fécondes  dont  le  mérite  confifte  effent tel- 
lement dans  l'intelligence  de  celui  qui  s'en  fert 
avec  précifion  &  avec  méthode»  C'eft  une  vérité 
qu'on  ne  doit  jamais  perdre  de  vue.  Attribuer  à 
un  Infirument ,  fufceptible  d'être  bien  ou  mat  con- 
duit, les  avantages,  qui  ne  peuvent  venir  que  des 
lumières  &  de  la  dextérité  de  celui  qui  les  di- 
rige, efi  une  abfurdité  inconcevable  ,  contre  la- 
quelle les  perfonnes  les  plus  fenfées  d'ailleurs  ne 
font  pas  aflez  en  garde.  »> 

et  En  foumettant  la  chofe  à  la  faine  raifon  ,  il 
paroît  évident  qu'il  n'y  a  aucun  Infirument  qui 
ne  pût  fournir  la  matière  d'une  differtation  in- 
ftructive  pour  les  Élèves  en  Chirurgie  ,  &  utile 
aux  progrès  de  l'Art.  Elle  pourroit  être  érudite, 
par  des  recherches  fur  l'origine  de  l'irjftrumenr 
&  fur  les  changemens  qu'on  y  a  faits  en  différens 
tems  ;  favante  ,  en  appréciant  les  avantages  &  les 
inconvéniens  des  formes  fuccefiîves  que  l'infiru- 
ment a  reçues;  ingénieufe,  par  l'invention  denou* 
veaux  Inftrumens ,  &  par  la  profeription  de  ceux 
oont  on  prouveroit  l'inutilité  ou  l'imperfection 
non  corrigible.  >> 

te  Nous  avons  fur  cette  matière  le  travail  d'un 
des  plus  grands  Maîtres ,  qui  a  fait  à  fon  auteur 
une  réputation  que  le  laps  de  cent  cinquante  ans 
n'a  pas  détruite  >  malgré  tous  les  progrès  que  l'Art 
a  fait  fur  un  grand  nombte  d'autres  points.  Sert» 
m  ,  né  à  Lilm.en  1^5  ,  avoit  eu  le  bonhwUf 
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d'être,  à  Patfoue  ,  le  difciple  de  Fabrice  d'Aqua- 
pendente  ,  l'un  des  hommes  qui  aient  le  mieux 
mérité  de  l'humanité  ,  par  l'étendue  de  fes  lu- 
mières,  de  fon  expérience  &  de  fon  habileté 
dans  la  pratique  de  la  Chirurgie.  Revenu  dans  fa 
patrie  ,  à  l'âge  de  trente  ans  ,-  Scultet  y  exerça 
fon  art  avec  un  fuccès  brillant  &  mérité  ;  les 
obfervations  intéreffantes  qu'il  nous  a  biffées , 
font  un  monument  de  la  folidité  de  fon  efprit  & 
de  la  certitude  de  fes  connoiffances.  Son  traité 
d'Inflrumens  ,  Armamentarium  Chirurgicum  ,  eft 
un  ouvrage  poflhume  -,  il  y  f  it  connoître  ceux 
dont  les  fondateurs  de  l'Art  fe  font  fervt ,  &  les 
corrections ,  ou  inventions  que  le  génie  y  a  fuc- 
ceffivement  ajoutée1.  Les  faits  de  pratique  judi- 
cieufement  obfcrvés  éclairent  fur  la  manière  d'em- 
ployer ces  movrns  dans  les  diveifes  opérations  jj 
èi  Ambroife  Paré  avoitdéjà  jeité  beaucoup  de 
jour  fur  cette  feience ,  très-cultivée  par  les  An^ 
ciens  >  comme  on  le  voit  par  le  traité  d'Oribafe , 
fur  les  lacs  &  machines  propres  aux  fractures. 
Ambroife  Paré  ,  dis-je,  n'a  négligé  aucune  occa- 
fion  de  faire  connoître  en  détail  les  Inflrumens 
ou  machines  dont  il  juge  qu'on  doit  fe  fervir, 
tant  pour  la  pratique  des  opérations  ,  que  pour 
l'adminiftration  de  divers  fecours  utiles  à  la  cure 
des  maladies-,  il  indique  la  meilleure  manière  de 
s'en  fervir  ,  les  précautions  qu'il  faut  prendre , 
pour  en  aflurer  les  bons  effets  &  en  prévenir  les 
inconvéniens.  Il  a  fait  graver  ,  avec  foin  &  à 
grands  frais,  dans  le  tems  ,  les  différens  moyens 
auxiliaires  ,  fans  lefquel  l'Art  feroit  fouvent  en 
défaut,  j» 

a  Dionis  n'a  pas  négligé  la  matière  Inftrnmen- 
tale.  Toutes  les  pièces  qui  ont  rapport  à  chaque 
procédé  opératoire ,  &  celles  qui  doivent  compo- 
fer  les  appareils ,  font  décrites  &  gravées  dans  le 
Traité  de>  Opérations  de  cet  Auteur.  Heifter  a  mar- 
ché fur  les  mêmes  traces  dans  fes  Inflitutions  de 
Chirurgie,  jj 

ti  Cette  matière  a  toujours  été  regardée  comme 
l'un  des  principaux  objets  de  l'Art.  Je  le  répète, 
les  Inflrumens  font  aux  opérations  ce  que  les 
médicamens  font  aux  traîtemens  des  maladies. 
M.  Garengeot  a  donné  un  ouvrage  ex  profejjb 
fur  les  Inflrumens  ,  qu'on  n'étudie  point  aflez. 
On  y  puiferoit  des  connoifances  utiles*,  il  eft  fur- 
tout  recommandable  par  l'ordre  dans  lequel  les 
Inflrumens  font  claffés  •,  mais  il  laifTe  bien  des 
chofes  à  defirer ,  &  affez  d'erreurs  à  détruire.  »j 

(t  M.  Perret,  Maître  Coutelier  à  Paris,  a  publié, 
en  1-771  ,  fous  l'approbation  de  l'Académie  Royale 
des  Sciencfs,  un  ouvrage  ,  dont  le  titre  eft:  L'art 
4u  coutelier.  La  féconde  partie,  la  plus  étendue 
&  la  plus  favante  ,  eft  entièrement  relative  à  la 
Chirurgie  -,  l'Auteur  y  donne  une  collection  de 
plus  de  700  Inflrumens ,  furabondance  très-grande 
fans  doute  ,  mais  qui  peut  être  utile,  pour  mon- 
trer les  écarts  dans  kfquels  on  a  dpnné  à  cet 
égard.» 
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«  On  doit  aux  foins  de  M.  Brambilla  ,  premier 
Chirurgien  de  l'Empereur  ,  un  ouvrage  fur  la 
matière  Inftrumentale  ,  fort  étendu ,  quoiqu'un 
choix  judicieux  ait  préfidé  à  la  collection.  Ce 
livre, grand  in-folio,  a  d'abord  été  publié  en  al- 
lemand -,  on  l'a  rendu  d'une  utilité  plus  générale, 
par  une  édition  latine  en  1780.  Les  Inflrumens  de 
Chirurgie  y  font  gravés  en  67  planches  dans  leur 
vraies  dimenfions  ,  &  fous  différentes  faces ,  & 
en  parties  détachées ,  afin  de  les  mieux  faire  con- 
noître toute?.  L"S  Inflrumens  exiftent  dans  un 
des  cabinets  de  l'école  de  Chirurgie  à  Vienne  & 
ont  été  conftruits  aux  frais  de  Sa  Majefté  Im- 
périale,  par  d'habiles  ouvriers  de  fa  capitale, ou 
achetés  en  Italie  ,  en  France  &  en  Angleterre." 
Parfaitement  inflruit  de  l'Art  depuis  fon  origine, 
M.  Brambilla  en  fait  obférver  les  progrès  fuccef- 
fifs  dans  les  procédés  opératoires  ;  &  à  la  lumière 
d'une  faine  &  utile  critique  ,  on  découvre  dans 
fon  ouvrage  le  vice  de  plulieurs  Inflrumens ,  trop 
eflimés ,  &  admis  fans  examen  ,  fur  la  foi  de  leurs 
Auteurs. 

INSUFFLATION,  à'Jnfufflare,  fouffler  def- 
fus.  C'eft  une  manière  d'exprimer  l'action  par  la- 
quelle on  porte  un  médicament  fec,  ©u  pulvéru- 
lent ,  fur  une  partie  quelconque  au  moyen  du 
fouffle.  Ce  moyen  eft  fpécialement  ufité  dans  le 
traitement  des  ulcères  de  la  cornée  ,  des  taches 
ou  albugos  de  cette  partie.  On  a  voulu  admettre 
ce  mot  pour  caractérifer  l'emploi  des  clyftères 
ou  lavement  de  fumée  ;  le  plus  grand  nombre 
,  des  Lexiques  l'ont  rejetté.  (  M.  P etit-Radel..) 

INTESTINS.  Les  inteflins  font  fujets  à  diverfes. 
affections-  qui  font  du  reifort  de  la  Chirurgie  , 
telles  foju  différentes  efpèces  de  folution  de 
continuité,  occafionnées  fur-tout  par  les  mêmes 
caufes  que  les  plaies  pénétrantes  du  bas- ventre, 
les  hernies  avec  ,  ou  fans  étranglement,  &  les 
anus  contre-nature.  Comme  nous  avons  déjà 
traité  de  ces  deux  derniers  genres  de  maladies, 
nous  deftinons  particulièrement  cet  article  à  la 
confédération  des  plaies  des  inteftins  ;  nous  y 
reviendrons  cependant  aurfi  à  celle  des  anus 
contre  nature,  pour  des  raifons  que  nous  expli- 
querons ci-après. 

Nous  avons  vu,  àl'artic.  Abdomeist,  que  dans 
les  cas  de  plaies  pénétrantes  du  bas-ventre  }  on 
jti|eoit  que  les  Inteflins  étoient  bleffés,  lorf- 
qu  on  voyoit  fortir  du  fang  par  la  bouche  on 
par  le  fondement,  ou  lorfqu'il  paroiffoit  quel- 
que portion  de  matières  fécales  à  l'ouverture 
extérieure  de  la  plaie.  L'on  doit  porter  le  même 
jugement  lorfqu'il  s'échappe  de  l'air  fétide  par 
la  plaie;  &  la  profondeur  à  laquelle  l'infini» 
ment  paroît avoir  pénétré,  ainfi  que  fa  direction, 
peuvent  encore  aider  à  fixer  l'opinion  à  cet 
égard. 

Si,  à  la  confédération  de  ces  circonftances ,  l'on 
joint  celle  des  fymptômes ,  qui  pour  l'ordinaire, 
accompagnent  les  plaies  des  Inteftins ,  telles  que 
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les  matin  de  cœur,  les  tranchées  ou  les  douleurs 
vives  d'entrailles,  les fueurs  froides  &  les  défail- 
lances, on  fera,  pour  l'ordinaire ,  à  portée  de 
déterminer  avec  certitude  fi  ces  organes  font 
bleffés  ou  non.  Mais  il  y  a  peu  d'a\antage  pour  la 
prariqueà  s'enafTurer  ,  à  moins  que  la  partie  qui  a 
été  olfenfée  ne  paroilfe  au-dehors  -,  car  tandis 
qu'elle  refte  dans  l'abdomen,  le  traitement  doit 
être  à- peu-près  le  même  que  nous  avons  recom- 
mandé pour  les  plaies  qni  pénètrent  d.ins  la 
cavité  du  bas-ventre  ,  fans  toucher  aux  vifcères. 
Les  Au-^urs ,  il  eft  vrai ,  prefcrivent  de  cher- 
cher la  partie  de  l'Inteflin  qui  eft  offenfée.  Mais 
comme  le  danger,  qui  réfulteroit  de  l'étendue 
qu'on  feroit  obligé  de  donner  à  l'ouverture  exté- 
rieure pour  y  parvenir ,  ainfi  que  de  l'action  de 
l'air  fur  les  Inteftins  qu'on  auroit  ainfi  expofés , 
feroit  probablement  plus  grand  que  celui  de  la 
plaie  même ,  lorfqu'on  lairteroit  les  parties  dans 
leur  place  naturelle,  il  vaut  mieux  ne  faire  au- 
cune tentative  femblable  -,  d'autant  plus  que  diver- 
fes  obfervations  ont  prouvé  que  des  plaies  des 
Intertins  peuvent  fe  guérir  ,  quoique  l'on  n'ait 
point  découvtrt  la  portion  de  ce  canal  qui  étoit 
offenfée. 

Néanmoins ,  fi  cette  portion  qui  a  foufFert  fe 
trouve  déplacée  ,  &  paroît  au-dehors ,  il  faut  bien 
fe  garder  de  la  faire  rentrer,  jufqu'à  ce  qu'on 
ait  pris  les  précautions  néceffaires  pour  empêcher 
qu'aucune  partie  du  contenu  des  Inttflins  ne  s'é- 
panche dans  la  cavité  de  l'abdomen  -,  accident 
qu'on  ne  peut  prévenir  qu'en  réuniffaut  les  bords 
de  la  plaie. 

L'on  a  propofé  différentes  manières  de  faire  cette 
réunion-,  quelques-uns  ont  recommandé  pour 
cet  objet  la  future  entre-coupée;  d'autres  préfèrent 
la  future  du  Pelletier.  Lorfqu'on  veut  faire  la 
première,  on  donne  à  tenir  à  un  aide  une  extré- 
mité de  la  plaie ,  nndis  que  le  Chirurgien  fe 
faitlt  de  l'autre  ;  il  doit  avoir  des  aiguilles  toutes 
prêtes  en  nombre  égal  à  celui  des  points  de 
future  qu'il  fe  propofe  de  foire  ;  ces  aiguilles  qui 
doivent  être  rondes  ,  droites  &  fines  ,  feront 
garnies  chacune  d'un  fil  d'un  pied  de  long.  On 
parlera  ces  aiguilles  d'un  bord  à  l'autre  de 
la  plaie,  à  la  diftance  de  ttois  lignes  à-peu-près 
l'une  de  l'autre.  Les  fils  étant  partes  ,on  ôte  les 
aiguilles,  on  raffemble  tous  les  fils  d'un  côté  de 
la  plafe,  après  avoir  fait  un  nœud  à  l'extrémité  de 
chacune ,  on  les  noue  tous  enfemble  ,  on  noue 
également  les  uns  avec  les  autres  ceux  de  l'autre 
côté,  mais  fans  faire  de  nœuds  à  leur  extrémité. 
On  rapproche  enfuite  les  fils  de  chaque  côté ,  Cil 
lts  tord  de  manière  à  en  former  une  efpèce  de 
corde.  De  cette  manière  la  portion  d'Inteftin  qui 
a  été  bleflee  fe  trouve  toute  ramaffée  en  un 
petit  efpace  ,  &  tous  les  points  de  future  qui 
étoient  à  trois  lignes  de  diftance  les  uns  des 
autres, font  tellement  rapprochés,  qu'ils  fe  tou- 
chent. La  future  étaiu  faite ,  on  donne  les  fils  à 
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tenir  à  un  aide ,  tandis  que  le  Chirurgien  fait 
rentrer  l'inteftin ,  en  ufant  des  précautions  que 
nous  avons  recommandées }  en  parlant  des  plaies 
de  l'abdomen.  On  fixe  les  fils  au  bandage  qu'on 
met  par-deflus  les  comprefies  -,  &  après  les  avoir 
lairtes  autant  de  tems  qu'il  eft  néceftaire  pour 
que  la  plaie  puifle  être  cicatrifée,  on  les  fépare 
les  uns  des  autres  ,  on  coupe  un  bout  de  chacun 
au  niveau  des  tégumens  ,  &  l'on  tetire  l'autre 
doucement  &  avec  précaution. 

La  principale  objection  qu'on  ait  faite  à  fufage 
de  ceite  méthode  pour  la  réunion  des  plaies  faitei 
aux  Inteflins  ,  c'eft  qu'il  doit  néceffairemenr  en 
réfulter  un  retrécifTement  de  leur  diamètre,  qui 
peut  donner  lieu  par  la  fuite  à  de  dangereufes 
obftruclions  au  paffage  des  matières  fécales.  C'eft 
pourquoi  on  préfère  généralement  ,  pour  cet 
objet,  la  future  du  Pe'letier.  Pour  la  faire,  on 
prend  une  aiguille  ronde  &  fine,  garnie  d'un 
fil  de  foie,  d'une  longueur  convenable.  Le  Chi- 
rurgien, après  avoir  réuni  les  deux  bords  de  la 
plaie  exactement  l'un  fur  l'autre  ,  les  perce 
tous  deux  enfemble,  &  reportant  enfuite  l'aiguille 
du  même  côté  par  où  il  a  commencé  ,  il  fait  un 
fécond  point  à  une  ligne,  ou  une  ligne  &  demie 
dediflancedu  premier-,  il  continue  de  la  même 
manière  à  en  faire  de  nouveaux  ,  jufqu'à  ce  qu'il 
foit  parvenu  à  l'autre  extrémité  de  la  plaie.  11 
ôte  enfuite  l'aiguille,  &  laifTe  pendre  le  fil  hors 
de  la  plaie  extérieure,  afin  de  pouvoir  le  retirer 
lorfque  la  cicatrice  de  l'inteftin  fera  faite. 

Cette  future  a  encore  l'inconvénient  ,  quoique 
moins  que  la  précédente  de  diminuer  le  diamètre 
de  l'inteftin ,-  &  l'on  a  propofé  de  la  faire  d'une 
antre  manière.  On  parle  l'aiguille  par  l'intérieur 
de  l'inteflin,  &  on  la  pouffe  en-dehors  en  com- 
mençant par  un  des  bouts  de  la  plaie  ,  on  a  eu  foin 
préalablement  de  faire  un  nœud  à  l'extrémité  du 
fil  pour  le  retenir.  On  parte  de  nouveau  l'aiguille 
par  dedans  ,  &  l'on  perce  le  bord  de  l'inteflin 
oppofé  à  celui  par  lequel  on  a  commencé.  On  perce 
ainfi  alternativement  les  deux  bords  de  dedans 
en  dehors ,  de  manière  que  le  fil  parte  oblique- 
ment de  l'un  à  l'autre ,  &  l'on  doit  laiffer  au 
moins  deux  lignes  d'intervalle  entre  chaque  point. 
Par  cette  méthode,  les  bords  de  la  plaie  fe  trou- 
vent exactement  rapprochés  ,  fans  que  le  diamètre 
de  l'inteftin  en  foit  rétréci.  On  fait  un  nœud  aa 
fil  fur  le  dernier  point  ,  &  on  le  coupe,  fi  l'inten- 
tion elt  fe  replacer  l'inteftin  dans  l'abdomen  ;  ou 
bien  onle  laifTe  pendre  au-dehors ,  fi  l'on  veut 
retenir  la  portion  de  l'inteftin  offenfée  en  contact 
avec  la  plaie  des  parties  extérieures.  C'eft  ce 
dernier  parti  que  l'on  prend  ordinaitement ,  afin  , 
dit-on,  de  pouvoir  retirer  le  fil  après  que  l'inteftin 
fera  cicatriié.  Mais  il  eft  très-difficile  de  retirer  ce 
fi! ,  quelque  efpèce  de  future  qu'on  ait  faite ,  fi 
on  l'a  pafTé  plus  d'une  ou  deux  fois  %  &  peut  être 
vaut-il  mieux,  lorfque  la  plaie  n'a  pas  beaucoup 
d'étendue,  faite  rentrer  i'inieflin  dans  l'abdomen 
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lans  fe  mettre  en  peine  du  ni ,  dont  une  grande 
partie  fera  entraînée  avec  les  matières  fécales. 
Néanmoins  dans  les  grandes  plaies  des  Inteftins  , 
où  il  y  a  lieu  de  craindre  que  la  future  ne  rem- 
pliiTe  pas  complètement  fon  objet,  il  convient  , 
pour  s'afinrer  que  les  matières  fécales  ne  tombe- 
ront pas  dans  l'abdomen ,  de  retenir  la  ponion 
bleiïée  auprès  de  la  plaie  extérieure.  Nous  revien- 
drons bientôt  plus  particulièrement  fur  ce  fujet. 

Te!  eft  le  traitement  qu'on  a  recommandé  dans 
les  cas.  où  l'Inteflin  eft  blcffé  fans  qu'il  y  ait 
folmion  de  continuité,  dans  toute  fa  circonférence. 
1,1  importe  d'empêcher  qu'aucune  partie  de  fon 
contenu  ne  s'échappe  dans  l'abdomen  t  &  quel- 
que dangereufe  que  foit  la  future  par  elle-même, 
il  faut  la  faire  toutes  les  fois  qu'on  peut  atteindre 
au  fiège  du  mal. 

Cette  néceflité  eft  encore  plus  manifefte  lorfque 
l'Inteftin  le  trouve  coupé  tout-à-fait  en  travers.  Si , 
en  pareil  cas  ,  les  deux  extrémités  féparées  par 
la  plaie  paroiflemà  l'extérieur ,  l'objet  du  Chirur- 
gien doit  être  de  les  mettre  en  contact,  &  de 
les  réunir  ,  en  ronfervant  la  liberté  du  canal.  C'eft 
ce  qu'on  a  fait  de  différentes  manières.  La  plus 
sûre ,  &  celle  qui  paroît  en  même-tems  la  moins 
dangereufe,  confifte  à  placer  les  deux  extrémités 
exactement  vis-à-vis  l'une  de  l'autre,  &à  les  fixer 
par  un  point  de  future  au  péritoine  &  aux  tégu- 
mens.  Quoique  ,  de  cette  manière  ,  les  matières 
fécales  fortent  pendant  quelque  tems  par  la 
plaie,  on  a  vu  divers  exemples  de  cures  que  cette 
qiéthode  a  opérées  en  aflez  peu  de  tems ,  &  où 
les  extrémités  de  l'Inteftin  fe  font  parfaitement 
réunies.  Voyei  ce  que  nous  avons  dit  dans  l'article 
Hernie,  fur  les  cas  où  une  portion  d'Inteflin 
fe  trouvoit  féparée  du  refte  par  la  grangrène. 

Après  que  les  deux  bouts  de  l'Inteftin  ont  été 
$xés  de  cette  manière ,  l'on  a  recommandé  de 
remplir  &  de  tamponner  l'ouverture  de  la  portion 
fupérieure  du  canal ,  non-feulement  afin  d'empê- 
cher l'écoulement  continuel  des  matières,  &  de 
fauver  au  malade  le  défagrement  de  la  malpro- 
preté qui  en  feroit  la  conféquence ,  mais  encore , 
dit-on,  afin  de  maintenir  cette  partie  dans  fon 
état  naturel  de  dilatation ,  en  l'empêchant  de  fe 
contracter.  Mais ,  bien  loin  que  cette  précaution 
foit  néceflaire  ou  utile ,  elle  eft  au  contraire  dan- 
gereufe %  par  l'irritation  &  l'inflammation  qu'elle 
entretient  dans  une  partie  qui  en  eft  extrêmement 
fufceptible;  ç'eft  pourquoi,  au  lieu  de  remplir 
la  plaie  &  la  cavité  de  l'Inteftin  de  tentes  &  de 
bourdonnets ,  il  ne  faut  y  appliquer  qu'un  pan- 
fement  très-léger,  entretenir  la  propreté  par  d'au- 
tres moyens,  &  abandonner  le  refle  à  la  Nature. 

On  a  recommandé  u,ne  autre  méthode  pour  le 
traitement,  de  ces  forte9  de  plaies;  elle  confifte 
à  introduire  l'extrémité  de  la  portion  fupérieure 
de  l'inteftia  dans  celle  de  la  portion  inférieure, 
&  à  les  coudre  enfemble,  Foyq  Hernie; 
^pais  il  feroit  difficile  de  faire  cette  future  l'in.- 
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J  tefiin  demeurant  lâche  &  flottant  ;  c'eft  pourquoi 

I  Ton  a  imaginé  de  le  lbutenir  au  moyen  d'un  tube 
de  papier  on  de  carton,  qu'on  introduit  d'abord 
dans  la  partie  fiîpérkure ,  &  enfuite  dans  l'infé- 
rieure avec  un  pouce  ou  environ  de  l'extrémité 
de  la  première.  D'autres  préfèrent  au  tube  de 
carton  un  cylindre  de  fuif,  qui  fe  fond  par  la 
chaleur  du  corps,  &  en  fort  facilement  avec  les 
matières  fécales.  L'imeflin  étant  ainfi  foutenu., 
on  pratique  facilement  la  future  tout  autour. Mais, 
quoiqu'il  y  ait  des  exemples  du  fuccès  de  cette 
méthode,  il  y  en  a  davantage  de  celui  de  la  pré- 
cédente ,  qui,  en  total,  paroît  plus  limpïe  & 
plus  facile. 

Quelquefois  il  arrive  qu'on  n'apperçoit  à  l'extér 
rérieur  qu'une  des  extrémités  de  l'Inteftin  divifé. 
Les  Auteurs,  en  jîïreil  cas,  confeillent  de  la  fixer 
auprès  de  la  plaie  <fj$tégumens  &  du  péritoine,  & 
difent  que  fi  la  fuite  montre  que  cette  portion  eft 
la  fupérieure,  l'on  peut  efpérer  que  le  malade 
fe  tirera  d'affaire  avec  un  anus  artificiel;  mais  ils 
ne  preferivent  rien  pour  le  cas  où  elle  fe  trou"er 
roit  être  l'inférieure.  En  pareille. circonftance 
néanmoins,  la  mort  du  malade  étant  absolument 
inévitable,  s'il"  eft  abandonné  à  lui-même,  on 
peut,  &  même  on  doit  tenter  une  opération  qui 
offre  encore  une  chance  de  le  fauver,  queïque 
légère  que  foit  la  probabilité  du  fuccès.  Cette 
opération  confifte  à  élargir  la  plaie  extérieure  alTez 
pour  que  le  Chirurgien  puifte  facilement  intra- 
duire fes  doigts  dans  la  cavité  de  l'abdomen  ,  & 
chercher  l'extrémité  fupérieure  de  l'inteftin  ;  s'il 
eft  aflez  heureux  pour  la  trouver ,  il  la  fixera  vis- 
à  vis  de  l'autre,  ainfi  que  nous  l'avons  expliqué 
ci-deffus. 

Quelquefois,  à  la  fuite  des  plaies  du  bas-ven- 
tre,  on  trouve  les  Inteflins ,  non-feulement  bleffés, 
mais  encore  gangrenés  ;  d'autres  fois  ils  font  af- 
fectés de  gangrène  fans  aucune  bleflùre.  Dans 
l'un  &  l'autre  cas ,  le  traitement  doit  être  le  même. 

Lorfqu'on  apperçoit  fîmplement  une  tendance 
à  la  gangrène  en  conféquence  d'une  inflammation 
des  Inteftins  déplacés ,  il  faut  fe  bâter  de  les  faire 
rentrer  dans  le  bas-ventre ,  par  le^raifons  expli- 
quées à/article  Abdomen.  Mais ,  lorfque  la  par- 
tie eft  entièrement  mortifiée,  il  faut  la  laifler  juf- 
qu  a  ce  qu'elle  fc  fépare ,  ou  la  retrancher  même 
avec  le  biftouri ,  &  traiter  enfuite  la  plaie  comme 
fi  l'Inteftin  avoit  été  divifé  par  l'inftrument  quji 
l'avoit  faire. 

Les  Auteurs,  pour  l'ordinaire,  ont  traité fé- 
parément  des  plaies  des  gros  Inteftins  &  de  celles 
des  Inteftins  grêles;  mais  on  ne  voit  pas  trop  le 
fondement  de  cette  diftinction  ;  elles  font  toutes 
de  la  même  nature  ,  &  demandent  la  même  forte 
de  traitement-,  car ,  quoique  l'on  ait  dit  que  les 
blefiures  des  Inteftins  grêles  font  plus  dangereufes, 
&  qu'elles  déterminent,  en  général,  une  inflam- 
mation plus  violente,  l'on  ne  doit  pas  faire  grand 
foui  fur  cette  différence  %  &  da#s  l'an  &  l'autre 
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cas ,  le  pronoftic  ne  peut  qu'être  extrêmement 
fâcheux. 

Des  Plaies  de  VEflomac. 

Les  plaies  de  l'eftomac  doivent  encore  être 
mifes  au  même  rang  ,  quant  au  danger.  On  juge 
que  ce  vifcère  a  été  blefle  par  l'endroit  où  eft 
entré  l'inftrument,  par  la  direction  qu'il  afuivie, 
&  par  la  profondeur  à  laquelle  il  a  pénétré  ,  ainlî 
que  par  les  fymptômes  qui  accompagnent  cet 
accident,  tels  que  les  maux  de  cœur,  les  vomif- 
femens  de  fang  ,  le  hocquet ,  la  proftration  des 
forces,  &  la  (ortie  par  la  plaie  extérieure  des 
liquides  introduits  par  la  bouche. 

Toutes  les  bleffures  à  la  partie  fupérieure  de 
l'hyponchondre  gauche,  ou  à  l'épigaftre,  qui  pé- 
nètrent â  une  certaine  profondeur,  atteignent 
néceffairement  l'eftomac^  &  de  plus,  toutes  les 
plaies  de  l'abdomen  peuvent  également  y  parve- 
nir. Lorfqu'il  eft  plein  ,  il  peut  être  bleffé  par  un 
coup  qui  ne  l'auroit  pas  atteint,  s'il  eût  été  vuide. 

Les  plaies  de  l'eftomac  font  toujours  extrême- 
ment  dangereufes,  &  le  Chirurgien  doit  former 
fon  pronoftic  tn  conféquence.  Car ,  quoiqu'on 
trouve  chez  les  Auteurs  difFérens  exemples  d'ac- 
cidens  de  ce  genre,  qui  fefont  terminés  favora- 
blement, ils  ne  font  cependant  pas  affez  fréquens, 
pour  qu'on  puifle  raifonnablement ,  en  pareil  cas , 
fe  flatter  d'une  guérifon.  On  a  quelquefois  prati- 
qué la  future  pour  réunir  les  bords  de  la  plaie  ; 
mais ,  en  général,  il  vaut  mieux  en  remettre  le 
foin  à  la  Nature,  en  fe  bornant  à  employer  tous 
les  moyens  propres  à  combattre  l'inflammation , 
en  mettant  un  panfement  léger  fur  la  plaie  ,  en 
tenant  le  malade  dans  une  pofition  propre  à  fa- 
vorifer  l'écoulement  des  boiflbns  par  le  pylore  , 
&  en  ayant  foin  de  ne  donner  au  malade  qu  une 
petite  quantité  de  liquide  à-la-fois. 

Des  Anus  contre  nature. 

Nous  avons  vu  ci-deftus,-&  en  divers  autres 
endroit;  de  cet  Ouvrage,  que  les  anus  contre 
nature  font  la  conféquence  des  plaies  des  Inteftins 
ou  des  hernies  gangrénées,  Voy.  principalement 
l'article  Anus  contre  nature  ,  où  nous  avons 
dit,  avec  les  Auteurs  les  plus  difiingués  qui  ont 
écrit  fur  oe  fujet ,  que  cette  infirmité  aufiî  incom- 
mode que  dégoûtante  étoit,  en  bien  des  cas,  une 
condition  eflentielle  à  la  confervation  de  la  vie 
du  malade ,  &  que  l'on  ne  pourroit ,  lorfqu'elle 
exiftoit  une  fois,  en  tenter  la  guérifon  ,  fans  l'expo- 
fer  à  quelque  obftruclion ,  &  même  à  une  inflam- 
mation mortelle  du  canal  inteflinal.  Mais  de  nou- 
velles obfervations  ont  prouvé  que  l'on  ne  devoit 
point  défefpérer  de  la  guérifon  des  perfonnes 
atteintes,  même  depuis  long-tenas,  de  cette  fâ- 
cheufp  incommodiré-,  &  M.  Default  a  la  gloire 
d'avoir  montré,  par  des  faits  authentiques,  non- 
Çhïrurgie,  Tomç  l.Z  II,*  Parii^ 
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feulement  que  la  maladie  n'étoit  pas  incurable 
dans  fon  état  le  plus  fimple,  mais  qu'elle  ne 
l'étoit  pas  même  dans  les  cas  qu'on  a  regardés 
comme  les  plus  fâcheux  ,favoir,  ceux  qui  étoient 
accompagnés  de  la  chute  d'une  portion  confidé- 
rable  de  linteflin  hors  de  la  plaie.  Nous  croyons 
ne  pouvoir  mieux  faire  que  de  rapporter  ici  t'hif- 
toire  de  la  première  cura  de  ce  genre  qui  ait  été 
faite,  &  qui  fe  trouve  dans  le  Journal  de  Chirur- 
gie, Tome  I ,  pag.  186. 

«  prançois  Vialtet ,  natif  de  Moulins,  fut  bleffé 
par  un  éclat  de  bombe  ,  au  mois  de  Mai  1786., 
à  bord  du  vaiffeau  le  S.  Michel ,  fur  lequel  il 
fervoit  en  qualité  de  matelot.  Il  perdit  connoif- 
fance ,  &  ne  revint  de  fon  évanouiffement  que 
trois  heures  après  le  combat.  Sa  plaie  s'étendoit 
depuis  deux  pouces  au-deflùs  de  l'anneau  ingui-, 
nal  du  côté  droit ,  jufqu'au  bas  du  ferotnm  ,  où 
le  teflicule  étoit  à  nud.  On  appercevoit ,  dans 
l'angle  fupérieur  une  efpèce  d'appendice  très- 
rouge,  longue  d'un  pouce,  formée  par  l'inteftin 
divifé,  lequel  fe  retira  dans  le  ventre  pendant} 
qu'on  lavoit  la  plaie.  L'appareil  appliqué  fur  la 
blefiure  ,laifloitun  trou  à  cet  endroit,  pour  l'écou- 
lement des  matières.  >j 

et  Une  frégate,  qui  s'étoit  chargée  de  ce  ma-r 
telot ,  le  dépofa  un  mois  apiès  fon  accident,  & 
l'Hôpital  de  la  Marine  de  Breft  ,  où  il  refla  juf- 
qu'à  fa  guérifon  ^  fi  l'on  peut  appeler  guérifon 
un  état  de  chofes  qui  confervoit  hors  du  ventre, 
une  portion  d'inteftin,  d'où  s'échappoient  con-3 
tinuellement  les  alimens  à  demi-digérés.» 

ce  Ce  malheureux,  réformé  alors  comme  hors 
d'état  de  fervir ,  regagna  à  pied  fon  pays  natal  ; 
&  bientôt  voyant  que  fa  famille  ne  lui  prèfen- 
toit  aucune  refîource  ,  &  que  la  fatigue  du 
voyage  avoit  confidérablement  alongé  l'in- 
teftin ,  il  parcourut  les  principaux  hôpitaux  de 
l'Europe,  cherchant  envain  quelqu'adcucifTemens 
à  l'horreur  de  fa  fituation.  Après  avoir  erréainn; 
pendant  quatre  ans ,  il  vint  enfin  à  l'hôtel-Dieu 
de  Paris,  le  29  Septembre  1790.» 

a  La  portion  d'inteftin  pendante  an- dehors 
depuis  fi  long-tems,  avoit  acquis  un  volume  con- 
fidérable.  Sa  figure  étoit  à-peu-près  celle  d'un 
cône  de  neuf  pouces  de  hauteur  ,  dont  la  partie 
moyenne  faifoit  en  devant  beaucoup  de  faillie. 
Sa  bafe,  un  peu  retréçie,  fortoit  de  deftous  un 
repli  de  la  peau  ,  un  peu  au-defiù$  de  l'anneau 
inguinal.  Son  fommet,  tourné  en  arrière,  &def» 
cendant  jufqu'au  milieu  des  cuiffes ,  fe  terminoit 
par  un  orifice  très-étroit,  par  où  s'écouloient  les 
matières  fécales.  Il  ne  rendoit  rien  de  fcmblable 
par  l'anus  depuis  l'inftant  de  fa  bleffure.  Cepen- 
dant îl  alloit  à  la  felle  ,  tous  les  îicis  ou  quatre 
mois  ,pour  rendre  un  peu  de  matière  blanchâtre 
&  confiftante,  qui  n'étoit  autre  chofe  que  la  mu- 
cofité  fournie  par  la  portion  d'inteftin  voifinede 
l'anus.  Toute  la  furface  de  cette  tumeur  étoit  rougç 
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&  ridée,  comme  la  membrane  interne  des  înteflinj; 
On  remarquoit,  fur-tout  à  fa  partie  inférieure, 
des  rugofités,  qui  fembloient  être  de  ces  replis 
valvulaires  que  forme  la  membrane  interne  des 
inteftins.  Au  côté  externe  de  cette  uiaffe ,  on  voyoit 
for  tir  par  la  même  ouverture  abdomifiale  une 
autre  tumeur,  petite,  mais  femblable  à  la  pre- 
mière par  fa  couleur  &  fa  confiflance.  Cette  der- 
nière avoit  une  forme  ovalaire,  &  fon  extrémité, 
pliffée  comme,  une  bourfe  à  jetons,  ne  laiflbit 
échapper  qu'un  peu  de  férolité.  Ces  tumeurs 
avoitnt  un  mouvemement  périftaltique ,  fembla- 
ble à  celui  des  intefiins ,  &  quelques  gouttes  d'eau 
fuffiïoient  pour  les  faire  rétracter  fur  elles- mêmes.» 

ce  Ce  malheureux  jeune-homme,  grand ,  fort 
&  bien  confthué  ,  quoique  d'une  maigreur  extrê- 
me ,  étoit  forcé  par  les  tiraillemens  violens  qu'il 
éprouvoit  dans  le  bas-ventre,  defe  tenir  courbé, 
au  point  de  ne  pouvoir  marcher  qu'en  s'arc-boutant, 
pour  aitifi  dire,  contre  deux  béquilles.  Un  pot 
de  terre  attaché  à  fa  ceinture  par  une  corde,  & 
pendant  entre  fes  cuifles,  recevoit  l'extrémité  de 
Finteftin,  &  les  matières  y  prenoient  en  peu  de 
tems  une  infupportable  fétidité,  jj 

«On  reconnut  que  la  tumeur  principale  étoit 
formée  par  la  portion  de.  l'inteilin  cotrefpon- 
dante  à  l'eflomac  ,  invaginée  &  retournée  fur  elle- 
même,  de  manière  à  ne  préfenter  à  l'extérieur 
que  fa  (urface  interne.  On  reconnut  auffi  que  la 
petite  rumeur  étoit  la  partie  inférieure  de  l'inteftin 
invaginée  de  même  ,  &  que"  les  bords  de  la  feclion 
de  ce  canal  étoient  collés  à  l'ouverture  des  parois 
du  bas-ventre,  &  confondus  &  conglutinés avec 
eux  par  une  furface  commune. 

«L'afflux  des  humeurs  attirées  dans  cette  par- 
tie ,  tant  par  fa  difpofition  particulière,  que  par 
l'irritation  continuelle,  que  l'accès  de  l'air,  les 
frottemens ,  &  fur-tout  les  matières  fécales  y 
produifoient,  en  avoit  épaiifi  &  durci  les  mem- 
branes ,  au  point  qu'il  eût  été  plus  que  téméraire 
de  tenter  la  réduction  d'une  pareille  raaffe  ,  fi 
l'expérience  n'avoir  appris  ce  que  peut  la  com- 
preffion  dans  des  circorsiîances  femblables.  Pour 
s'aflurer  de  l'efficacité  de  ce  moyen  dans  le  cas 
particulier  qui  fe  préfentoit,  M.  Default  compri- 
ma la  tumeur  pendant  quelques  minutes  en  l'em- 
bralTant  avec  les  f'eux  mains  ;  &  la  diminution 
de  volume  qu'il  obtint  lui  préfagea  ce  qu'il  pou- 
voit  attendre  d'un  moyen  plus  exact,  &  foutenu 
pendant  un  efpace  de  tems  convenable,  jj 

m  Il  employa ,  pour  cet  effet,  unefimple  bande, 
dont  il  couvrit  de  bas  en  haut,  par  des  doloires , 
un  peu  ferrées,  toute  l'étendue  de  la  tumeur, 
en  laiffant  feulement  à  fon  fommet ,  l'ouverture 
néceffaire  pour  le  paffage  des  matières.  L'effet 
de  ce  moyen  fut  prompt  •,  car,  dès  le  foir  de  la 
même  journée,  on  fut  obligé  de  refaire  le  bandage, 
qui  ne  comprimoit  déjà  plu?.  On  le  renouvel  la 
de  même  les  jours  fuiyans ,  à  mefure  que  la  tumeur 
diminuait,  Si  dès  le  quatrième  jour,  l'inteftin 
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ti'avoit  plus  que  fon  volume  naturel.  M.  Défaut 
jugeant  alors  la  réduction  poffible ,  fit  foulevep 
la  tumeur  perpendiculairement  à  l'ouverture  du 
bas-ventre  \  &  avec  un  doigt  porté  dans  l'orifice 
tandis  que  l'autre  main  preuoit  doucement  pour 
empêcher  les  parties  de  reffortir ,  il  développa 
l'inteflin  ,  en  le  faifant  rentrer  dans  lui-même , 
&  par  conféquent  dans  le  bas-ventre.  On  en  fis 
de  même  pour  la  réduction  de  la  petite  tumeur  , 
qui  ne  préfentoit  alors  aucune  difficulté.  >> 

«iC'étoit  beaucoup,  fans  doute,  dans  un  cas 
auffi  grave ,  que  d'avoir  délivré  le  malade  E'une 
tumeur  fi  embarralTante ,  &  de  l'avoir  mis  à  l'abri 
des  accidens  terribles  qui  pouvoient  à  chaque 
inflan!  en  réfulter.  Mais  il  reftoit  une  incommo- 
dité bien  fâcheufe,  c'éroit  l'iflue  continuelle  des 
excrémens.  A  cette  iffue  on  oppofa  un  fimpla 
bouchon  ,  formé  par  un  gros  tampon  de  linge , 
de  trois  pouces  de  longueur ,  introduit  dans  l'in- 
teflin, &  foutenu  par  un  bandage  inguinal.  M. 
Default  fe  propofoit  d'ôter  cette  efpèce  d'obtu- 
rateur deux  fois  par  jour  ,  pour  laiffer  fortir  les 
matières-,  mais ,  après  des  gargouillemens  accom- 
pagnés d'un  fentiment  de  chaléur  très-vif,  le  ma- 
lade rendit  des  vents  par  l'anus,  préfage  de  ce 
qui  alloit  fe  palier,  llfurvint  bientôt  des  coliques 
&  des  cuiffons  douloureufes  dans  le  rectum ,  qui 
obligèrent  le  malade  de  fe  préfenter  à  la  garde- 
robe  ;  ce  ne  fut  pas  envain }  il  rendit  par  l'anus  - 
&  fans  effort  une  demi  -  livre  de  matières  très- 
fluides,  femblables  à  celles  qu'on  évacue  à  la  fuite 
d'une  indigeftion.  Cet  homme  eut  encore ,  dans  la 
nuit  fuivante ,  huit  felles  de  même  .nature  que  la 
première,  toutes  précédées  de  légères  coliques, 
d'épreintes ,  &  de  cuilTons  dans  le  rectum ,  qui 
n'étoit  plus  accoutumé  à  la  préfence  des  excré- 
mens. Le  lendemain,  le  malade  étoit  abattu, 
comme  on  î'efl:  d'ordinaire  après  un  dévoiemenr. 
Les  felles  furent  auffi  fréquentes,  &  les  cuilTons 
moindres  les  trois  jours  fuivans.  Les  matières 
prirent  de  la  confiflance  -,  elle  augmenta  journel- 
lement, &  le  nombre  des  felles  diminua  dans  la 
même  proportion.  » 

«c  Le  tampon  de  linge  ,  qu'on  retenoit  dans 
l'inteflin,  fut  fupprimé  le  huitième  jour,  &  l'on 
forma  feulement  l'ouverture  extérieure  avec  un 
gâteau  de  charpie ,  foutenu  par  des  compreffes , 
fur  lefquelles  on  plaça  la  pelotte  large  &  plate 
d'un  bandage  élaflique.  Ce  moyen  luffit  pour 
fermer  le  paffage  aux  matières  qui  continuèrent 
de  paffer  en  totalité  par  le  rectum,  j» 

ci  Le  jeune-homme  fe  redreffa  bientôt ,  reprit 
des  forces,  &  même  un  embonpoint  confidéra- 
ble,  quoiqu'il  ne  mengeàt  pas  un  tiers  des  ali- 
mens  qu'il  prenoit  auparavant.  Pendant  deux  mois 
tout  entiers  qu'on  le  retint  dans  l'Hôpital,  afin 
de  confiarer  plus  folidement  une  guérifon  auffi 
extraordinaire,  il  rendit  toujours  des  excrémens 
femblables  à  ceux  d'un  homme  fain,  &  n'éprom  a 
jamais  la  moindre  incommodité.  Il  s'eft  fait  exaç 
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ïfciner  plufieurs  fois  dan;  l'amphitéatre  par  les 
Chirurgiens  qui  fiùvent  les  leçons  de  M.  Defau't , 
&  dont  la  plupart  ne  l'avoient  pas  perdu  de  vue 
depuis  foti  arrivée  ;  &  l'on  n'a  jamais  trouvé 
autre  chofe  qu'un  léger  fuinteuîënt  féreux  ,  qui 
iinbiboit ,  fans  la  teindre,  une  petite  portion  de 
la  charpie  placée  fur  l'ouverture  fifiuleufe  du  bas- 
ventre.  11  a  été  examiné,  trois  mois  après  fa  for- 
tie  de  l'Hôtel- Dieu,  par  le  Chirurgien  de  l'Hô- 
pital de  Moulins ,  qui  l'a  trouvé  dans  le  meil- 
leur état,  quoiqu'il  n'eût  fuivi  aucun  régime,  & 
qu'il  eût  môme  fait  plufieurs  débauches.}? 

et  Comme  cet  homme  n'avoit  pas  éprouvé  le 
plus  léger  accident,  depuis  cinq  mois ,  qu'il  ren- 
doitfesexcrémens  parles  voies  naturelles ,  il  avoit 
cru  n'avoir  plus  rien  à  redouter.  (  i)  U  fe  livroit 
à  des  exercices  violens ,  &  faifoit  môme  des 
tour;  de  force,  pour  faire  parade  de  fa  vigueur 
aux  yeux  de  fes  compatriotes,  qui  l'avoient  vu, 
huit  mois  auparavant ,  dans  un  état  déplorable. 
Ces  bravades  eurent  des  fuites  fâcheufes.  Dans  le 
moment  où  il  foulevoit  un  tonneau  de  vin,  qu'il 
avoit  parié  de  mettre  fur  fes  genoux ,  fon  ban- 
dage rompit:  &  comme  il  n'éprouvoit  aucune 
douleur,  il  fit  peu  d'attention  à  cet  accident , & 
acheva  de  gagner  fon  pari.  Il  marcha  enfuire 
pendant  deux  heures ,  après  s'être  fait  une  cein- 
ture de  fon  mouchoir.  L'inteftin  s'engagea  alors 
dans  l'ouverture  du  bas-ventre  ,  qui  fubfiftoit  en- 
core ,  &  fortit  d'environ  fix  pouces,  dans  l'efpace 
d'une  heure  que  cet  homme  mit  à  regagner  à 
pied  fon  logement.  Après  avoir  effayé  lui-même 
de  le  faire  rentrer  ,  il  appella  des  Chirurgiens , 
qui  firent  auffî  des  tentatives  inutiles  ;  (c'étoit 
le  4  Mars).  Il  partit  alors  pour  Paris,  dans  une 
charette  ,  dont  il  ne  put  foutenir  le  mouvement, 
&  il  fut  obligé  de  mai  cher  à  pied  ,  un  vafe  de 
terre  entre  les  cuiffes ,  pour  recevoir  les  matières. 
L'engorgement  &  la  douleur  le  forcèrent  à  s'ar- 
rêter dans  tons  les  Hôpitaux  qu'il  rencontra  fur 
fa  route.  Enfin  il  arriva  à  i'Hôtel-Dieu  de  Paris, 
le  }i  Mars.  Il  fut  faigné  le  lendemain,  parce 
qu'il  fouffroit,  &  que  le  pouls  indiquoit  la  plé- 
thore. La  tumeur  étoit  auffi  dure  ,  mais  un  peu 
moins  volumineufe  que  lorfqu'd  s'éroit  préfenté 
pour  la  première  fois,  fix  mois  auparavant.  On 
employa  ,  comme  on  avoit  fait  alors ,  la  compref- 
fion  ,  qui  fut  continuée  pendant  fix  jours.  Il  eft 
probable  cependant  qu'on  auroit  pu  faire  la  ré- 
duction plutôt  î  mais  on  ne  voulut  la  tenter  qu'a- 
près avoir  rendu  aux  parties  toute  leur  foupleffe 
naturelle.  On  les  fit  alors  rentrer  fans  effort,  & 
on  les  contint  avec  un  gâteau  de  charpie  &  des 
compreffes  épaiffes ,  foutenues  par  un  bandage 
élaftique.  Un  mal-aife,  puis  des  naufées  &  des 
vomiffemens  bilieux  ,  fuivirent  immédiatement 


(l)  Jouxtai  ic  Chirurgie,  pag.  joj. 
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le  replacement  de  1'inteitin.  Ces  accidens  n'alar- 
mèrent point,  &  ils  cefsèrent  an  bout  de  deux 
heures,  après  des  coliques,  des  gargouillemens 
&  des  cuiflbns  dans  le  rectum,  qui  précédèrene 
une  fe!lecopieufe&  très-liquide.  La  nuit  &  ejour 
fuivant,  il  y  eut  une  efpèce  de  dévoiement  qui 
fe  calma  le  fécond  jour.  Les  matières  commen- 
cèrent alors  à  prendre  de  la  conflftance.  Il  n'eft 
plus  rien  forti  par  l'ouverture  du  bas-ventre;  & 
cet  homme  quitta  l'Hôpital  peu  de  jours  après, 
auffi  bien  portant  que  s'il  n'avoit  pas  eu  de  re- 
chute ;  il  a  continué  à  f e  bien  porter  depuis,  jy 
Ce  fait  n'eft  pas  le  feul  de  fon  efpèce  ;  depuis 
quelques  mois,  M.  Default  a  traité  trois  malades 
affectés  de  la  même  manière,  dont  deux  foni 
çompletîement  guéris  ;  le  tronlème  ,  qui  eft  une 
jeune  fille  de  douze  ans,  qui  portoit  un  anus 
contre  nature  au  nombril ,  eft  dans  le  chemin  d'une 
guérifon  très-prochaine.  M.  Noël,  Chirurgien 
à  Rheims ,  vient  auffi  d'opérer  une  guérifon  du 
même  genre;  toutes  ces  obfervations  doivent  être 
publiées  inceffamment  dans  le  Journal  de  Chirur- 
gie. 

Nous  allons  tirer  encore  du  même  Ouvrage 
quelques  remarqua  fur  la  maladie  qui  nous 
occupe ,  auxquelles  Thiftoire  que  nous  venons  de 
rapporter ,  a  donné  lieu. 

ce  Les  Ouvrages  des  Anciens  nous  préfentent 
très  -  peu  d'exemples  d'anus  contre  nature.  On 
en  trouve  fréquemment  des  exemples  dans  les 
Ecrits  des  Modernes;  mais  ceux-ci  ne  rapportent, 
en  général,  que  la  caufe  occafionnelle,  ils  ne 
décrivent  que  l'apparence  extérieure,  &  l'on  y 
rechercheroit  vainement  l'état  de  l'Inteflin.  Un 
des  accidens  les  plus  fréquen? ,  l'i.ffue  de  l  lnteflin 
hors  du  bas-ventre,  fembleroit  même  avoir 
échappé  à  tous  les  Obfervateurs ,  depuis  Hippo- 
crate,  qui  l'avoir  décrit,  jufqu'à  Fabrice  de 
Hilden ,  qui ,  au  commencement  du  fiècle  dernier, 
en  a  rapporté  un  exemple  comme  une  chofe  in- 
connue &  tout-à-fàit  extraordinaire  >> 

tt  Quoique  les  tumeurs  formées  au-dehors  par 
l'Inteflin  aient  reparu  fréquemment  dans  les  Ecri- 
vains qui  font  venus  après  Fabrice,  ce  n'eft  ce- 
pendant que  de  nos  jours  qu'on  eft  parvenu  à 
reconnoître  l'état  des  parties  qui  les  conft'tu;nt. 
M.  Robin  avoit  trouvé  le  cœcun  &  une  partie 
du  colon  invaginésdans  le  rectum,  dans  unechûte 
de  cet  Inteflin ,  qui  avoit  fait  périr  le  malade.  Son 
obfervation,  rapportée  par  M.  Hévin  dans  le  qua- 
trième volume  des  Mémoires  de  l'Académie  de 
Chirurgie  ,  &  une  autre  femblable  que  nous  de- 
vons à  M.  le  Blanc  ,  nous  auroient  mis  fur  la  voie," 
quand  même  M.  Le  Cat  n'auroit  pas  eu  i'occa- 
fion  de  difféquer  le  cadavre  d'une  femme  qui 
avoit  un  anus  contre  nature,  &  d'y  démontrer 
le  renverfement  &  l'invagination  de  l'Inteftin , 
qui  étoit  hors  du  bas-ventre  (i).  Nous  avons 

(i) Ttanfiftiouj  Philofophîqueï,  n.»  4ôo,pag.  jtfj 
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maintenant  ,  fur  cet  objet,  des  notions  affez 
précifes,  pour  ne  pas  regretter  les  connoiffances 
qu'an roit  pu  fournir  l'examen  du  corps  de  deux 
perfonnes  mortes  avec  cette  maladie,  en  175a, 
dans  l'Hôtel-Dieu  de  Lyon  &  dont  on  négligea 
de  faire  l'ouverture,  » 

«(L'extrême  mal  -  propreté ,  inféparable  de 
l'écoulement  perpétuel  des  matières  fécales  par  les 
anus  contre  nature-,  l'excoriation  deuloureufe  des 
parties  environnantes ,  les  épreintes  continuelles 
par  l'étroiteffe  de  l'ouverture  ,1a  foiblefledu  malade 
fuite  néceffaire  du  défaut  de  digeflïon  -,  &  quelque- 
fois un  épuifement  mortel  comme  MM.  Hevin 
&  le  Blanc  en  rapportent  des  exemples  (  1  ) ,  telles 
font  les  fuites  fâcheufes  de  cette  incommodité 
dans  le  cas  môme  le  plus  Ample.» 

«1  Ces  inconvénîens  étoient  faits  pour  attirer 
l'attention  des  Praticiens ,  &  plufieurs  ont  ima- 
giné des  moyens  de  les  diminuer  jufqu  à  un  cer- 
jain  point.  Des  boîtes  d'argent,  de  fer  blanc, 
ou  mieux  encore  ,  de  gomme  élaftique,  appliquées 
à  l'ouverture  du  bas-ventre  par  un  bandage  à 
jeffort ,  ont  épargné  aux  malades  la  mal  propreté  ' 
&  la  mauvaife  odeur  ,  en  recevant  les  matières.» 

«t  M.  Sabatier  a  propofé  de  conferver  à  l'intef- 
lin une  ouverture  allez  grande  pour  le  paffage 
feciie  des  excrémens ,  en  introduifant  dans  ce 
eanal  une  tente  de  groffeur  médiocre. 

et  M.  Richter  confeille  de  fufpendre  le  cours 
de?  matières,  affez  long-tems  pour  qu'elles  puif- 
fent  fe  diriger,  au  moyen  d'une  éponge  appli- 
.  quée  fur  l'ouverture  extérieure ,  &  foutenue  par 
un  bandage  élaflique.  (z)Ce  moyen ,  tour  ingé- 
nieux qu'il  eft  ,  déplaît  à  M.  Lœfler ,  qui  le  re- 
jette abfolument ,  patee  qu'il  l'a  vu  fuivi  de_  coli- 
ques ,  de  conftipation ,  d'inflammation  &  d'exco- 
riation à  la  peau.» 

c<  Des  Praticiens, en  petit  nombre  ,  ne  fe  font 
pas  contentés  de  ces  palliatifs-,  ils  ont  tenté  la  cure 
radicale,  que  la  nature  elle-même  fembl oit  indi- 
quer. Des  obfervations  nombreuses  prouvent 
en  effet  que  les  matières  flercorales  ont  fou  vent 
repris  la  route  naturelle,  après  avoir  coulé  , 
même  pendant  plufieurs  mois,  parla  plaie  du  bas- 
ventre  >  à  la  fuite  des  opérations  de  hernie.  M. 
Petit  n'a-t-il  pas  vu  les  deux  bouts  de  l'inteflin 
pendans  hors  de  l'anneau,  après  la  féparation 
«les  parties  gangrénées ,  fe  couvriT  de  bourgeons 
charnus,  fe  confondre  avec  la  furface  de  la  plaie 
par  une  cicatrice  commune,  &  les  matières  féca- 
les reprendre  leur  route  par  l'anus  fans  le  fecours 
de  l'Art.  (3)  Un  autre  malade  guérit  de  même 
entre  les  mains  de  M.  Acrell,  qui  avoit  féparé 
avec  des  cîfeaux  les  parties  de  l'inteflin  tombées 
en  gangrène.  Les  Obfervateurs  ont  publié  une 


(1),  EfTais  fur  les  Hernies,  1768. 

i-ZJ  TTaité  des.  Hernies,  Chap.  XXVIII. 

4  il  Mrladies  Chirurgicales  „  Tom  M,  pag.  tpj. 
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foule  de  faits femblables  ;  le  Dran  ,  Pott,  Richard 
en  fourniffent  des  exemple?.  Le  Journal  de 
Médecine ,  les  Mémoires  de  la  Sociéré  de  Harlem  , 
les  Effais  par  une  Société  de  Chirurgiens  de  Co- 
penhague en  ont  anifi  recueilli  plufieurs.  » 

n  Les  reffources  de  la  Nature,  dans  un  fi 
grand  nombre  de  cas ,  devroitnt  exciter  les  efforts 
de  l'Art-,  &  il  eft.  vraifemblable  que  le  Aéhnt 
defuccès  a  dépendu  principalement  de  la  méthode 
vicieufe  employée  par  des  Praticiens  qui  n'avoient 
point  affez  oblervé  la  nature  de  la  maladie.  Quel- 
ques-uns ,  méconnoiffans  fans  doute  l'invagination 
ont  propofé  de  réunir  au-dehors  les  portions  de 
l'inteflin,  en  les  affujettiffam  l'une  dans  1  attire 
par  la  méthode  de  Ramdhor,  &  de  les  réduire 
enfuite ,  loifqu'elles  fet  oient  réunies  &  aggluti- 
nées. D'antres  ont  cru  appercevoir  ,  dans  une 
diète  rigoureufe  ,  le  moyen  de  cicatrifer  l'ouver- 
ture du  bas-ventre  ,  en  empêchant  qu'il  n'y  paffât 
des  matières.  Heureufement  pour  les  malades  , 
il  ne  paroît  pas  que  ces  méthodes  aient  jamais 
été  mifes  en  pratique. 

et  On  trouve  dans  la  lettre  de  M.  Bruns  à  M. 
Henkei ,  l'bifloire  d'un  anus  contre  nature  dont 
les  bords ,  excoriés  auparavant  par  la  pierre  in- 
fernale, furent  tenus  rapprochés  par  deux  points 
de  future  paffés  en  croix.  Us  fe  réunirent  à  la 
vérité,  mais  la  plaie  fe  r'ouvrit  quelques  jours 
après.  » 

«  M.  Le  Cat  avoit  auffi  formé  le  projet  de 
guérir  une  femme  qui  avoit  un  anus  contre 
nature.  Il  fe  propofoit  d'aviver  les  bords  de  la. 
plaie,  &  d'en  faire  la  future,  après  avoir  cepen^ 
dant  dilaté,  par  la  préfence  d'une  eanule ,  la 
portion  de  l'inteflin  correfpondante  à  l'anus  5 
mais  cette  portion  préfemoit  au-dehors  un  volu- 
me conlidérable  ;  les  efforts  les  plus  violens  ne 
purent  la  réduire  ,  &  la  malade  enfanglantée  ne 
voulut  plus  fe  prêter  à  de  nouvelles  tentatives.» 

et  Des  effais  auffi  infruclueux  détournèrent  les 
Chirugiens  d'en  faire  de  nouveaux.  Il  paffa  pour 
confiant  que  la  guérifon  de  ces  maladies  étoitim- 
poffible,  ou  au  moins,  qu'elle  mettroit  la  vie  du 
fujet  dans  un  péril  imminent.  » 

et  Plufieurs  Praticiens  allèrent  jufqu  a  regardes 
!a  réduélion  même  de  l'inteflin  comme  dangereufe, 
&  tous  la  jugèrent  impoffible ,  toutes  les  fois  que 
la  fumeur  étoit  ancienne  ,  &  fon  volume  confidé- 
rable.  On  lit  encore  dans  bien  des  Auteurs ,  que 
la  portion  d'inteflin  la  plus  voifine  du  reétutn 
fe  ferme  fouvent ,  &  que  fa  cavité  s'oblitère.  M* 
Richter  lui- même  n'efl  pas  exempt  de  ce  pré- 
jugé mais  il  oublie  (ans  doute  que  l'imagina- 
tion qu'il  fuppofe  r  efl  la  preuve  la.  plus  décillve 
de  l'exiflence  d'une  cavité.  Cette  prétendue  obli- 
tération n'efl  d'ailleurs  appuyée  fur  aucira  fait  j. 
tous  ceux  que  l'on  connoît  femblent  au  contraire 
démontrer  qu'elle  ne  peut  avoir  liew.  M.  le  Caî 
ne  l'a  pas  trouvée  dans  le  cadavre  qu'il  a  ouvert  j„ 
douse  ans  après  que  les  matières  ffercoraJes  avokns 
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•eiTé'  "de  pafler  par  l'Inteflin.  Un  malade  mort 

d'ëpuifement  à  l'Hôtel -Dieu  au  mois  de  Jan- 
vier dernier  ,  avoit  auffi  confervé  la  portion  infé- 
rieure du  tube  inteflinal  dans  tome  fon  intégriié, 
quoiqu'un  peu  rétréci-,  il  n'y  pafloit  cependant 
rien  depuis  plus  de  deux  ans,  que  la  gangrène 
avoit  détruit  une  portion  confidérable  de  l'iléon. 
Tous  les  malades ,  d'ailleurs  ,  dont  on  a  des 
obfervations  esactes,rendoient  de  temsen  temspar 
l'anus  les  mucofités  de  l'Inteflin-,  &  ce  fait  feu! 
prouve  évidemment  que  la  cavité  n'étoit  pas 
oblitérée,  jj 

ci  Quelques  .Auteurs,  faute  d'avoir  obfervé, 
femblent  croire  que  l'Inteflin  fort  de  l'abdomen 
dans  fon  état  ordinaire ,  &  que  ce  n'eft  pas  fon 
extrémité  qui  adhère  avec  la  plaie  ;  &  de-là  la 
crainte  de  l'épanchement  dans  la  cavité  de  la 
l'abdomen,  des  matières  fécales,  ou  même  des 
mucofités  de  la  portion  de  l'Inteflin  voifine  du 
rectum,  jj 

ce  L'épaiiTifTement  des  membranes  de  l'Inteflin 
eflune  objection  plus  férieufe.  On  i'avoit  toujours 
regardé  comme  un  obflacle  invincible  à  la  réduc- 
tion; mai?  notre  obfervation ,  (celle  du  matelot 
rapportée  ici  )  ,  démontre ,  dans  ce  cas  même ,  la 
polfibilité  de  faite  rentrer  l'Inteflin  dans  la 
capacité  de  l'abdomen  ,  &  l'analogie  nous 
conduiroit  à  cette  vérité,  quand  nous  n'au- 
rions pour  nous  que  les  chutes  anciennes  du 
rectum ,  qui  paroiffoient  irréductibles  àcaufede 
leur  volume,  &  qui  ont  cédé  bientôt  à  la  compref- 
fion  méthodique  que  nous  avons  exercée  fur  ces 
tumeurs.  jj 

cc-Le  nombre  &  la  profondeur  des  adhérences 
qui  infpirenr  tant  de  craintes  à  quelques  Prati- 
ciens, ne  doivent  pas  empêcher  la  réduction -,  car  , 
fuppofé  qu'elles  exiflent  ,  &  qu'elles  (oient  plus 
dangereufes  que  celles  que  produifent  prefque 
toujours  les  inflammations  du  bas-ventre  ,  l'on 
ne  voit  pas  quel  avantage  on  pourroit  efpérer,  en 
laiffant  hors  de  l'abdomen  la  portion  invaginée 
de  l'Inteflin.  Cette  pratique  peut  d'ailleurs  occa- 
sionner des  accidens  terribles.  M.  Paya  vu  deux 
fois,  dans  ce  cas,  l'engorgement  porté  alTez  loin 
pour  caufer  la  mort  en  interceptant  tout-à-fait 
l'ilîue  des  matières  (i).  M.  Lange  a  trouvé  l'in- 
teflin  tellement  gorgé  de  fang,  qu'il  a  cru  ne 
pouvoir  fauver  le  malade  qu'en  levant  l'étrangle- 
ment par  une  incifion  au  bas -ventre.  MM. 
Hévin  &  le  Blanc  citent  des  exemples  clans  les- 
quels la  gangrène  &  la  mort  ont  été  la  fuite  de 
ces  étranglemens -,  &  l'Invalide,  qui  fait  le  fujet 
d'une  des  obfervarion«  de  M.  Sabatier,  a  failli  lui- 
même  en  être  la  victime,  jj 

ce  11  paroîr.donc  démontré,  &  c'efl-là  le  point 
capital,  que  la  faine  pratique  exige  qu'on  replace 
dans  le  bas-ventre  l'Inteflin  échappé  par  l'anus 


(  i  )  Académie  de  Chirurgie  ,  Toras  V, 
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contre  nature  ,  &  que  cette  opération  eft  toujours 
polfible  ,  quel  que  foit  le  volume  &  l'ancienneté 
de  la  tumeur,  j» 

a  II  ne  s'agit  plus  maintenant  que  de  trouver  un 
moyen  commode  &  facile  à  fe  procurer,  qui  foit 
propre  à  contenir  l'Inteflin  &  à  l'empêcher  de 
fe  renverfer  de  nouveau.  Le  bourrelet  d'yvoire 
qu'on  propofe,  ne  remplit  nullement  cette  indica° 
tion,  puifque  l'Inteflin  peut  encore  s'échapper  à 
travers  l'ouverture  qui  y  eft  pratiquée,  laquelle 
deviendroit  ainfi  un  nouveau  moyen  d'étrangle- 
ment. L'action  d'un  corps  auflî  dur  confondra 
d'ailleurs  néceflairement  les  parties ,  &  il  doit  è'ttè 
impofliblede  le  fupporter  long-tems ,  au  moins  û 
l'on  veut  l'appuyer  affea  fortement  pour  qu'il 
remplifle  fa  deflination  ,  qui  eft,  on  ne  fait  trop 
pourquoi,  de  foutenir  les  bords  de  l'ouverture 
du  bas-ventre.  La  pelotte  mollette  de  M.  Sabatier, 
&  l'éponge  de  Richter  n'ont  pas  ces  défavantagesj. 
mais  elles  ont  l'inconvénient  remarqué  par  Lorfîler, 
de  conferver  une  partie  de  la  matière  tenue  & 
âcre  qui  les  traverfe  ,  &  dont  elles  s'imbibent  j 
&  par-là  d'excorier  les  parties  fur  kfquelles 
elles  repofent.  jj 

ce  H  refle  le  tampon  de  linge  ou  de  charpie 
employé  comme  le  fait  M.  Default,  &  fouten» 
par  un  gâteau  de  charpie,  des  comprends  S  un 
bandage  un  peu  ferré.  Ce  moyen  ,  en  s'oppofant 
efficacement  au  renverfement  de  l'Inteflin,  y  en- 
tretiendra conflamment  une  dilatation  fuffi/ante , 
fera  ceffer  les  épreintes,  retiendra  les  matières 
dans  les  intervalL-s  des  p^nfemens ,  &  les  fera 
féjourner  afTez  long -t-ms ,  pour  que  le  malade 
puifle  en  être  rourii.  S'il  s'échappe  encore  ua 
peu  de  fluide,  il  fera  abforbé  par  la  charpie),  & 
ne  produira  point  d'iritation  à  la  peau.  Le  ma- 
lade s'accoutumera  bientôt  à  l'efpèce  de  gêne 
qu'occafionne  d'abord  cet  appareil  ,  &  de  légères 
coliques  qui  fuivront  les  premières  applications , 
çefferonr  en  peu  de  jours  dès  que  l'Inie^in  fera 
accoutumé  à  fa  nouvelle  manière  d'être.  »? 

ci  Tel  eft  le  premier  avantage  qu'on  doir  atten- 
dre de  cette  méthode  &  le  feul  fur  lequel  M; 
Default  avoit  d'abord  compté.  Le  fuccès  inefpéré 
qu'en  a  obtenu  le  matelot  qui  fait  le  fujet  l'obfer- 
vation  ci-deflus ,  a  aggrandi  les  vues  du  Chirur- 
gien ,  en  lui  montrant  La  polfibilité  de  guérir  ,  au 
moin-;  quelquefois ,  une  maladie  regardée  jufqu'à 
préfent,  comme  hors  des  limites  de  l'Art,  &  en 
lui  faifant  voir  le  peu  d'inconvéniens,  l'avantage 
même  qu'il  y  auroit,  dans  tous  les  cas,  à  en 
entreprendre  la  cure,  par  des  moyens  (impies, 
variés  fuivant  les  circonstances,  mais  toujours 
incapables  de  nuire,  jj 

a  Que  les  anus  contre  nature  foknt  la  fuite 
de  plaies  pénétrantes  dans  l'abdomen ,  ou  qu'ils 
Succèdent  aux  hernies  avec  gang;ène ,  ils  ne  peu- 
vent dans  toutes  les  pofitions  préfenter  que  deux 
étars  eiTentiellement  ditférens  ;  on  bien  l'Inteflin 
a'a  été  divifé  que  dans  une  partie  de  fa  circon- 
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férence,  &  c'eft  le  plus  ordinaire;  eu  blcft  il  a 
été  coupé  en  totalité.  Or,  dans  l'un  &  l'autre 
cas  ,  l'inflammation  qui  exiftoit  déjà ,  ou  qui  eft 
furvenue  enfuite ,  a  collé  les  bords  de  la  feélion 
de  ce  canal  aux  bords  de  la  plaie  des  tégurnens 
&  aux  autres  parties  environnantes ,  comme  le 
prouve  une  expérience  confiante  >  qui  n'eft  dé- 
mentie par  aucun  fait;  &  dès-lors  les  parois  de 
l'abdomen ,  il  elles  étoient  entières ,  forraeroient 
unfHppîément  à  la  portion  du  canal  qui  a  été  dé- 
truite, &  les  matières  continueroient  de  paffer 
par  l'anus ,  à  moins  cependant  que  les  portions 
de  l'Inteflin  divifé  &  adhérent  aux  parties  voifines 
ne  formaflent  un  angle  aflez  aigu  pour  les  arrêter 
dans  leur  marche.  »» 

«  La  plaie  du  bas-ventre,  qui  offre  aux  matiè- 
res une  iffue  plus  facile  &  moins  longue  que  fi 
elles  avoient  à  parcourir  toutes  les  circonvolu- 
tions des  Inteftins  ,  &  la  mauvaife  difpofuion 
de  ce  canal  font  donc  les  caufes  efficientes  de  l'anus 
contre  nature,  c'eft-à  dire  du  pafiage  des  matières 
par  l'ouverture  abdominale.  Mais  à  ces  caufes  pri- 
mitives, il  s'en  joint  bien-tôt  une  autre,  qui, 
pour  être»  fecondaire  ,  n'en  a  pas  moins  d'effica- 
cité; c'efi  le  retrécifiement ,  ou,  pour  parler  plus 
jufte  ,  l'efpèce  de  contraclion  habituelle  qui 
arrive  à  la  portion  de  l'Inteflin  qui  a  cefle  d'être 
dilatée  par  le  pafiage  des  matières.  17 

a  Mais  ces  caufes  font-elles  donc  fi  puiflantes 
que  l'art  ne  puifi'e  entreprendre  de  les  combattre? 
La  première ,  je  veux  dire  l'ouverture  du  bas- 
ventre,  ne  peut  être  un  obfiacle  invincible  •, 
puifque  l'on  voit  fouvent,  dans  les  hernies  avec 
gangrène,  les  matières  reprendre  la  route  ordi- 
naire, après  avoir  pafTé  quelque  tems  par  la  plaie, 
&  que  cet  accident  efl  plus  rarement  fuivi  d'anus 
contre  nature,  depuis  que  les  panfemens  font 
plus  exacls  &  plus  méthodiques.  i> 

_  INTUSSUSCEPTION.  On  entend  par  ce'mot 
l'entrée  contre  nature  d'une  portion  d'intefiin 
dans  une  autre.  On  l'appelle  aujfi  Volvulus. 
Voyc{  Gastrotomie. 

ÏSCHURIE  ,  Ifchuria  ,  de  «r^»  ,  j'arrête,  je  re- 
tiens, &  de  vfw,  urine.  Rétention  d'urine  cau- 
fée  par  tout  ce  qui  peut  obftruer  le  col  de  Sa 
vefïie,  ou  le.  canal  de  l'urètre.  Voyti  Réten- 
tion d'urine.  Communément  on  entend  par 
ce  terme,  la  fupprefiion  des  urines  qui  provient 
d'une  caufe  qui  empêche  leur  fécrétion,  &  il 
paroît  que  Galien  l'a  entendu  ainû  dans  la  défi- 
nition qu'il  a  donnée  de  cette  maladie.  Le  D. 
Cuffon,qui  a  fait  les  cfpèces  que  Sauvages  rap- 
porte dans  fa  Nofologie,  l'a  étendue  â  celle 
qui  dérive  des  caufes  qui  agifient  ailleurs ,  notam- 
ment fur  la  veffie  &  le  canal  de  l'urètre.  Il  dif- 
ïingue  l'Ifchurie  en  Rénale  ,  en  Urétéritique  ,  en 
V éficaie ,  &  en  Uréthrale.  Les  deux  premières  conf- 
çiiuem  des  maladies  purement  du  reflbrt  de  la  Méde- 
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dne  \  car  aucun  fecours  de  la  main  ne  peut  ïewf 
convenir ,  fi  ce  n'eft  dans  le  cas  où  il  y  auroit  une 
pierre  dans  le  rein;  alors  la  néphrotomie  feroii 
indiquée,  fi  toutefois  les  circonftances  propres 
à  favorifer  cette  opération  exiftoient.  Voye\  l'ar- 
ticle Néphrotomie.  Les  deux  dernières  appar- 
tiennent à  l'Hiftoire  des  Maladies  Chirurgicales, 
aufli  en  avons-nouà  traité  fous  ce  rapport ,  ainft 
qu'on  le  peut  voir  a  l'article  Rétention  d'u- 
rine. Llfchurie,  dans  ces  deux  cas,  offre  nom? 
bre  de  variétés  très-intéreffantes  à  connoître," 
&  qu'on  ne  fauroiî  trop  avoir  préfentes,  quand 
il  s'agit  de  fe  décider  fur  les  moyens  de  guéri- 
,  fons  -,  la  maladie  parcourt  très-rapidement  fes  pé- 
riodes ,  &  lorfqu'on  reconnoît  qu'on  s'eft  trompé, 
il  n'y  a  quelquefois  plus  d'efpérance  pour  le 
malade.  (  M.  Petit-Radel.  ) 

K, 

Kl  ASTRE  ou  KIASME,  de  Decufo. 
Sorte  de  bandage  ufité  encore  pour  les  fractures 
en  travers  de  la  rotule.  La  fituation  de  cet  os, 
la  manière  dont  il  eft  attaché  aux  mufcles  ex» 
tenfeurs  dé  la  jambe,  le  ligament  fort  qui  le 
fixe  au  tibia  ,  fa  fubftance  fpongieufe,  toutes  ces 
chofes  font  autant  de  difpofitions  qui  le  ren- 
dent fufceptible  de  fe  cafler  en  travers.  La  réunion 
d'une  pareille  fracture  ne  peut  s'obtenir  que  parle 
moyen  d'un  bandage  convenablement  appliqué  , 
fi  le  tems ,  le  repos  &.  la  bonne  difpofition  des  fucs, 
&c.  n'y  concourent-,  on  a  quelquefois  le  défa- 
grément  de  ne  pas  pouvoir  agir  félon  l'indication 
qui  s'étoit  préfentée  d'abord. 

Quand  on  fe  veut  fervir  de  ce  bandage,  on 
commence  par  l'application  d'une  comprefie  Am- 
ple, de  la  longueur  de  dix  à  douze  pouces ,  coupée 
en  fronde,  &  au  milieu  de  laquelle  on  pratique 
une  OHverture  ,  d'environ  deux  travers  de  doigt, 
placée  félon  la  longueur  de  la  partie  ,  dè  manière 
que  l'ouverture  de  la  comprefTe  regarde  vis-à-vis 
de  la  fracture.  Après  quoi  on  place  par-deflbus 
un  morceau  de  cuir  fouple,  ou  un  carton  de 
quatre  à  cinq  travers  de  doigt  de  large  >  &  fis 
de  long,  coupé  en  ovale,  au  milieu  duquel  on 
aura  pratiqué  une  ouverture  de  la  largeur  d'un 
écu  de  trois  livres.  On  met  enfuite  deux  corn- 
prefTes  longuetîes  d'une  demi -aune  de  long, 
qu'on  met  l'une  au-deflus,  &  l'autre  en-deffbus. 
de  la  rotule ,  de  manière  que  la  fupérieure  def- 
cende  obliquement  pour  croifer  derrière  le  jar» 
ret,  &  l'autre  montera  en  allant  de  devant  en 
arrière  pour  croifer  fur  le  même  lieu  que  la 
première.  On  les  fait  tenir  par  un  Aide  un  in-* 
fiant ,  &  pendant  ce  tems,  on  place  un  faux  fanon 
qui  confifte  en  une  ferviette  ployée  en  trois  ou 
quatre  doubles,  &  roulée  par  les  deux  bouts  ,  & 
à  plat;  enfuite  on  procède  à  l'application  delà 
bande  qui  doit  avoir  environ  fept  à  huit  aunct 
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âc  long ,  roulée  à  deux  chefs  égaux ,  les  tenant 
un  de  chaque  main. 

On  porte  le  milieu  de  la  bande  fur  la  partie 
inférieure  &  poftérieure  de  la  cuiffe  pour  venir 
croifer  en-devant,  vis-à-vis  le  bord  fupérieur  de  la 
rotule,  &  de  là  retourner  fur  le  jarrer,  &  venir 
engager  les  chefs  de  la  bande  fur  la  partie  fupé- 
rieme  &  inférieure  de  la  jambe,  pour  retourner 
derrière  la  cuiffe  ,  après  avoir  croifé  fur  le  jarret.- 
On  y  recommence  les  mêmes  tours  que  ci-devant, 
ce  qui  donnera  un  double  X>  tant  au-deffus 
qu'au-deffous  de  la  rotule.  Alors  on  les  fixe  tous 
deux  avec  une  épingle,  &  on  donne  à  tenir  pour 
un  moment  les  globes  de  la  bande  à  un  Aide. 
Pendant  ce  tems  on  place  fur  la  rotule  une 
compreffe  en  quatre  doubles  de  fix  travers  de 
doigt  de  long  lur  quatre  de  large  ,  fur  laquelle  on 
renverfera  les  bouts  de  la  première  compreffe, 
c'eft-à-dire  ,  les  inférieurs  fe;  ont  renverfés  du  bas 
en  haut,  &  les  fupérieurs  de  haut  en  bas,  &  on 
les  arrête  les  uns  après  les  autres,  au  moyen 
d'une  épingle  ou  deux  ,  fur  la  compreffe  quarrée. 
Puis  on  prend  les  globes  de  la  bande  de  chaque 
main  ,  &  on  fait  d'abord  un  ou  deux  circulaires 
fur  la  rotule  ,  enfui  te  on  donne  un  des  globes  de 
la  bande  à  un  Aide,  avec  lequel  il  fera  des  doloires 
en  montant  fur  la  cuiife,  jufqu'à  ce  que  la  bande 
foit  finie,  tandis  qu'avec  L'aune  globe  on  defçend 
du  côté  de  la  jambe , en  formant  aufiï  des  doloires  j 
&  on  termine  ainfi  la  bande  à  la  partie  fu^é  ieure 
&  externe  de  la  jambe.  Pour  une  plus  grande 
fureté  on  mettra  par-deffus  des  fanons  ,  comme 
pour  la  fracture  de  la  cuiffe  ou  de  la  jambe. 
Extrait  du  Traité  des  Bandages,  par  M.  Sue. 
{Petit  -  Radml.  ) 

KIOTOME,  de  k,oT)  une  colonne,  un foutien, 
&  de  -ri^y»,  je  coupe.  Infiniment  imaginé  par  M. 
Default  pour  couper  les  brides  du  rectum,  de  la 
veftie ,  &c.  &  qui  fert  auffi  à  faire  la  réfection 
de  la  luette  &  des  amygdales.  Il  confifte  en  une 
lame  d'acier,  tranchante  feulement  à  fon  extré- 
mitéqui  efi  taillée  obliquement,  formant  un  angle 
d'environ  35  degrés  avec  l'axe  longitudinal-,  & 
en  une  gaine  d'argent  échancrée  près  de  fon 
extrémité.  La  lame  fe  place  dans  la  gaine  de 
manière  que  le  tranchant  fe  dirige  contre  le 
hord  intérieur  de  l'échancrure ,  en  forte  qu'elle 
puiffe  couper  ce  qui  le  trouve  placé  entre  l'un  & 
l'autre,  lorfqu'on  la  pou(Te  jusqu'au  fond  de  la 
gaine.  Cette  dernière  eft  munie  de  deux  anneaux 
près  de  fon  entrée-,  la  lame  a  une  lige  courte 
garnie  d'un  anneau  à  Ion  extrémité,  au  moyen 
defquels  on  les  fait  mouvoir  à  volonté.  Voye\ 
les  Planches.  i 

Cet  iafirument  a  été  nommé  Kiotome  ,  cou-  . 
pe  -  luette  ou  coupe-bride  ,  parce  qu'il  efi  très-  ' 
propre  à  ces  ufages.  On  n'a  rien  à  craindre  de 
fa  pointe-,  fa  lame  efi  cachée-,  on  ne  coupe  que  ce 
qu'on  veut  j  fi  l'on  ne  divife  pas  affez  la  pre-  ; 
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mîère  fois,  on  retire  la  lame ,  on  place  plus  avant 
l'échancrure ,  &  par  ce  moyen ,  on  étend  les 
incitions  auffi  loin  qu'on  le  délire. 

Cet  infirutnent  n'avoit  été  inventé  que  pour 
couper  des  brides  dans  l'intefiin  rectum  ;  mais 
on  s'en  efi  fervi  depuis  avec  le  plus  grand  fuccès 
pour  la  réfection  des  amygdales ,  &  pour  empor- 
ter des  fongus  ou  d'autres  excroiffances  fituées 
dans  l'intérieur  des  cavités.  La  lame  efi  difpofée 
de  manière  que  lorfqu'elle  traverfe  l'échancrure, 
elle  y  pouffe  &  fixe  folidement  la  partie  à  divifer, 
avantage  que  n'ont  point  les  cifeaux,ni  lebifiouri 
devant  Iefquels  ces  parties  fuient  quand  elles  fonc 
mobiles,  ce  qui  en  rend  îafeclion  difficile.  Si  ce. 
que  l'on  veut  couper  efi  trop  volumineux  pour 
être  contenu  en  entier  dans  l'échancrure,  après 
en  avoir  divifé  une  portion,  on  y  en  engage 
une  autre,  &  l'on  réitéra  le  même  procédé 
jufqu'à  ce  que  le  tout  foit  coupé.  Si  l'on  vouloir 
emporter  une  tumeur  dont  le  pédicule  pût  être 
attaqué  en  divers  fens ,  après  avoir  coupé  d'un 
côté,  on  pourroit  retourner  l'inflrument ,  le  reti- 
rer même,  s'il  étoit  néceffaire,  le  replacer  d'un 
autre  côté  ,  &  terminer  ainfi  la  feclion.  Journal  de 
Chirurgie  ,  Tome  I,  page  46. 

KISNER,  de  l'Académie  des  Curieux  de  la 
Naiure  ,  &  Médecin  contemporain  d'Heifter ,  qui , 
comme  lui ,  pratiquoit  la  Médecine  &  la  Chirur- 
gie avec  la  plus  grande  difiinction  à  Francfort 
fur  le  Mein.  Il  étoit  lié  intimement  avec  lui ,  & 
leur  goût  réciproque,  ainfi  que  leur  communica- 
tion, les  mettoit  tous  les  deux  dans  le  cas  de 
s'éclairer  dans  les  circonftances  les  plu?  épineufes 
de  la  Chirurgie  ,  qu'ils  cultivoient  l'un  &  l'autre 
pour  le  bonheur  de  l'Humanité.  Kifner  a  peu  écrit  ; 
il  n'a  fait  paroître  qu'une  Diffenation  qui  fut 
imprimée  fous  ce""  titre.  De  lœjîone  tendinum , 
Lugd.  Batav.  1699  ,  tra-4.0  Il  approuve  beaucoup 
la  future  de  ces  parties ,  dans  le  cas  de  leur  rupture 
ou  divifion ,  quel  le  qu'en  foit  lacaufe.  On  peut  voir 
dans  la  Chirurgie  d'Heifter,  à  l'article  de  la  fu- 
ture du  tendon  d'Achille  ,  en  quoi  confifte  cette 
méthode  ;  nous  remarquerons  feulement  que 
Kifner  commence  par  percer  le  bout  inférieur  du 
tendon  coupé ,  &  enfuite  le  fupérieur ,  au  lieu 
que  la  plupart  des  Auteurs  ,ohferve  Heifier,  pref- 
crivent  de  commencer  la  future  par  le  dernier, 
comme  le  pratiqua  Cowper.  Il  veut  de  plus  qu'on 
faffe  le  nceud  à  l'extrémité fupérieure  du  tendon, 
au  lieu  que  les  autres  l'arrêtent  à  l'inférieure, 
après  avoir  fait  gliffer  au-deffous  un  petit  mor- 
ceau de  cuir,  ou  une  petite  compreffe.  Heifier 
donne  la  préférence  à  la  méthode  de  Cowper  ,  & 
qui  efi  celle  des  autres  Chirurgiens,  quoique, 
dit-il,  elle  puiffe  fouvent  fort  bien  réuflir.  Voye\ 
la  repréfentation  de  cette  future  dans  la  Planche 
36  de  cet  Auteur ,  figure  10.  Kifner  efi  encore 
Auteur  de  plufieurs  obfervations  inférées  dansles 
Ephémérides  d'Allemagne  j  il  y  en  a  une  fur  une 
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Ifchiirie  rénale  qui  dura  cinquante  jours.  (  M. 
Petit~Radel.  ) 

KYRSOTOMIE  ,  de  *lfnt ,  &  «prii  »,  SeBio  va- 
rias. C'eft  un  genre  de  déplétion  locale,  dans 
laquelle  on  ouvre  les  veines  variqueufcs ,  lorfque 
les  circonflances  indiquent  que  cette  opération 
en"  néceflaire.  Cette  opération  fe  pratique  quel- 
quefois aux  jambes,  mais  plus  fouvent  à  l'anus, 
dans  le  cas  d'hémorrhoïdes  ,  &  à  l'œil ,  dans  le 
cas  d'ophtalmie.  Voy.  Varices  ,  Hémorrhoi- 
Pes  &  Ophtalmie.  {M.  P etit-Radez.  ) 

K  YSTOTOM1E ,  de  *Wn  >  &  de  ypwr  SeBio 
veficœ.  A  s'en  tenir  à  la  valeur  du  terme,  on 
devoit  entendre  par  ce  mot  la  diviûon  qu'on  fait 
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\  à  la  veflie  pour  en  retirer  la  pierre,  quelle  que 

foit  la  méthode  qu'on  choififie  pour  réuffir;  mais 
l'ufage  a  voulu  qu'on  déiignâr  cette  opération  par 
le  terme  de  Lithotomie,  St  qu'on  réfervât  celui 
de  Kyftotomie  à  la  ponclion  de  ia  veflîe  urinaire, 
ou  à  l'opération  de  la  Boutonière,  qu'on  pratique 
dans  le  cas  de  rétention  d'urine.  Voye\  ces  objets 
à  leurs  articles  refpeétifs.  ( M.  P  etit-Radez.) 

KYSTE,  fac  membraneux  contenant  du  pus, 
de  l'eau,  ou  quelqu'autre  fluide  qui  s'y  trouve 
accumulé  contre  nature.  Il  peut  être  formé  par  le 
tiffu  cellulaire  condenfé,  ou  par  quelque  portion 
de  vaifleau  ou  de  quelqu'autre  cavité  naturelle  du 
corps.  Voy.  Enkysté. 


Fin  de  la  féconde  Partie  du  Tome  L 
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